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Resumo

Constatou-se na revisdo de literatura uma tendéncia crescente de programas de arte-terapia
na saide mental e uma escassez de estudos que investiguem o impacto que o teatro, em
particular, tem na vida e no processo de Recovery dos utentes de servigos de reabilitagdo
psicossocial. Propus-me investigar a experiéncia subjetiva, de utentes e técnicos, acerca da
implementagdo de um grupo de teatro no contexto socio-ocupacional do G.I.R.A. (Grupo
de Interven¢do e Reabilitacdo Ativa). Uma amostra composta por 6 participantes (4 utentes
da G.ILR.A. diagnosticados com doenga mental, 2 técnicos que dinamizaram as sessdes)
que pertenceram ao grupo de teatro do “Girarte”, com os quais realizei 6 entrevistas
fenomenoldgicas semi-diretivas, tendo concluido a existéncia de impacto na vida e no

Recovery Psicologico e Social dos participantes.

Teatro, Doenca mental, Reabilitacdo Psicossocial, Experiéncia Fenomenologica,

Recuperacio.



Abstract

I noted, in the literature review a growing trend of art therapy programs in mental health
and a paucity of studies to investigate the impact that theater, in particular, has in life and
in the Recovery process of the users in psychosocial rehabilitation services. Therefore I
investigated the subjective experience of users and technicians, about the implementation
of a theater group in the socio-occupational context of G.I.LR.A. (Group of Intervention and
Active Rehabilitation ). For this I used a sample of 6 participants (4 users of G.ILR.A.
diagnosed with mental illness and 2 technicians that directed the sessions) that belonged to
the theater group "Girarte", to this end, I conducted 6 phenomenological interviews semi-
directive, and I concluded that there was an impact in the life and in the Psychological and

Social Recovery of the participants.

Theater, Mental Illness, Psychosocial Rehabilitation, Phenomenological

Experience, Recovery.
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Introducio

No segundo ano deste meu percurso académico no ISPA-Instituto Universitario que
estd agora mais proximo da sua conclusdo, surgiu um caminho paralelo, ou melhor
dizendo, complementar, que se deu com a minha entrada para o grupo Dispar Teatro,
grupo de teatro dessa mesma faculdade. Seis anos volvidos, e apds receber um
convite para acompanhar (co-dirigir) um grupo de teatro de uma Associagao chamada
G.I.R.A. surgiu um terceiro caminho que representou uma novidade do ponto de vista
da minha fun¢do como encenador/diretor e acredito eu, terapeuta, mas que foi na
verdade o elo de ligagcdo entre os dois percursos que mencionei, tornando-se assim
cada vez mais claro, o meu interesse € vontade em intervir e investigar nas areas da
Psicologia e do Teatro, e de preferéncia juntar as duas numa mesma investigacao.
Sendo eu um adepto confesso das Artes e da Ciéncia e crente de que a interligagdo
destes dois saberes, tem beneficios na evolugdo dos dois ¢ na evolu¢do do
conhecimento do (e para) o ser humano, ndo ¢ também de estranhar o meu interesse
pelas arte-terapias, cujos beneficios apesar de claros para aqueles que as contactam,
tém muitas vezes um caracter subjetivo, que as tornam, aos olhos de alguns, uma
ciéncia com letra pequena. De facto existe um longo caminho a percorrer para que a
sua eficacia seja inequivoca para qualquer observador, porém, para mim esse facto
representa um desafio que pretendo abracar, comegando neste trabalho de
investigacao.

O ultimo ano, pela realizagdo do meu estagio académico e pela participa¢do no grupo
de teatro “Girarte”, foi um ano de enorme crescimento, pela primeira vez tomei
contacto com algumas realidades e nao pude ficar indiferente a realidade que
testemunhei no GI.R.A., a realidade da reabilitacdo psicossocial e das pessoas que a
integram, aprendi muito (com técnicos e utentes) sobre coisas como doenga mental,
Psicologia Comunitaria ou capacidade de Recovery, entre outras, mas nenhuma
realidade me marcou tanto como o “Girarte”, as pessoas que o frequentaram sofreram
transformagdes, vividas e sentidas por quem acompanhou o grupo, nos ensaios, no
palco e fora do contexto teatral.

Assim e com base nestes pressupostos, proponho-me a investigar as experiéncias
subjetivas dos participantes diretos da intervencao teatral ocorrida no “Girarte” tendo

como objetivo tentar perceber o impacto causado por esta experiéncia nos seus



participantes, sendo a minha questdo de investigacdo quais 0S impactos causados
pela participacdo no grupo de teatro Girarte, na vida e na capacidade de Recovery
(ou recuperacdo pessoal) dos seus participantes? Para isso, “embarcarei” numa
viagem que vai do Teatro a Psicologia, dos grupos e fatores terapéuticos a arte-terapia
e os seu impactos na saude mental e principalmente na pesquisa dos efeitos do teatro

como elemento terapéutico. Até ja.



Capitulo I: Teatro e Psicologia

“O teatro € um dos aspetos de uma sociedade, mas um aspeto vital. Por sua propria
natureza o teatro pressup8e a comunicacdo, e este € um processo social primario.
Uma peca (de Shakespeare, ou Séfocles, Hauptmann ou Hroswitha) é uma tentativa
de comunicacao de tipo particularmente importante dentro de uma sociedade. Para o
homem ou espirito, e parte indissoltvel da vida de uma comunidade. No mundo
moderno é uma tentativa de comunicacgdo entre homem e homem, entre o dramaturgo
e a comunidade ou como diria um psicanalista, entre o inconsciente do artista e 0 do
publico.” Richard Courtney (2013)

1.0rigens do Teatro

1.1 Do Teatro selvagem ao Teatro de templo

Segundo Courtney (2013) o teatro ¢ a mais velha de todas as artes, a representagao
como movimento dancado, personificando um espirito, um animal ou um homem, as
origens dramaticas, porém, estdo vinculadas de forma intrincada a religido e a crenga,
a magia e aos ritos magicos, que deram as atividades dramaticas seu proposito.

Foi o cagador quem criou os ritos, ele confiava que a sua magia pudesse auxilid-lo na
caca, o atuante utilizava a mimese (simples imitagdo de agdo real) e cobria-se com
mascaras e peles, principalmente dos animais envolvidos na caca, o Homem, o
Cagador, comegou a estabelecer-se em comunidades regulares, primeiro,
provavelmente, como pastor nomada e posteriormente apoiando-se na agricultura,
uma existéncia mais regular e um modelo comum conduziram a formaliza¢do das
suas praticas religiosas (ritual) e ao conceito de que existia uma forma de
continuidade na vida (explicada pelo mito).

Isto leva ao teatro, de templo, mais claramente observavel como “religioso”, aos
olhos modernos, as primeiras transformacdes ocidentais foram vistas no
Mediterraneo Oriental e na regido do Egeu, nesses exemplos de atividades dramaticas,
a acdo veio primeiro, acompanhada por textos cantados. Noutras partes do mundo, as
evolugdes tiveram diferente énfase: alguns povos desenvolveram o mimo e

movimento ritmico, para dangar adequadamente; em Java, os textos e as agdes



desenvolveram-se equitativamente; na China, todos os elementos se desenvolveram
juntos numa forma que incluia dicg¢do estilizada, danga ¢ mimica complexa, ritual
simbolico e disfarces de animal. Do Oriente Préximo, temos o teatro real egipcio, em
variacdes que remontam a cerca de 3000 anos a.C., e que ¢ provavelmente o mais
antigo fragmento de teatro existente, o seu objetivo era o de manter viva e nitida a

memoria de Deus.

1.2 Do Teatro grego ao Teatro da Europa medieval

Entre as diversas variantes do aparecimento do teatro a partir do templo, a mais
famosa, provavelmente, ¢ o desenvolvimento do teatro classico. Assim do teatro real
do Egito de 3000 anos a.C., as Bacchae (antiga tragédia grega de 408-406 a.C.), de
Euripides, estamos envolvidos com o mesmo tipo de material: os mitos rituais,
estabelecidos dentro do contexto liturgico e referentes aos mais elementares e vitais
problemas de vida e morte. No teatro atico, porém, ha uma énfase diferente: os
vinculos entre o ritual e a liturgia foram suavizados e embora fossem ainda
representados dentro de um edificio religioso, ha uma evolugio gradual de Esquilo a
Euripides, da aceitagdo ao questionamento dos deuses. Posteriormente, ha uma
evolucdo do ritual como tal, para as formas dramaticas da tragédia e da comédia
Apo6s a queda da Roma Imperial, a Europa reconstruiu as suas tradi¢des dramaticas a
partir das suas bases originais, da memoria dos ritos e rituais, crengas populares e
costumes. Entdo a partir do século X, uma nova forma de representacdo dramatica,
dentro dos templos comega a desenvolver-se, evoluindo para teatro, propriamente
dito.

Na vida medieval, houve pouca separagdo, entre o sagrado e o profano, por isto, o
teatro medieval pos-Igreja € uma curiosa mistura: baseado no credo cristdo, continha
elementos de mimo nao-religioso, assim como dangas e costumes pagaos, a despeito
de isolados momentos de climax dramatico, a sociedade medieval, ndo permitiu a
tragédia florescer completamente, esta sociedade medieval encontrava-se
estratificada de tal maneira que a tragédia pertencia apenas a Cristo, o sofrimento

divino era maior que o sofrimento humano (Courtney, 2013).



1.3 Do Renascentismo ao Teatro ocidental contemporaneo

A partir do Renascimento, o teatro europeu encontraria um terreno fértil para o seu
desenvolvimento e popularizagdo, nesta ¢poca a commedia dell’arte italiana,
construida sobre bases teatrais ndo-canonicas e extra-literarias, alcancaria enorme
repercussao popular, estabelecendo um paralelismo importante em relagdo ao teatro
oficial e transformando as praticas teatrais europeias. As “trupes” itinerantes
subsistiram do século XVI ao século XVIII, espalhando-se por toda a Europa, uma
modalidade de expressdo artistica que iria exigir o dominio técnico dos comediantes
na execucao de cantos, dangas e acrobacias, o que iria determinar o carater de oficio
da sua atividade (...) além de serem vistas como o primeiro grande laboratorio do ator
(Freitas, 2008).

Nos ultimos séculos o Teatro Ocidental pode ser dividido em duas fases distintas. A
primeira inicia-se no século XVIII, até finais do século XIX, e é caracterizada por
uma aprendizagem essencialmente tedrica baseada na leitura dos autores classicos da
literatura dramaética, aqui era dada uma extrema importancia ao texto e muito pouco
era o uso que os atores faziam do seu corpo quando representavam, sendo que 0s
ensaios consistiam apenas em declamacdes do texto e discussdes acerca do mesmo.
Muitas vezes os atores ensaiavam, mesmo, vestidos a rigor mas sentados a volta de
uma mesa. Este modo de trabalho comegou a modificar-se na segunda fase que se
iniciou nos ultimos anos do século XIX, estendendo-se até ao século XX, passa,
entdo, a ser valorizado o trabalho pratico e corporal na formagdo do ator (Ribeiro,
2011, cit in Coxixo, 2012, p. 1), este facto deve-se a influéncia de varios autores, dos

quais irei destacar os que considero mais pertinentes nesta minha investigagao.

2.Do Teatro a Psicologia

Particularmente durante todo o século XX emergem diferentes correntes teatrais que
refletem preocupagdes diversas relativamente aos fenémenos produzidos pela acao
humana e os rumos do seu desenvolvimento, tanto ao nivel individual como coletivo.
Pela sua contribuicdo, ao reaproximar, corpo € mente, ¢ consequentemente, individuo e
coletivo, os autores que resolvi destacar na minha investigagdao sao na minha opiniao,

aqueles que assumem uma importancia maior na aproximacao do teatro a psicologia.



2.1 Constantin Stanislavski

Constantin Stanislavski (1863-1938) comecou a trabalhar no teatro desde jovem,
tornando-se mais tarde um aclamado dramaturgo e diretor de teatro. Ele foi
co-fundador do Moscow Art Theatre em 1897 e desenvolveu um processo de
performance conhecido como o “Método”, permitindo aos atores o uso das suas
historias pessoais para expressar emog¢des mais auténticas e criar personagens mais
ricos (Biography.com Editors, 2015).

O Sistema criado por Stanislavski cria um movimento de rutura, ndo s6 com a
convencao artistica teatral russa da época, mas originara igualmente repercussoes a
nivel artistico que determinardo mudangas significativas em todo o teatro ocidental
até aos dias de hoje (Salema,2009). No inicio do seu percurso, Stanislavski observou
talentosos e criativos atores e tentou encontrar elementos comuns a estes, para isso,
comegou a formular principios (incluindo o da Memodria Emocional), no entanto a
sua insatisfacdo com as suas primeiras experiéncias levaram-no a desenvolver uma
metodologia que mudaria 0 modo como as emogdes eram accionadas, esta
metodologia demonstrava que as emogdes poderiam ser estimuladas através de agdes
fisicas simples e esta foi a base do seu novo Sistema, a sugestao por Stanislavski que
ha uma conexdo entre experiéncias internas e sua expressao fisica (Sawoski,2012)
esta patente no seu livro Building a character, publicado pela primeira vez em 1950,
onde Stanislavski afirmava que “Cada pessoa evolui para uma caracteriza¢do externa
¢ fora de si mesmo de acordo com a sua intui¢ao e sua observagao de si mesmo e dos
outros”(Stanislavski, 1994).

Stanislavski advogava assim uma indissociabilidade dos processos psicofisicos e, na
sua opinido, o ator ndo se poderia limitar a pensamentos abstratos, tal como nao se
poderia encarar uma acdo fisica separada de um fundamento psicologico que a
suportasse, em termos artisticos, o Sistema permite o nascimento do estilo
Naturalista-Realista Existencial, mas em termos de trabalho do ator surge um método
ativo e criativo de investigacdo pessoal que promovera o auto-conhecimento sob uma

perspetiva que engloba aspetos psiquicos e aspetos corporais (Salema, 2009).

2.2 Jerzy Grotowski



Jerzy Grotowski (1933 - 1999) foi um diretor de teatro polaco e figura central no
teatro do século XX, principalmente no teatro experimental ou de vanguarda.
Grotowski afirma que “Stanislavski foi o primeiro grande criador de um método de
representacdo no teatro e todos aqueles que, hoje, nos preocupamos com 0s
problemas do teatro mais ndo podemos fazer do que dar respostas pessoais as
perguntas que ele formulou”, apesar disso, ao contrario de Stanislavski, Grotowski
ndo desenvolveu um método dedutivo, aquilo que procura ndao pode ser
compartimentado num conjunto de ensinamentos, um conjunto de técnicas, que
servirdo como instrumentos ao servigo do ator, Grotowski procura, ao invés, uma
disponibilidade passiva por parte do ator para a realizacdo de um papel ativo, ou seja,
aquilo que pretende ¢ a entrega total que levara o ator a revelar-se num momento de
tensdo levada ao extremo, momento esse em que ja ndo se verificard uma diferenga
entre o impulso interior e a reacdo exterior que ¢ originada, de tal modo, que o
impulso se torna a propria reagdo, nesse momento, todas as barreiras e resisténcias do
corpo terdo sido eliminadas e o ator encontrar-se-ia num estado criativo puro, pronto
para iniciar o trabalho artistico, a esta metodologia de trabalho Grotowski apelida de
Via Negativa, que se caracteriza por um processo de eliminagdo dos bloqueios que
impedem a expressdo e a capacidade de criagdo do ator, Grotowski defende que “o
ator tem de descobrir as resisténcias e os obstaculos que o limitam no seu trabalho
criador, os exercicios transformam-se, deste modo, num meio de vencer obstaculos
pessoais, Grotowski partilhava com Jung uma opinido critica sob a sociedade
contemporanea e encarava o papel do teatro de uma forma semelhante a que Jung
advogava a necessidade de nos submetermos a um Processo de Individuagao.
Grotowski defendia que, enquanto individuos, teriamos que reivindicar um existir
mais verdadeiro e humano, uma vez que “as formas do comportamento comum,
quotidiano, mascaram a verdade. (...) Nesta luta pela verdade de nds proprios, neste
esforco para arrancar a mascara quotidiana, o teatro com a sua perce¢do carnal,
sempre me pareceu uma espécie de provocagdo. (...) O importante ¢ usar o papel
como um trampolim, um instrumento com o qual se estuda o que se oculta por detras
da mascara quotidiana — o nucleo intimo da personalidade -, (...) pois todos os nossos
esfor¢os quotidianos estdo dirigidos para a ocultagdo da verdade sobre nds proprios,
ndo so face ao mundo, mas também de n6s mesmos. NOs tentamos escapar a verdade

sobre nos proprios, enquanto que aqui, pelo contrario, somos convidados a parar e a



observarmo-nos mais de perto”. No seu livro Para um teatro pobre, Grotowski ¢
também o primeiro autor a abordar o potencial transformativo do “encontro” com o
publico, ele afirma que pode haver teatro sem o que ele considera artificio: cenarios,
figurinos, iluminacdo ou sonoplastia, mas “ndo pode existir sem a relagdo
ator/espetador, sem a comunhdo de percecao direta, viva” (Grotowsk:,1975, p.17).
Para além disso para Grotowski era necessario uma revisao racional do problema do
mito. (...) Donde, o teatro tem de valer-se do que poderemos chamar os complexos
coletivos da sociedade, (...) os mitos que (...) sdo herdados através do sangue, da
religido, da cultura e do clima. No entanto na nossa época, em que todas as linguas se
misturam, a comunidade do teatro ndo pode realmente identificar-se com o mito,
porque nado existe fé unica. SO ¢ possivel uma confrontacao (...) — um espetaculo
concebido como um combate contra os valores tradicionais e contemporaneos”.

(Grotowski, 1975, cit in Salema, 2009).

2.3 Michael Chekhov

Tal como Grotowski, Michael Chekhov (1891-1955), ator investigador russo e antigo
aluno de Stanislavski, acreditava que o corpo de qualquer ator sofre algum tipo de
resisténcia a criacdo artistica e que os exercicios psicofisicos sdo necessarios para
superar essas limitacdes. No entanto, acrescenta um novo elemento ao método de
representacao ao criticar a utilizagdo da memoria emocional proposta por Stanislavski,
na opinido de Chekhov, a criatividade do ator ndo se poderia reduzir ao conjunto
restrito e finito das suas experiéncias de vida mas, pelo contrario, deveria recorrer a
sua capacidade imaginativa que lhe possibilitaria criar algo que nunca experienciara,
a imaginagdo de uma pessoa ¢ infinita, tal como sdo as possibilidades criativas
fornecidas por ela. Chekhov parte assim de uma visdao holistica do ser humano,
afirmando que o crescimento psicoldgico, tal como o fisico, se procede através do
corpo ¢ da movimentacdo. O corpo ¢ o instrumento utilizado pelo ator para o
conhecimento de si mesmo. (Chekhov, 2003, cit in Salema, 2009).

Na seu estudo a que chamou o Gesto Psicolégico, Chekhov (2002) afirma que “a
forca do movimento mexe com a nossa for¢a de vontade em geral, o tipo de
movimento que acorda em nds um desejo correspondente definido e a qualidade do

mesmo movimento evoca 0s nossos sentimentos” ligando assim de forma definitiva a
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investigacdo das técnicas teatrais ao estudo das caracteristicas psicologicas da pessoa

por de tras do ator.

2.4 Entre o Teatro e a Psicologia

Sdo muitos os contributos que a investigacdo teatral tem dado a Psicologia (e
vice-versa), de facto, ao longo do tempo sao varios os exemplos de conceitos que sao
estudados no cruzamento da Arte com a Ciéncia, ¢ de forma mais particular, do
Teatro com a Psicologia, de seguida proponho-me a apresentar de forma breve, os
construtos resultantes da investigacdo nestas duas areas de conhecimento ¢ que na
minha opinido tém tido um papel muito significativo na ligagdo da investigacao

teatral ao estudo da Psicologia.

2.4.1 Inconsciente e Criatividade

Segundo Courtney (2003), os psicanalistas, a partir de Freud, interessaram-se
fortemente pelo teatro. Nao ¢ por acaso que grande parte da terminologia freudiana
deriva do teatro atico, pois os analistas sempre estiveram interessados na relagao
entre o inconsciente e a criatividade no teatro. Freud considerava o conflito como
sendo a base tanto da neurose quanto da criatividade, embora haja uma diferenca:
apesar de ambos terem saido de uma realidade insatisfatéria para o mundo da
imaginacdo, o artista, ao contrario do neurdtico, pode encontrar o seu caminho de
volta. Ha uma relagdo definida entre conflito inconsciente e comportamento
imaginativo.

Enquanto Freud enfatizou o inconsciente, Ernst Kris (psicanalista e historiador de
arte) considera o pré-consciente como a base da arte. Na verdade, para Kris, a
criatividade artistica é um tipo de comportamento de solu¢do de problemas, porque
integra “significados particulares” em um produto de valor social. E o modo pelo
qual o artista se adequa a sociedade. Kubie (neurologista e psicoterapeuta) vai além
de Kris e nega o papel do inconsciente na atividade criativa.

Hanns Sachs (psicanalista e proximo de Freud) dizia que o artista inconscientemente
expressa desejos instintivos e induz o publico a partilhar os seus desejos através do

aplauso (assim como a participar na sua culpa), isso € particularmente verdadeiro no



que se refere ao ator. O objetivo inconsciente do ator é fazer com que a audiéncia
sinta a mesma emocdo que ele estd demonstrando; os espetadores tacitamente

reconhecem que se identificam com as personagens.

2.4.2 Catarse e emocoes

Devemos observar, também, que a atitude de Ernst Kris em relagdo a catarse ¢ muito
similar a dos modernos psicoterapeutas infantis: “Nao estamos mais satisfeitos com a
nocdo que as emogdes reprimidas perdem a sua influéncia sobre a nossa vida mental
quando ¢ encontrada uma saida para elas. Acreditamos, antes, que o que Aristoteles
descreve como purgacdo possibilita ao ego restabelecer o controle que se encontra
ameacgado pelas exigéncias instintuais reprimidas. A busca de saidas atua como uma
ajuda para assegurar ou restabelecer esse controlo e o prazer ¢ duplo, tanto na
descarga quanto no controlo”. A catarse promove ambos, descarga e controlo,
fornecendo tanto seguranca como libertagao do sentimento de culpa, o €go controla a
sua capacidade de regressdo, permitindo ao artista mergulhar no id com propositos
criadores; mas deve-se manter as condig¢des precisas, para que isto seja feito de forma
segura (Courtney, 2003).

Para considerar o teatro como um potencial campo Otimo de pesquisa para
investigagao psicologica sobre as emoc¢Oes e dado que a emogao se mostra através de
manifestagdes e transposi¢cdes simbolicas, um dos elementos que torna o teatro
interessante ¢ que incorpora diversas possibilidades de exploracdo, sublimagdo e
transformagdo simbolica das emocgdes, ou seja, para além de constituir um contexto
6timo para a ac¢do e exploragdo emocional, apresenta possibilidades diversificadas e

abrangentes (Strongman, 2003 in Silva, 2013, p.91).

2.4.3 Pensamento simbolico e imaginaciio ativa

O conteudo do jogo dramatico é o pensamento simbolico inconsciente baseado na
experiéncia. O objetivo do jogo € reproduzir em forma simbolica as experiéncias nao
solucionadas da vida e buscar solucdes. A maioria dos analistas descarta a teoria
primitiva da livre catarse (terapia ndo-diretiva) e consideram agora que a repeti¢ao ¢

a chave (Courtney, 2003). O processo de simbolizagdo encerra em si uma poténcia
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auto-curativa que visa corrigir os desequilibrios e as distor¢des da vida psiquica
consciente, e € nesse contexto que Jung encorajou 0s seus pacientes a representarem
visualmente as imagens dos seus sonhos com o objetivo de criar um relacionamento
com a imagem. A esta técnica deu o nome de “imaginagdo ativa” e tinha
especificamente como propdsito evidenciar o significado subjacente as imagens
criadas. Acreditava que as imagens tém uma origem coletiva e podem ser
compreendidas através de elementos arquetipicos, tanto individuais como coletivos,
permitindo desta forma que a imaginagdo intua o caminho de acesso as emogdes. Os
sentimentos por vezes podem situar-se e assumirem determinado sentido por estarem
expostos “fora de contexto”, mas gradualmente podem vir a relacionar-se com um
aspeto do Self (Cruz, 2013).

A técnica de imaginacdo ativa; valoriza a produgdo de imagens enquanto processo
possuidor de um potencial terapéutico em si mesmo, uma vez que a mobilizacao da
psique através da imagem e das suas respetivas associagdes estd na origem de
mudancas e transformag¢des no individuo, estabelecendo a ponte entre a experiéncia
consciente e o inconsciente, a experiéncia vivida e a experiéncia simbolica, o interior
e o exterior, o privado e o publico; a imaginagéo ativa privilegia os aspetos e as
potencialidades ndo-verbais da expressdo, enquanto a psicanalise se centra mais nos
aspetos verbalizdveis da expressdo, e ¢ desta maneira que muitos dos materiais
inconscientes — que sdo de natureza predominantemente nao-verbal — se tornam mais
acessiveis a expressao através da imagem ou do objeto produzidos; Jung também
confere a imagem um potencial curativo e regenerativo que decorre da sua maior
proximidade com a estrutura arquetipica da personalidade e, em tltima analise, com
o arquétipo central, o Self, motivo pelo qual a utilizagdo da imagem permite um
enriquecimento da gama de experiéncias emocionais € um aprofundamento das
capacidades intuitivas do individuo, possibilitando assim a integracdo da experiéncia
consciente na dindmica positiva do inconsciente coletivo durante o processo de

individuacdo (Case & Dalley, 2006 cit. in Cruz, 2013).

2.4.4 Identidade e Alteridade

Para além das contribuigdes do teatro na psicanalise, o teatro tém também contributos

noutras areas da Psicologia, como a fenomenologia, como constata Coxixo (2012) ao
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referir que a problematica a volta da identificagdo subjacente ao processo criativo de
uma personagem pode levar-nos a procurar uma melhor compreensdo do Ser e,
consequentemente, do conceito de identidade do ator. Ora, se se assumir a premissa
anteriormente lancada por varios autores de que o teatro pode revelar-se como
método de analise da existéncia, revelando ao Homem a sua verdadeira esséncia,
através do Existencialismo, enquanto filosofia de analise da existéncia, isto ¢, do
modo der ser do Homem no mundo , poder-se-a a um melhor entendimento dessa
possibilidade.

Também Ferreira e Silva (2009, cit. In Mano, 2013) concluiram que o ensino de
teatro proporciona aos atores o auto-conhecimento, autonomia e senso de alteridade
que contribui para a humanizag¢ao do individuo.

Na perspetiva de alteridade de Levine, o publico assume o estatuto de rosto, frente ao
qual a subjetividade estd sempre numa relacdo assimétrica, sendo que do publico na
pode ser exigido, enquanto que, ao ator caberia por meio do “método”, empreender o

seu proprio processo de educagdo enquanto “Ser para o Outro” (Coelho, 2009).

3.0 Teatro na Psicoterapia

Apds uma analise da evolucao do teatro até aos dias de hoje, podemos afirmar que o
teatro nasceu e desenvolveu-se a medida que nascia e se desenvolvia por um lado a
necessidade do Homem se comunicar e a0 mesmo tempo a capacidade que foi
desenvolvendo para o fazer, enquadrado nas suas possibilidades e pretensdes
determinadas pelo seu contexto historico e sécio-cultural. No desenvolvimento do
teatro contemporaneo ocidental, foram muitos e variados os seus grandes
reformadores, dos quais resolvi destacar trés Stanislavski, Grotowski, Chekhov, por
considerar os mais marcantes numa mudanga de paradigma que aproxima a
investigagdo teatral a investigacdo da psicologia humana. Na minha opinido, estes
autores foram os maiores responsaveis por construir uma realidade co-partilhada, nao
s0, entre atores mas, também, entre os atores e o publico, tornando o palco um local
de investigacdo que passa a ndo ter como objetivo copiar a realidade, nem
reproduzi-la tal como nds a experienciamos quotidianamente, mas sim de nos
oferecer a possibilidade de promover um questionamento pessoal e social. Sendo esta

uma investigagdo que procura identificar o impacto causado pelo teatro na
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capacidade de Recovery de algumas pessoas que estdo diagnosticadas com doenca
mental, podemos dizer que as investigagdes que estes autores desenvolveram no
teatro, oferecem hoje, grandes contribui¢cdes a hipotese de o teatro ter um impacto
positivo na promog¢do da saiide mental oferecendo uma agdo terapéutica aqueles que
o praticam, se ndo vejamos, Lowen afirma, “na pessoa perturbada, hd areas de
sentimento ¢ de comportamento nos quais estes dois niveis de funcionamento fisico e
mental, ou aspetos da personalidade estdo em conflito, e areas de conflito criam
bloqueios a livre manifestagdo de impulsos e sentimentos. (...) Estes bloqueios
limitam a capacidade da pessoa buscar no mundo a sua volta a satisfacdo de suas
necessidades” (Lowen, 1982, cit in Salema, 2009, p.64), ora na minha opinido o
teatro ¢ uma “ferramenta” poderosa no desbloqueamento destes conflitos, porque a
sua pratica fomenta a utilizacdo de corpo € mente num processo dindmico em que
estas duas 4reas trabalham em conjunto para libertar impulsos e sentimentos,
promovendo a resolucdo desses conflitos, usando capacidades e potencialidades
acessiveis a qualquer ser humano com um corpo € uma mente minimamente
funcionais. Uma das capacidades mais importantes e que ¢ muito usada na
investigagdo teatral, trazida de forma mais clarificada para o trabalho do ator, apos as
investigagoes teatrais de Chekhov, ¢ a imaginacdo, Salema (2009) diz que ¢é através
do uso da imaginacdo que se une a consciéncia de cabega e a consciéncia corporal
revelando a verdade sobre a existéncia humana. De facto, para além da aproximacao
que o teatro promove na utilizacdo de um trabalho conjunto do corpo e da mente, o
teatro, pelas suas caracteristicas, promove também uma aproximacao do individuo ao
coletivo, ou do eu ao outro, sendo que, o trabalho desenvolvido faz-se sempre na
relagdo, quer ela seja com o grupo de teatro ou no confronto com o publico, na
verdade acredito que € pela tentativa de reunificagcdo destes elementos estruturantes do
sujeito e da vida coletiva uma das principais razdes para alguns autores alegarem
poderes curativos na experiéncia teatral (Jodorowsky, 2006; Park-Fuller, 2003;
Thomson & Jaque, 2011, cit. in Silva, 2013, p.86), ligada a produgdo de mudanca e de
desenvolvimento.

Existem, hoje em dia vérios exemplos de Psicoterapias que tentam utilizar estes
“poderes curativos” que o teatro ¢ a dramatizacdo promovem, neste capitulo
descreverei os principais contextos terapéuticos, de caracter grupal, que contam com

um vasto suporte do conhecimento oriundo das artes expressivas, nomeadamente o
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teatro e que recorrem a dramatizacdo como veiculo de mudanga. A Dramaterapia, o
Psicodrama e por ultimo o Teatro Terapéutico que € o contexto terapéutico mais
similar ao contexto que ¢ alvo do meu estudo empirico. Apesar desse seu fator
comum, elas diferem entre si. Como nos diz Fernando Vieira (1999, cit. in Almeida,
2012) o que distingue o Teatro Terapéutico do Psicodrama e da Dramaterapia ¢ a sua
abordagem mais diretiva e o seu cardcter mais educacional que terapéutico — apesar
de ter sempre esse efeito. Ao contrario do Teatro Terapéutico, na Dramaterapia o
processo dramdtico contém a terapia em si, ndo a serve (Jones, 2007, cit in Mano,
2013). Entre Psicodrama e Dramaterapia a diferenca fundamental estd no facto de o
Psicodrama ter uma estrutura teatral, na Dramaterapia ndo existe propriamente uma

estrutura (Karp. et. al., 2003, cit in Mano, 2013).

3.1 Psicodrama

Enquanto método psicoterapéutico, o Psicodrama (literalmente, “a mente em acao”)
tem as suas raizes no teatro, na psicologia e na sociologia. Ao invés das terapias
individuais até a época onde imperava o método freudiano, onde o paciente devia estar
sozinho, num diva, a falar com um analista (Courtney, 2003). Surgem o psicodrama, a
sociometria e a psicoterapia de grupo, com Jacob Moreno como pioneiro, que, em
contraponto, ‘“pegou no paciente e colocou-o juntamente com outro, no teatro”
(Courtney, 2003).

Assim, Moreno propunha uma “cura pela acdo” num vivenciar intenso ¢ dramatizado
de papéis e situacdes da vida real. Através da expressdo dramatica de grupo ele
pretendia levar as pessoas a sentir o fardo da sua histéria pessoal e encontrar
transcendéncia numa experiéncia catértica partilhada (Gaspar, 1998 cit. in Almeida,
2013).

Falar de psicodrama ¢ também falar de “catarse de integracdo”, que, segundo esta
perspetiva permite ao sujeito “sair de si proprio” e ultrapassar as barreiras defensivas
do seu eu, abrindo espago para a mudanca terapéutica (Abreu, 2006). Para Richard
Courtney (2003) o método terapéutico era mesmo o da catarse, obtida de quatro
maneiras: somatica, através do relaxamento corporal; mental, com o autor (que cria); o
ator (que vivencia) e a plateia (que co-experimenta os eventos); através do individuo e

através do grupo.

-14 -



Podemos assim dizer que € nesta época que se dé a passagem do tratamento isolado de
sujeitos para o tratamento individual em grupo (Gaspar, 1998, cit in. Almeida, 2013), e
de uma forma exclusivamente verbal de tratamento para uma forma que utiliza o corpo,
essencialmente atuada — expressdo dramatica, revelando que o corpo, mais do que a
palavra, tem a supremacia na comunicacdo. Falamos aqui da complexidade da
linguagem do corpo, a comunicagao ndo-verbal, sendo esta “dotada de grande eficacia
apesar de (ou talvez por) ndo ser conscientemente assumida” (Abreu, 2006).

Um setting de psicodrama ¢é caracterizado pela presenca de “duas cadeiras vazias
encostadas pelas pernas da frente”. Estas cadeiras sdo o simbolo do psicodrama e nesta
posicao significam que o “encontro se vai processar” (Abreu, 2006). A equipa
terapéutica composta por diretor e egos auxiliares coloca-se inicialmente por detras das
cadeiras e os clientes da psicoterapia sentam-se nas cadeiras restantes, em circulo. A
sessdo ¢ iniciada com a “abertura” das cadeiras, significando que comecou a ag¢do. O
protagonista ¢ o elemento do auditorio que, em cada sessdo, vai estar em foco, trazendo
as suas problematicas que tentara representar e dramatizar no cenario (Abreu, 2006).
Protagonista, diretor, egos auxiliares, auditério, e cendrio sdo palavras que tém um
significado especifico em psicodrama (Abreu, 2006). O cenario — Podemos considerar
como o espago do psicodrama. Equivalente ao palco teatral, embora mais reduzido e
numa posi¢do central (Abreu, 2006). E neste espago que se vai processar a agio ou a
dramatizagao terapéutica, conduzida pelo diretor e desempenhada pelo protagonista.
Para isso o protagonista pode ser auxiliado pelos outros elementos do grupo, na medida
em que estes possam representar outras pessoas, utilizando-os como egos auxiliares,
ou pode compor o cenario empregando objetos ou usando a imaginagdo. O cenario €
um espaco de liberdade onde podem ser representadas, desde vivéncias triviais a
fantasias mais escondidas, neste espago ¢ permitido que a acdo possa ser repetida e
modificada conforme as suas consequéncias, o tempo pode avangar e recuar (Abreu,
2006). O protagonista - E o elemento que desde o inicio da sessdo, se destaca do grupo
pela relevancia ou pertinéncia das vivéncias que traz a discussdo, sendo convidado
pelo diretor a fazer uma representacdo no espaco de cendrio. Os egos auxiliares —
expressdao que designa os elementos que interagem com o protagonista, e escolhidos
por este, com a finalidade de representarem as pessoas com quem interage na vida real
ou na sua fantasia. Segundo Abreu (2006) ser ego auxiliar pode ser também terapéutico

para quem toma esta posi¢do, uma vez que pode comparar a sua representacdo com
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papéis idénticos que desempenha na vida real e dai tirar auto-conhecimento. O
auditorio - Como no teatro o psicodrama nio existe sem a plateia ou publico. O
chamado auditdrio corresponde aos elementos do grupo que ficam sentados durante a
dramatizacao, testemunhando as vivéncias dramatizadas com as suas proprias emocgdes,
isto €, vivendo também a vida do outro. Pelas reacdes do auditorio, normalmente
ndo-verbais, o protagonista vai monitorizando a sua conduta. No final da dramatizacao
o auditorio ¢ convidado a exprimir as suas opinioes € emogdes de modo a aproveitar o
efeito corretivo, tornando-se cada elemento também um terapeuta (Abreu, 2006). O
diretor — ¢ o terapeuta principal e a quem cabe a responsabilidade de todo o processo
terapéutico, assim como a tomada de todas as decisdes importantes. E o diretor que
analisa o material relevante, bem como as estratégias e hipoteses terapéuticas.
Cabe-lhe ainda controlar o aquecimento, escolher o protagonista, e finalizar os
comentarios (Abreu, 2006).

O psicodrama apresenta assim na estrutura da sua sessdo, quatro fases: O aquecimento
inespecifico - fase preliminar onde o protagonista comega por falar dos resultados
obtidos na sessdo anterior e, em seguida, todos os outros elementos relatam as suas
proprias experiéncias; o aquecimento especifico — onde ocorre a possivel escolha de
protagonista, iniciando-se a exploracdo de pormenores de forma a tornar a questao
clara para a dramatizacdo; a dramatizagdo — significa a passagem a acdo, onde, o
protagonista comega por se exprimir, ja nao por palavras, mas na acao. Por tltimo, a
fase dos comentarios — tal como o publico do teatro terapéutico ¢ convidado a fazer
uma partilha no final da atuagao sobre o espectaculo e atores, também no psicodrama a
sessdo termina com 0s comentarios por parte dos elementos do grupo (auditdrio),
dando o feedback que vai corrigindo esse desempenho, ¢ também exprimindo emog¢des
sentidas pelos proprios aquando da dramatizacdo, terminando com o ego auxiliar da
equipa terapé€utica e finalizando com o comentario do diretor.

Outro aspeto que ¢ pertinente referir sdo algumas das principais técnicas utilizadas no
Psicodrama: como a inversdao de papéis — Segundo Abreu (2006) ¢ a técnica mais
importante e frequente e implica as trocas de lugar entre o ego auxiliar € 0 o
protagonista; o soliloquio - no meio da dramatizacdo o diretor pode pedir ao
protagonista que “pense alto”, ficando a ag@o suspensa enquanto o protagonista revela
o que realmente estava a pensar quando a cena decorria, a interpolagao de resisténcias,

o espelho, o duplo, a representa¢do simbolica, o objeto intermediario, role-playing, ou
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estatua.

3.2 Dramaterapia

A Dramaterapia cresceu nos anos 60 e 70, os seus pioneiros, comecaram por
chamar-lhe o “drama da reparacdo”, foi inicialmente aplicado como forma educativa
para profissionais da saude, no “drama da reparagdo” estavam incluidos jogos,
exercicios para aumentar a consciéncia corporal € a comunicacao nio-verbal o uso de
mascaras e fantoches, trabalho criativo de fantasias, musica, pintura, conto de
historias, mimicas e “role-playing”. Na tentativa de encorajar os seus pacientes ou
clientes a olharem-se mais profundamente no seu trabalho com grupos, os autores do
“drama da reparacdo” questionaram-se se nao deveriam obter tal como o Psicodrama,
um entendimento dos mecanismos psicodindmicos e mais especificamente sobre os
processos grupais que lhe permitiriam usar a “catarse durante o drama” de forma
benéfica e evitar os seus efeitos contra terapéuticos, na base deste estudo cresceu o
“drama da repara¢do” que se viria a chamar Dramaterapia (Jennings, 1988), como ¢
hoje em dia conhecido.

A Brithish Association of Dramatherapy afirma: “O uso intencional de aspetos
terapéuticos da expressdo dramatica como processo terapéutico, ¢ um método de
trabalho e de representacdao que utiliza processos ativos que facilitam a criatividade,
imaginacdo, aprendizagem, “insight” e crescimento pessoal” (B.A.D., 2004, cit in
Almeida, 2013).

Enquanto objetivos psicoterapéuticos encontram-se, por exemplo, maximizar o
crescimento pessoal e desenvolvimento dramdtico social, praticar habilidades sociais
e, por meio da dramatizagdo, melhorar a qualidade de vida, promover a satde
intrinseca proposta pela arte teatral, entre outros, a sua teoria baseia-se
principalmente na teoria teatral, teoria do jogo, do papel ¢ do desenvolvimento
dramatico, do lado da psicologia recebe algumas contribui¢des da psicologia do
desenvolvimento, psicologia junguiana arquetipal, relagdes objetais e dindmicas e
processos de grupo (Torres-Godoy, 2001, cit in Mano, 2013). Em relacdo a sua
estrutura, uma sessdo de Dramaterapia tem a durago de cerca de 45 minutos, caso seja
individual, e aproximadamente de 1 hora e 30 minutos, caso seja em grupo, como ¢

mais utilizada. As sessdes sdo compostas por 6 fases distintas, descritas por Jones
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(2007):

Aquecimento — Fase que ajuda o grupo e cada individuo a preparar-se para o trabalho
drama-terapéutico. Pode ser efetuado com exercicios que despertem o estado
emocional do grupo e dos seus individuos, ajudando também a criagdo de um espago
drama-terapéutico.

Foco terapéutico — Fase em que o grupo se integra mais diretamente com as areas que
necessitam de ser trabalhadas, ou nos sujeitos ou no conteudo do trabalho. Esta fase
envolve negociagdo e finaliza com os sujeitos preparados para a entrada em agao.
Atividade Principal — Nesta fase, a expressdo dramdtica pode ser utilizada por um ou
mais individuos a lidar com um problema, pode abordar uma tematica, ou trabalhar um
tema especifico com o grupo ou cada um individualmente com o seu proprio material
em pequenos grupos ou pares.

Fecho — O fim da sessdo dramatica, fazendo por vezes exercicios em que se pede a
pessoa para “deixar” a personagem e que se “desligue” do espaco dramatico, de forma
a separarem-se 0s “papéis”.

Finalizacao/reflexdo — Fase onde por um lado se faz a preparagdo para a saida do
espaco dramatico e por outro, simultaneamente, se faz a integracio do material
trabalhado, discussdo dos trabalhos, a conexao e identificagdo pessoal, o envolvimento

pessoal, o compromisso, a partilha de percegdes, emogdes e sentimentos.

3.3 Teatro terapéutico

E na Unido Soviética que surge pela primeira vez o termo Teatro Terapéutico, Iljine
(1908 a 1917) com os seus trabalhos desenvolve uma metodologia particular
envolvendo pacientes psiquidtricos e estudantes com problemas emocionais, juntando
os conceitos de teatro e terapia, ao qual chama Teatro Terapéutico. E durante as suas
viagens que conhece Sandor Ferenczi e as suas “técnicas ativas” em psicanalise,
incluindo o role-playing (Jones, 2007). A sua metodologia incluia o treino de
improvisagdo, performances instantaneas e a constru¢do dos cendrios onde essas
improvisagdes aconteciam, o grupo era normalmente constituido por 10 a 15 pessoas,
mas poderia chegar até as 30 pessoas, havia um minimo de 30 sessdes, duas vezes por
semana, podendo cada uma delas durar entre 3 a 5 horas. Segundo Jones (2007), o

sentido era que enquanto um paciente podia treinar a improvisagao, outro, por seu lado,
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podia treinar a performance teatral, tendo como ideia central que o esfor¢o efetuado
numa area podia desenvolver o trabalho na outra, no treino da “improvisacdo” o
paciente podia desenvolver o uso do corpo e da voz para que pudesse aumentar a
habilidade de expressar e explorar as emocdes na performance teatral e nas suas vidas
em geral. Outro método adotado por Iljine foi o “aquecimento”, que de certa forma
desbloqueava a criatividade e disponibilidade no inicio da sessdo, para que 0s
pacientes estivessem predispostos fomentava técnicas que promovessem a percecao
sensitiva e a habilidade de comunicar. Como exemplo temos o exercicio de usar as
qualidades de movimento ou som de animais, bem como alguns exercicios baseados
no yoga (Jones, 2007).

O Teatro Terapéutico, segundo Iljine, consistia em cinco etapas: identificagdo de
tematicas; reflexao tematica; idealizacao do cenario; construcdo do cenario; reflexao /
“feedback”. O processo iniciava-se com a escolha de uma temdtica com potencialidade
para ser improvisada que faria emergir um “debate” onde os pacientes partilhavam as
suas proprias experiéncias e encontravam um tema especifico que representasse a sua
criagdo e “vivéncia” conjuntas. Nesta procura de tema, Iljine usava jogos de fantasia,
situacdes quotidianas de conflito no trabalho, em casa, no hospital, ou a utilizacao de
contos tradicionais, aquela escolha era vista, em termos de diagnostico, como possivel
identificacdo de temas de conflito para os pacientes, permitindo uma maior
objetividade na intervengdo por parte do terapeuta (Jones, 2007). Feita a escolha,
iniciava-se uma reflexdo exploratéria do tema e dos seus conflitos em termos
comparaveis aos da terapia individual: terapeuta e cliente “discutiam” a escolha do
tema, a sua relevancia, as areas de conflito que dai advém, bem como possiveis
maneiras de serem expressas e exploradas (Jones, 2007).

Em seguida idealizava-se o cenario que incluia uma reflexdo em grupo sobre o tema, as
palavras — chave, os detalhes dos papéis, as caracteristicas comportamentais das
personagens, as situacdes centrais das cenas e a sua localizacdo. Para Iljine, caso nao
houvesse palco ou aderecos, a representagao poderia decorrer numa sala com cadeiras,
convidando os participantes a fecharem os olhos e a imaginarem o cendrio e as varias
situagdes criadas. Da mesma forma que Slanislavski pedia aos atores para usarem os
cinco sentidos para imaginarem o contexto da peca antes do desempenho (Jones, 2007).
[ljine pedia também um grande envolvimento emocional e imaginativo aqueles que

participavam, Iljine finalizava com um periodo de reflexdo em que cada paciente
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exprimia como tinha sentido a “experiéncia” emocional de representar o papel, e o que
tinham sentido nas diversas “cenas”, dando especial atencdo aos comportamentos
manifestados por cada um durante a representacao.

Também na Unido Soviética, Nicolai Evreinov (1879-1953), produz diversos ensaios
monografias, tais como “ The Theatre for Oneself” (1915 - 1924) ou “Theatrical
inovations” (1922). Em 1927 os seus trabalhos foram publicados no E.U.A, como foi o
caso de “The Theatre In Life”, onde foram descritos alguns dos seus conceitos, de que
se destacam “Monodrama” ou “Theatrotherapy” (Jones, 2007).

As suas ideias aproximam-se muito dos conceitos atuais da dramaterapia, isto ¢, ao
contrario dos praticantes de teatro que se focavam mais na criagdo estética do produto
teatral, Evreinov centrava-se fundamentalmente nos processos internos psicologicos
envolvidos no “atuar”. Como ideias-chave apresenta o teatro como terapia para atores
e audiéncia; como um instinto; como necessidade ao desenvolvimento da inteligéncia;
de como a vida pode ser comparada a um “palco” (Jones, 2007).

Evreinov considerava o teatro como o desejo de imaginar e ser diferente, falando de
instinto e da transformac¢do como uma necessidade. Ele compreende o self como uma
dialética dramatica — do ego e do seu “outro ego”. O segundo ego “pode sair deste
mundo, desta realidade e pode vaguear num mundo criado por si”’ (Evreinov,1927, cit.
por Jones, 2007). Este segundo ego pode, através do teatro, imaginar e transfigurar
uma realidade, concebendo diferengas, conseguindo através deste processo novos
significados que se tornam parte integrante da sua vida, isto €, imaginando-se diferente
do que realmente é.

Evreinov descreve o poder terapéutico de varias formas dizendo que este “cura os
atores e pode curar também a audiéncia” (Evreinov, 1927, cit. por Jones, 2007). Fala
nos do teatro como uma das mais potentes formas de satide mental da humanidade e
que a nivel individual, quando um ator que sofre de alguma doenga sobe ao palco, ¢
apoderado por uma “energia transfigurativa” e os seus sintomas podem desaparecer
(Jones, 2007). Evreinov acreditava entao que trabalhando alguns papéis nao saudaveis
na vida, e compreendendo o seu padrdo através do teatro, a pessoa - o ator, pode criar
um novo caminho ¢ encontrar formas diferentes de lidar com as situagoes.

Moreno, no seu trabalho publicado em 1947, na edigdo americana “The Theatre of
Spontaneity”, divide as suas ideias em trés partes: o teatro da espontaneidade; o teatro

“vivido”; e o teatro terapéutico ou da catarse (Moreno, 1983, cit. por Jones, 2007, p.
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39). Para Moreno, o teatro terapéutico usa o “teatro da espontaneidade como veiculo
terapéutico e para fins terapéuticos” onde “o mundo do dramaturgo ¢ substituido pelo
mundo e estrutura atual do paciente, seja ela real ou imaginada”. Sendo a
espontaneidade a habilidade de um individuo enfrentar cada nova situagdo
adequadamente, Moreno refere que o “individuo espontaneo ¢ criativo na adequacao a
cada momento e representa o seu papel com desembarago”. Ja o “individuo
estereotipado representa os papéis de forma convencional” (Moreno, cit. por Courtney,
2003, p.98).

Assim, falar das origens do teatro terapéutico ¢ falar, nomeadamente, de trés autores:
Iljine, Evreinov e Moreno. Podemos dizer que sdo estes os principais responsaveis pelo
estabelecimento de formas de tratamento tendo a “expressdo dramatica” como
principal elemento de mudanca (Almeida, 2013).

E s6 nos anos 40 do século XX que a maioria das institui¢des psiquiatricas se abrem a
“terapia ocupacional”, funcionando como base para as terapias através da arte.
Segundo Jones (2007), estas atividades foram introduzidas apds a primeira guerra
mundial em algumas partes da Europa e Estados Unidos da América, comeg¢ando-se
também a partir de entdo a definir a terapia recreativa.

Esta énfase na utilizacdo da terapia “ocupacional” ou “recreativa”, nomeadamente a
utilizagdo de aspetos do teatro e da expressao dramatica, sdo evidentes em varios
hospitais a meio do século XX. Exemplos disso sdo o Teatro da Comunidade, em 1943,
iniciado por Gibson; o The Riggs Theatre, no centro psiquidtrico Austen Riggs, em
Massachusetts. Ou ainda os trabalhos com as mulheres do St Elizabeth’s Hospital, nos
Estados Unidos, com a producdo da peca chamada Hotel Saint Elizabeth, em que se
abordava a vida dessas mulheres no hospital (Jones, 2007).

Neste contexto surge, mais tarde (1968), o Grupo de Teatro Terapéutico do Hospital
Julio de Matos, que inicialmente funcionou como parte dos servi¢os recreativos, na
perspetiva da constru¢do de uma comunidade auto-suficiente que j& incluia uma
padaria e campos para cultivo (Jones, 2007).

Courtney (2003) define o teatro terapéutico através das palavras de Moreno “ O teatro
terapéutico €...a realizacdo espontanea e simultanea de um trabalho dramatico, poético,
no seu processo passo a passo de desenvolvimento, a partir do seu status nascendi. E de
acordo com esta analise, a catarse acontece: ndo apenas na plateia — efeito secundario

desejado — e ndo nas dramatis persona de uma produgdo imaginaria mas primeiramente
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no atores espontaneos da representacdo que produzem as personas, libertando-as delas
ao mesmo tempo (Moreno, 1946, cit. por Courtney, 2003, p. 98).

Nos dias de hoje, “O Teatro Terapéutico €, talvez pela pouca divulgacdo a nivel
cientifico e pela sua historia, das atividades que maiores dividas suscitam nos técnicos
de satide mental que a possam utilizar como meio terapéutico” (Calheiros &
Albuquerque, 1997, cit. In Almeida, 2013). Fernando Viera (1999, cit. in Almeida,
2013) refere que o “ drama (teatro terapéutico) apresenta diferengas relativamente ao
psicodrama e a Dramaterapia (...) a abordagem ¢ mais diretiva e o contrato podera ser
mais educacional que terapéutico, apesar deste tltimo efeito ser sempre conseguido; o
enfoque pode ndo ser tanto nos sentimentos e na relagdo pessoal, mas mais na
informacao e educagdo; a preocupacdo ndo se restringe ao comportamento dos
elementos do grupo, mas sim no reagir comportamental das pessoas em geral. O teatro
terapéutico permite também chegar a um produto final gratificante para o proprio
paciente, e em simultdneo também contribuir positivamente para o seu processo de
aceitagdo social”. O facto de se ter como meta o levantamento de uma pega teatral com
qualidade, ndo diminui o potencial terapéutico do grupo, antes intensifica-o pela
introducdo de uma dimensdo estética/artistica/criativa que faz apelo aos recursos
internos, aumentando a profundidade da abordagem (Calheiros & Albuquerque,1997,
cit. in Almeida, 2013).

O Teatro Terapéutico ¢ assim, fundamentalmente um meio eficaz de terapia para um
grupo que pretende levar a palco especticulos de teatro. Este seu objetivo final
funciona como justificag@o para a vivéncia e finalidade terapéutica do grupo (Gaspar,

1998; cit. por Almeida, 2012).

Capitulo II: Arte-Terapia e Satide Mental

“Q fim da arte inferior é agradar, o fim da arte media ¢ elevar, o fim da arte superior é

libertar.” - Fernando Pessoa

1.Arte-Terapia

1.1 Fundamentos das terapias pelas artes expressivas
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As Terapias pelas artes expressivas ndo sdo um novo fundamentalismo que ofereca a
salvacdo levando a redencdo; em vez disso, em seguir o caminho da “poiesis”,
abrimo-nos ao caos ¢ a nulidade do Ser, bem como a sua ordem e plenitude. H4 uma
alegria neste caminho; mas €, como Nietzsche viu, uma alegria tragica que afirma a
existéncia em face do sofrimento. A unica fundagdo ¢ a nossa capacidade de admitir
que ndo hé fundamento, para jogar entre as ruinas ¢ encontrar o presente que se
encontra 1a a nossa espera (Levine & Levine, 1999).

Se as terapias pelas artes expressivas quer ser uma resposta ao sofrimento humano,
elas devem repensar o significado do Ser, de modo a que cuidar do outro ¢ como o
cuidado primdrio da sua propria existéncia. O Amor, assim como a Morte devem ser
pensados como formas bésicas de os seres humanos existirem. SO assim pode o
relacionamento do terapeuta ser entendido de uma forma nao instrumental ou
educativa, por aquele a necessitar de ajuda (Levine & Levine, 1999).

As terapias pelas artes expressivas, com sua énfase na celebracdo comunitaria, as
vezes parecem a quem v€ de fora uma espécie de culto, fazendo lembrar um grupo
exclusivo. O que precisamos entender ¢ que a verdadeira comunidade ndo ¢ baseada
numa identidade excludente, mas na valorizagdo da diferenca (Levine & Levine,
1999).

Nas terapias pelas artes expressivas, o termo 'artes' € usado no plural a apontar para a
multiplicidade que € caracteristica de qualquer desenvolvimento artistico. Além disso,
as artes sdo consideradas um fenomeno fundamental da existéncia humana,
manifestas numa infinidade de tradigdes que sdo definidas mais num contexto
cultural e socio-econdmico do que na estética uni-formal, ao longo de linhas que
separam as disciplinas classicas (Levine & Levine, 1999).

Uma compreensao das artes como um existencial humano ndo pode ser separada do
jogo e da imaginacdo. De acordo com Fink, o jogo tem uma extraordinaria posicao
dentro dos fendmenos existenciais fundamentais, como a mortalidade, o amor, o
trabalho e a luta. O jogo tem prioridade porque em todos os outros fendomenos
existenciais os seres humanos fazem uma distincao entre realidade e irrealidade,
enquanto no jogo, mesmo que haja uma distingdo entre os papéis e coisas do jogo da
personagem imaginaria, a conexao entre a realidade e irrealidade tem um proposito e
um sentido que invade a realidade total das coisas. O espaco ¢ o tempo do jogo no

mundo ndo tém uma localiza¢do nem uma dura¢@o no tempo real (literal) "(Fink 1960,

-23-



cit. in Levine & Levine, 1999).

Em contextos teraputicos com populagdes adultas, estas tradigdes podem ajudar os
pacientes a jogar livremente. Dentro do jogo, coisas dificeis podem ser expressas e
um terapeuta que tenha um entendimento da tradi¢do de que as coisas criadas neste
enquadramento ndo devem ser levadas literalmente serda mais eficaz na reflexdao de

diferentes realidades e simbolos (Levine & Levine, 1999).

1.2 As Artes expressivas centradas na pessoa

Apesar de perceber os fundamentos, na qual a pratica da arte-terapia se baseia, surge
a questdo de: Como ¢ possivel criar o ambiente seguro para o trabalho
psicoterapéutico com o individuo ou com o grupo e um sentimento de liberdade para
explorar o “terreno” interior? Ora, a abordagem centrada na pessoa, desenvolvida por
Carl Rogers, ¢ de alguma forma a filosofia e a0 mesmo tempo a metodologia para tal
seguran¢a. Um principio basico ¢ que o ser humano, se lhe for dado o ambiente
adequado, apresenta potencial para um crescimento positivo. Carl Rogers coloca a
questdo desta forma: "Uma abordagem centrada na pessoa ¢ baseado na premissa de
que o ser humano ¢ basicamente um organismo confidvel, capaz de avaliar a situagao
externa e interna, compreendendo-se a si proprio no seu contexto, fazendo escolhas
construtivas para as proximas etapas da vida, e de agir sobre essas escolhas "(Rogers
1977, cit. in Levine & Levine, 1999).

Podemos assim resumir os principios humanisticos, que estdo na base da atuagdo nas
artes expressivas centradas na pessoa, em:

* O crescimento pessoal, estados mais elevados de consciéncia e um sentido de
integridade sdo alcancados através da auto-consciéncia, auto-compreensdo e do
insight.

» Auto-conhecimento, auto-compreensdo e insight sdo atingidos ao aprofundar as
nossas emocgoes. Os sentimentos de tristeza, raiva, dor, medo, alegria e éxtase sdao o
tunel através do qual temos de passar para chegar a auto-consciéncia, compreensao e
plenitude.

* Os nossos sentimentos e emogdes (a tristeza, raiva, dor, medo, alegria e éxtase) sao
uma fonte de energia que pode ser canalizada para as artes expressivas para ser

libertada e transformada.
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* Todas as pessoas tém uma capacidade inata para serem criativas.

* O processo criativo ¢ a cura em si proprio. Embora o produto das expressoes
criativas forneca mensagens importantes para o individuo ter insights uteis, o
processo de criagdo em si € profundamente transformador.

* As artes expressivas - incluindo o movimento, a arte, a escrita, o0 som, a musica e as
imagens - levam-nos ao inconsciente ¢ permitem-nos manifestar facetas previamente
desconhecidas em nés mesmos, trazendo assim a luz nova informacdo ¢ uma maior
consciencializagao.

3

* Os modos de Arte inter-relacionam-se numa 'conexdo criativa ‘. Quando nos
movemos, isso afeta a maneira como escrevemos ou pintamos. Quando escrevemos
ou pintamos, afetamos a maneira como nos sentimos e pensamos. Durante o processo
de conexdo criativa, uma forma de arte estimula e alimenta a outra, trazendo-nos
mais perto do nosso niicleo intimo ou da nossa esséncia, que € a nossa energia vital.

* Este processo nas artes expressivas oferece-nos a oportunidade de estar conscientes
de, encarar e aceitar a nossa sombra - a parte do self que temos reprimido ou negado
- que por sua vez pode levar-nos a uma auto-aceitagdo mais profunda. A
auto-aceitacdo e a auto-estima sdo elementos basicos para nos tornarmos pessoas
inteiras capazes de cuidar dos outros e de recebe amor.

 Existe uma conexao entre a nossa for¢a vital - 0 nosso nucleo interno, ou a nossa
alma

- ¢ a esséncia de todos os seres.

» Portanto, a medida que viajamos para o nosso interior para descobrir a nossa

esséncia ou inteireza, descobrimos a nossa relagdo com o mundo exterior. O interior e

exterior tornam-se um so.

2.Terapias de grupo

Yalom (2005) acredita que a nossa necessidade de pertenca a um grupo ¢ inata,
enquanto seres sociais que somos, nada ¢ mais devastador que a exclusdo. As terapias
de grupo apoiam-se numa abordagem que propde o desencadear de relagdes
interpessoais entre os seus membros. Num grupo, o mais importante passa pela
partilha afetiva do mundo interno e aceitacdo desse mesmo mundo por parte dos

restantes membros. Os grupos terapéuticos geram um ciclo positivo de auto-refor¢o
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que acontece desde que as normas de aceitacdo sem julgamentos e a inclusdo sejam
estabelecidas logo a partida: Confianga — Auto-revelagdo — Empatia — Aceitacdo —
Confianga (Yalom, 2005). Com este funcionamento e passadas algumas sessoes, 0s
participantes t€ém uma forte sensacdo de estar em cada enquanto naquele grupo

(Yalom, 2005).

2.1 Tipos de grupos

Foulkes e Anthony (1965) individualizam trés tipos de grupos:

1. Grupos de Atividade — Direcionados diretamente para o grupo, enquanto objeto da
intervengao, relativizando os possiveis beneficios terapéuticos que possam resultar da
sua atividade.

2. Grupos Terapéuticos — Sdo formados com vista & obtencdo de beneficios
terapéuticos, utilizando uma atividade ou ocupacdo que servirdo como meio para
valorizar o objetivo fulcral que ¢ a participagdo no grupo. Os efeitos terapéuticos sdo,
portanto, esperados e valorizados.

3. Grupos Psicoterapéuticos — Utilizam o potencial terapéutico do grupo para o
tratamento do sujeito individualmente considerado.

No primeiro caso o foco dirige-se para a atividade, girando os varios elementos em
torno desta realidade sem que se estabelega uma forte consciéncia grupal entre si.

No segundo tipo ¢ o grupo que se devera sobrepor, baseando-se o objetivo terapéutico
na interagdo participativa dos varios elementos.

No tultimo caso o grupo funciona como instrumento terapéutico ao servigo de cada um
dos seus elementos, atuando em termos idénticos as técnicas de intervencao
psicoterapéutica individualizada.

Podem igualmente considerar-se como comuns a generalidade dos varios tipos de
grupos terapéuticos as denominadas “forgas dindmicas”, que podem influenciar
positiva ou negativamente os grupos, a que se referem Rosenbaum, Lakin e Roback
(1997, cit. In Almeida, 2013):

1. Coesdo ou sentimento de pertenga — assente na grande importancia que o
participante atribui ao grupo, aumentando os indices de motivag¢ao e fortalecendo a
segurancga e auto-estima.

2. Conformidade — sendo indispenséavel para os fins a que o grupo se propde, podera
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revelar-se lesivo para o sujeito que ndo cumpra o seu papel, podendo com isso
experimentar sensacdo de fracasso ou a censura do grupo.

3- Capacidade de definir a realidade — todo a comunidade grupal adquire a sua propria
noc¢do sobre a realidade no que ird influenciar os seus elementos relativamente a si
proprios, aos outros e ao conjunto do grupo, contribuindo para a atribuicdo de
significado. Assim, todo o grupo tem a fungdo de fornecer insight, compreensdo e
atribuicao de significado.

4. Capacidade de induzir a libertagdo de sentimentos — também ligada as outras forcas
jé referidas, nomeadamente com a ideia de compromisso, impelindo os participantes a
fazerem auto-revelagdes e a aceitarem idénticos comportamentos

por parte dos seus pares.

5. Comparagdo social e feedback — o relacionamento com outros individuos com
diferentes maneiras de sentir, relacionar, pensar, agir e estar contribui para o seu

enriquecimento pessoal.

2.2 Fatores Terapéuticos Comuns

No estudo dos processos grupais em terapia Yalom (2005) recebe um importante
destaque pelos Fatores Terapéuticos que estuda e formula como mecanismos das
terapias de grupo que contribuem para melhorar a condicdo de um paciente.
Altamente estudados na literatura mais recente (Joyce, et. al., 2011, cit. in Mano,
2013) tém sido descritos como cruciais mecanismos promotores de mudanga na
terapia de grupo. Assim, eles fazem parte das funcdes do terapeuta, dos outros
membros do grupo e do proprio paciente.

Yalom (2005) descreve 11 factores terapéuticos:

1. Promogao de Esperanca: Expectativa que o paciente tem na psicoterapia da qual
faz parte. Segundo alguns estudos, as expectativas elevadas antes de iniciar a terapia
e durante a mesma, tém uma correlacao com resultados terapéuticos positivos.

2. Universalidade: Percecdo, consciente, do outro com problemas idénticos, o que
produz o alivio do sofrimento.

3. Partilha de Informacdo: Comunicacdo de informagdes, sobretudo didaticas, por
parte do terapeuta ou de outros membros do grupo, referentes ao funcionamento

psiquico, significado dos sintomas, saude mental, doenga mental, dindmicas pessoais
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e do grupo.

4. Altruismo: A descoberta da importancia que podemos ter para o outro produz uma
sensacao de maior auto-estima. A terapia em grupo fornece essa possibilidade, para
além da ajuda recebida no ato de dar-receber, os membros chegam mais longe ao
retirar algo de muito importante, algo mais intimo que estd presente no ato de
oferecer.

5. Recapitulagdo Corretiva do Grupo Familiar Primério: A terapia em grupo
possibilita a reconstrucdo do grupo primario de uma forma corretiva. Grande parte
das problematicas expostas nos grupos relacionam-se com experiéncias
insatisfatorias no seio do grupo primario (familia). Assim, a Terapia Grupal pode
representar figuras autoritarias (as parentais) e analogas (outros elementos do grupo a
representar irmaos e irmas). Podemos ainda contar com a presenga de emogdes fortes,
revelagdes pessoais profundas, grande intimidade e sentimento de competicao.

6. Desenvolvimento de Técnicas Socializantes: Em grupo, existe sempre
aprendizagem social, regra fundamental para a inteligéncia emocional. Assim, o
desenvolvimento em grupo permite aos seus membros uma maior capacidade de
demonstrar e experienciar empatia e encontrar melhores métodos de resolucdao de
conflitos.

7. Comportamento de Imitagdo: S6 em grupo podemos observar o comportamento do
outro com problemas semelhantes ao nosso e, assim, adotar estratégias iguais. Podem
ser experienciados outros comportamentos por forma a compreender se funcionam e,
a0 mesmo tempo, os membros vao-se descobrindo a si mesmos enquanto
desbloqueiam comportamentos antigos € promovem comportamentos novos.

8. Aprendizagem Interpessoal: Muito relacionado com o pedido ou o foco de
intervengdo. Exposi¢do a circunstancias mais favoraveis e contacto com situagdes
emocionais com que ndo era possivel o paciente lidar no passado. Para que possa ser
ajudado, o paciente tem de encontrar experiéncias corretivas emocionais que possam
reparar as experiéncias anteriores.

9. Coesdo de Grupo: A coesdo grupal pode ser pensada como a relagdo da terapia
individual. Ou seja, ¢ fundamental uma boa relagdo grupal: entre cliente e terapeuta,
entre membros do grupo e entre os individuos e o grupo em si. Para que exista coesao
¢ fundamental o estabelecimento de uma relacdo de confianga, empatica, de

compreensao, aceitacdo e afetividade.
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10. Catarse: Descarga emocional do paciente. Para tal, é necessaria a criagdo de um
Setting onde os membros do grupo possam expressar sentimentos, sejam eles
negativos ou positivos.

11. Fatores Existenciais: Aqui permanecem as problematicas existenciais ou da
condi¢ao humana. Como reconhecer a injustica da vida, a existéncia do sofrimento e
a certeza da morte.

Eles representam diferentes fases do processo de mudanca e ainda que operem em
todos os grupos terapéuticos, a sua utilizagdo ¢ diferente e a sua importancia varia
entre grupos, assim, a escolha do terapeuta deve ser baseada na necessidade imediata
do grupo, sendo a coesdo de grupo um fator fundamental por representar para Yalom
(2005) uma pré-condigao a fungdo terapéutica de um grupo

Apesar das diferentes técnicas e teorias desenvolvidas pelas diferentes abordagens
psicologicas, alguns autores refletem sobre os fatores comuns a todas elas. Sdo eles,
os mais destacados: uma relagdo significativa, emocionalmente investida e de intensa
confianca entre paciente e terapeuta (1); teoria que explica os problemas do paciente
e na qual a técnica recai (2); novas perspetivas acerca dos problemas e da forma
como os dirigir (3); confianca nas qualidades e capacidades do terapeuta para ajudar
na resolucdo de problemas (4); maior autoconfianca proporcionada pelas novas
experiéncias de vida sentidas como positivas (5) e oportunidade para expressar
emogodes. Sao ainda destacados alguns fatores de suporte como fundamentais em
psicoterapia: catarse, identificacdo com o terapeuta, alivio do sofrimento, relacao
positiva, alianca terapéutica, participacdo ativa terapeuta/paciente, competéncia do
terapeuta, atitude calorosa, respeito, empatia, confianca, aceitagdo incondicional e

genuinidade do terapeuta. (Leal, 2005).

2.3 Condicdes necessarias a acao terapéutica

Para a ocorréncia de agdo terapé€utica, existem ainda duas condig¢des necessarias e que
devem estar estabelecidas a priori. Mano (2013) refere no seu estudo que ¢
importante e imprescindivel um espago localizado em sitios orientados para
atividades liberais e onde se resguarde o sigilo e confidencialidade do paciente, uma
questao fundamental € a insonorizagdo, por exemplo, € prioritaria para que o paciente

se sinta confortavel em explorar areas do seu intimo. E preciso, por isso, certificar
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que o que ¢ dito na sala onde ird decorrer o acompanhamento ndo ¢ ouvido no
exterior. Em grupo, os encontros podem igualmente acontecer em qualquer local que
privilegie a privacidade e a distancia de distragdes comuns. Em espagos institucionais
o terapeuta deve negociar por forma a obter um local onde espago e tempo sdo
inviolaveis por algumas horas e para aquele grupo terapéutico. Num contexto de
ensaios, em teatro, existe uma preocupacao semelhante em certificar que nio existam
implicacdes externas no trabalho desenvolvido pelo ator, parece ser igualmente
importante a protecdo do espaco de ensaio, local onde tudo pode acontecer. Brook
(1970, cit. in Mano, 2013), por exemplo, refere detestar deixar pessoas assistirem a
ensaios pois o trabalho que ali se desenvolve ¢ privilegiado é, portanto, privado: nao
pode haver preocupacao por parte do ator em ser ridiculo ou cometer erros.
Grotowski acrescenta ainda que o trabalho criativo do ator s6 ¢ possivel quando
confidencial, com uma certeza de ndo ser divulgado (Mano, 2013).

Outra condi¢do necessaria para que haja agdo terap€utica ¢ o0 momento presente ou o
aqui-e-agora, particularmente nestes processos artisticos pois a propria
espontaneidade ¢ resultado de uma presenca total ao aqui-e-agora. Num contexto de
psicoterapia, e depois de expor um dos seus casos, Yalom (2005) conclui que, o ndo
estar presente dificulta o processo. O autor concorda que os terapeutas que empregam
criteriosa ¢ disciplinada auto-revela¢do, centrada no aqui-e-agora, na relagéo,
aumentam a sua eficacia terapéutica e facilitam a exploracdo e abertura dos
participantes. Condi¢do esta igualmente necessdria a um encenador/diretor de um

grupo de teatro.

3. Arte e saude

3.1 A Arte Terapia na satide mental

A Arte Terapia emergiu, distinguindo-se como opc¢ao terapé€utica, a partir de 1930,
quando psiquiatras se interessaram pelos trabalhos desenvolvidos por alguns
pacientes, (sobretudo esquizofrénicos), procurando a relagdo entre as suas produgdes
artisticas e a sua patologia (Carvalho, 2001). Neste sentido, a Arte Terapia ¢ um
processo terapéutico que resgata a tradicdo milenar de utilizar diversos recursos

expressivos com o objetivo de auxiliar os individuos a contactar com contetidos
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inconscientes, procura-se, a partir das informagdes provenientes desses niveis mais
profundos de funcionamento psiquico, facilitar o desenvolvimento da personalidade
no seu todo (Ormezzano & Arruda, 2005). A visdo expressa por Valladares & Fussi
(2003) ¢ a de que a Arte € universal, uma vez que evoca uma linguagem primaria e
pré-verbal versatil e, simultaneamente, flexivel, possibilitando uma forma de
expressdao e comunicagdo humana, por vezes ndo exprimivel pela linguagem comum.
A Arte Terapia relaciona os produtos de imagens artisticas com os seus contetidos
simbdlicos especificos, num ambito ilégico e irracional, transpondo-os para a
linguagem consciente. Para Valladares et al (2008) as produgdes artisticas sao
proje¢des internas e manifestagdes pessoais, permitindo que o individuo se expresse
de forma mais espontanea, originando um novo sentido da sua propria vida. A Arte
Terapia, ao trabalhar com o processo criativo, pode ser um caminho revelador e
inspirador que ajuda a entrar em contacto com a possibilidade de acreditar, desafiar,
reconstruir, criar e expressar as emocoes, sentimentos € imagens.

Neste sentido, a Arte Terapia pretende valorizar a singularidade do sujeito sem perder
de vista o coletivo, utilizando a arte, que ¢ um caminho de expressdo, de
comunicac¢do e sintese da experiéncia pessoal da pessoa. Representando contetidos
inconscientes e conscientes, integra aspetos afetivos e cognitivos de saide e doenga,
sendo benéfica para ampliar a compreensdo do ser humano (Valladares, 2006),
permitindo a aquisicdo de habilidades muitas vezes nao disponiveis anteriormente
(Carvalho, 2001). Para Allessandrini (2004, cit in Valladares 2006) as atividades
artisticas permitem que a pessoa simbolize as suas perce¢des sobre o mundo,
sobretudo quando ndo consegue expressar-se verbalmente ou através da linguagem
escrita, através da Arte Terapia, ¢ possivel trabalhar outras linguagens ndo-verbais,
como a sonora, a corporal e a plastica, estimulando também a audicdo, a visdo, as
fungdes motoras e cognitivas. Através da Arte Terapia, a produgdo plastica facilita a
abertura de canais de comunicagdo, de percecdo e de sensibilidade, proporcionando
ao individuo uma melhor aceitagdo de si e da sua realidade (Rigo, 2007).

Estudos levados a cabo por Valladares et al (2008) mostraram as contribuigcdes
relevantes da Arte Terapia para a area da satide mental, dado ser uma pratica acessivel

ao tratamento de doentes mentais onde ja foram obtidos resultados satisfatorios.

3.2 As Artes performativas na saude mental
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E claro que o uso de métodos baseado nas artes esta a crescer na investigagdo sobre
saude, e as artes performativas sao o método escolhido quando o objetivo ¢ encontrar
estratégias de traducdo de conhecimento. Na revisdo de literatura de (Van Lith et.al.,
2013) acerca de arte-terapia e satde mental, com uma grande prevaléncia nos
servigos de reabilitagdo psicossocial, um dos temas mais investigados esta ligado ao
impacto das artes na capacidade de Recovery. A dimensao mais prevalente foi a de
recuperagdo psicoldgica, seguida pela recuperacao social. As evidéncias sugerem que
o Recovery psicolégico foi melhor suportado em termos de constructos pelo
auto-conhecimento, seguido pela auto-expressdo, enquanto o Recovery social pelos
constructos de desenvolvimento de relacbes e de identidade social. O
auto-conhecimento provou assistir qualidades essenciais que reforcam o sentimento
de si, em particular, fornecendo: uma conexdo com as habilidades, capacidade de
introspecdo, a expansdo de possibilidades e a capacidade para trabalhar os insights
nas emogoes € sentimentos. Por outro lado, os beneficios da auto-expressao foram
muito mais tangiveis e evidentes, sendo que a criacdo artistica permite a libertagcdo de
tensodes ¢ sentimentos nao-resolvidos. Em relacdo a construgdao de relagdes, através
do envolvimento em grupos artisticos, sdo, segundo as investigagdes, relagcdes que
permitem o desenvolvimento interpessoal, sendo que permitem: ajudar os outros,
aprender e ganhar conhecimento com os outros, a constru¢do do sentimento de
camaradagem e a manuten¢do das amizades. Embora muitos grupos sociais tenham
beneficios similares, quando combinados com o desenvolvimento de uma identidade
social renovada, os beneficios dos programas baseados na arte podem ser vistos como
extensos e unicos. Também a oportunidade de se exibirem como artistas, significa
para os usudrios de arte-terapias diagnosticados com doenca mental, uma mudanga
grande e positiva na sua visao deles proprios. Numa revisdo de literatura (Perruzza e
Kinsella 2010) com base em documentos publicados entre 2000 e 2008, apresentam
seis resultados principais presentes na pratica terapéutica da ocupagdo em artes
criativas. Foram elas: 1) maior percecdo de controlo; 2) a construcdo de um sentido
de self (auto-imagem/auto-conhecimento); 3) expressdo; 4) transformacdo da
experiéncia de doenca; 5) o ganho de um sentido de finalidade; e 6) a construcéo de
apoio social. Numa revisdo de literatura publicada recentemente sobre a eficacia

terapéutica das atividades criativas na drea de salide mental com base em artigos
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publicados entre 1990 e 2010, Leckey (2011, cit. in Ivarsson e Miillersdorf, 2012)
constatou que as atividades criativas poderiam ter um efeito curador e protetor
atuando para o bem-estar mental. De facto, ja Dick-Niederhauser (2009, cit. in Mano,
2013) tinha verificado nas suas investigagdes que os processos psicolégicos que
conduzem a alegria ou satisfagdo sdo idénticos ao processo curativo. Podemos assim
concluir que a propria experiéncia de alegria/satisfacdo pode ser um indicador de
que um processo curativo estd a acontecer, o que conduz, posteriormente, a ativagao
de recursos intra-psiquicos que permitem um aumento da satisfagdo de vida e satde
mental. De facto, como constatam (Hopkins e Smith 1993; Lei et al., 1998, cit. in
Ivarsson e Miillersdorf, 2012). O pressuposto central nas terapias ocupacionais €

assim, que a ocupagdo melhora a salde e o bem-estar.

Capitulo III: Teatro e Recovery

“No teatro, 0 que € extremamente terapéutico é o facto de podermos assistir a como a

vida pode ser comparada a um palco”™ - (Jones, 2007).

1.0 contexto socio-ocupacional

Depois de analisarmos: a arte-terapia e os fundamentos que considero mais pertinentes
a pratica teatral que ¢ alvo da minha investigacdo; as terapias de grupo; os fatores
terapéuticos comuns; algumas condi¢des necessarias a acao terapéutica; e de feita a
revisdo de literatura que combina a arte-terapia e a saide mental com o foco nas artes
performativas como € o teatro. Proponho agora entrarmos no estudo mais especifico do
Recovery e dos potenciais efeitos que o teatro pode ter nele. No entanto, antes de
chegar ao Recovery ¢ preciso perceber o contexto no qual estdo inseridos os
participantes do meu estudo empirico, proponho assim que analisemos este contexto
desde o seu enquadramento teérico na sociedade portuguesa de hoje em dia, passando
naturalmente pelo conceito de Recovery, até a caracterizagdo mais especifica da

instituicao onde foi levada a cabo esta investigacao.

1.1 Saude Mental e Psicologia Comunitaria
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As questdes relacionadas com a saide mental e a doenga mental sdo complexas
porque afetam as pessoas como um todo, na sua individualidade e na sua relagdo com
os outros ¢ 0 meio envolvente. A forma de encarar e tratar a doenga mental evoluiu ao
longo dos tempos, desde a exclusdo e a encarceracdo a abordagem na comunidade
(Fazenda,2006).

Em meados da década de 60, surge a Psicologia Comunitaria no decurso de um
periodo de grandes transformacdes, ndo somente na area da Satde Mental, mas
também na sociedade em gera (Ornelas, 1997). Em Portugal, no ano de 1987, um
grupo de profissionais, de pessoas com doenga mental e familiares, criaram uma
organizagdo nao-governamental (Associacdo para o Estudo e Integracdo Psicossocial)
para promover um sistema de servigos de base comunitaria (Ornelas, 2007). No
decurso das ultimas duas décadas o trabalho desenvolvido por esta organizagdo, tem
procurado sintetizar os contributos da Psicologia Comunitaria e de outras iniciativas
no dominio da integragdo psicossocial de forma a procurar contribuir para a
renovagdo do sistema de saude mental em Portugal (Ornelas, 2002; Ornelas,
Monteiro, Vargas-Moniz, & Duarte, 2005 cit in Ornelas, 2007). No nosso pais, o
processo de desinstitucionaliza¢do e a reforma dos servigos de psiquiatria tem sido
lenta e dificil, com varios acidentes de percurso e propostas de reorganiza¢ao
deixadas na gaveta. No entanto, a partir de 1998, verificaram-se alguns avangos nas
politicas de desinstitucionalizagdo, reabilitagdo e criacao de estruturas na comunidade
(Fazenda,2006).

O advento da Psiquiatria Comunitaria veio finalmente propor uma nova forma de
tratar os doentes mentais na comunidade, sem os afastar da sua familia e das suas
redes de pertenca, através de Centros de Saude Mental ou de Unidades de Psiquiatria
nos Hospitais Gerais. Os internamentos passaram a ter uma duragdo limitada, pois o
seu objetivo ¢ ultrapassar a crise, a fase mais aguda da doenca, fazer um diagnostico
e instituir um plano terapéutico, e a seguir o doente ¢ acompanhado em ambulatorio
(Fazenda,2006).

Na Conferéncia Ministerial Europeia da OMS sobre a Satide Mental, que se realizou
em Helsinquia em 2005, foram subscritas cinco prioridades por muitos paises, entre
os quais Portugal. Sdo elas: fazer compreender a importancia do bem-estar mental;
lutar coletivamente contra a estigmatizagdo, a discriminacdo e a desigualdade, e

responsabilizar e apoiar as pessoas com problemas de satide mental e a sua familia de
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forma a esta possa participar ativamente neste processo; conceber e por em pratica
sistemas de saude mental completos, integrados e eficazes englobando a promogao, a
prevengao, o tratamento, a reabilitagdo e a integragdo social; responder a necessidade
de dispor de pessoal competente e eficaz em todos estes dominios; reconhecer a
experiéncia e a competéncia dos utentes e dos cuidadores, inspirando-se nela para a
planificagdo e a organizacao dos servicos (Fazenda,2006).

Tendo em linha de conta esta nova visdo, ¢ claro para quem lida de perto com a
doenga mental que as pessoas, independentemente do diagnostico que lhes tenha sido
atribuido ou de outra qualquer vulnerabilidade, devem viver na comunidade, mesmo
nos momentos mais dificeis, mantendo o acesso aos recursos disponiveis (Mosher &

Burti, 1989; Levine & Perkins, 1987, 2004 cit in Ornelas, 2007).

1.2 Reabilitacao Psicossocial

A Reabilitacao Psicossocial ¢ uma perspetiva relativamente recente, que se baseia na
convicgdo de que € possivel ajudar a pessoa a ultrapassar as limitacdes causadas pela
sua doenga, através da aprendizagem de competéncias e de novas capacidades.
Também ¢é necessario sensibilizar a comunidade para a aceitar e diminuir as barreiras
que a sociedade coloca a sua integragdo, na escola, no emprego, nos grupos sociais,
de lazer e na familia (Fazenda,2006).

Nas ultimas décadas, o interesse dos profissionais de satide mental pela reabilitacdo
psicossocial ndo deixou de aumentar, assim como a atencdo dos organismos
internacionais. Em 2001 a OMS divulgou uma defini¢do de reabilitacdo psicossocial,
ndo s6 como uma técnica, mas como um processo de transformacdo que ¢ uma
componente essencial dos cuidados de saide mental. “A reabilitacdo psicossocial ¢
um processo que oferece aos individuos que estdo debilitados, incapacitados ou
deficientes, devido a perturbacdo mental, a oportunidade de atingir o seu nivel
potencial de funcionamento independente na comunidade (Fazenda,2006).

Este processo implica, assim, duas vertentes: a individual, através do
desenvolvimento das aptiddes sociais e da vida didria, promovendo a autonomia e o
exercicio dos direitos, através do empowerment das pessoas que t€ém perturbagdes
mentais; € a social que intervém no meio para criar as estruturas de suporte que

permitem ao individuo a maxima participagdo na comunidade. Os principais
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objetivos sdo a emancipacao do utente, a reducdo da discriminagdo e do estigma, a
melhoria das competéncias sociais, individuais e a criagdo de um sistema de apoio

social de longa duracao.” (Fazenda,2006)

1.3 Estigma & Doenca Mental

Para além da apreensdo que resulta do aparecimento da doenga em si mesma e do
receio provocado por uma situacdo que ndo se compreende, a manutengdo das pessoas
com doenca mental numa organizacdo que limitava a liberdade de circulagdo e o
contacto com as outras pessoas, tem tido como consequéncia o desconhecimento e o
aumento do receio e até a incapacidade em relacionar-se com as pessoas que vivem
uma doenca mental, aparecendo esta como um forte estigma do qual as pessoas em
geral procuram distanciar-se (Jorge-Monteiro, 2006).

Também, a concentragcdo da atencdo da opinido publica em episddios negativos ou
exclusivamente focalizados na descricao das caracteristicas e dos sintomas das
doengas mentais, nao contextualizando os acontecimentos nem as situacoes vividas,
tende a acentuar os sentimentos de inseguranca por parte da sociedade em geral e a
contribuir para a criagdo de categorias e esteredtipos que, por sua vez, estdo na origem
dos processos de estigmatizagdo e de discriminagdo social. A comunicagdo social, tal
como outras institui¢des sociais, partilham o pensamento dominante da sociedade em
relacdo as pessoas com doenga mental, pelo que, ndo realizando uma abordagem mais
alargada aos contextos especificos para promover a aproximacdo do publico a essa
realidade vivida, contribuirdo também para o refor¢o dessa visdo distorcida da doenga
mental. Com frequéncia vemos e somos confrontados com caricaturas ou programas
que ridicularizam as vivéncias das pessoas com doenca mental. Neste caso, trata-se de
acentuar um imagindrio publico através de representagdes irrealistas e de utilizacdo de
linguagem discriminatéria para descrever e identificar as pessoas com doenca mental.
A abordagem a mudanga social implica intensificar a familiaridade do publico com as
pessoas com experiéncia de doenca mental e dessa forma combater o estigma e a
discriminacdo (Jorge-Monteiro, 2006).

Read e Harre (2001 cit in Jorge-Monteiro, 2006) referem também que os programas
anti-estigma devem abandonar as estratégias assentes em explicagdes com base na

doenga porque, apesar de aumentarem o nivel de informacdo disponivel junto da
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populacdo, ndo revelaram ter qualquer impacto na redu¢do do medo, devendo, pelo
contrario, focalizar-se no aumento do contacto porque o “fator contacto direto com
pessoas com doenca mental” revelou estar relacionado com atitudes mais positivas
por parte da populacdo, ou seja, as experiéncias de comparacado realizadas concluiram
que a estratégia de contacto direto apresentava melhores resultados na mudanga de

atitudes do publico.

1.4 Recovery

A nogdo de Recovery surgiu na década de 1980, nos E.U.A., onde os utentes dos
servicos de saude mental propuseram um modelo mais otimista de Empowerment,
quando a doenca mental era vista como algo irreversivel, resultando numa
deterioragdo progressiva da pessoa. A no¢do de Recovery tem sido usada em alguns
paises, como Portugal e Canad4, para re-orientar programas de saude mental.
(Ornelas et al, 2005). A nocao de Recovery ndo implica a remissdo absoluta dos
sintomas, mas a superagdo dos efeitos de ser um paciente psiquiatrico, caracterizados
como: o estigma, a pobreza, o desemprego, o isolamento social, a perda de um papel
social, a perda do senso de si e do sentido da vida (Lopes, cit. in Anastacio & Furtado
J.,2012).

Assim, o Recovery consiste na superagdo do estigma da doenca mental, incorporado
no individuo, dependendo de atitudes e experiéncias do individuo, e de politicas e
praticas que facilitem o Recovery do sofrimento mental (Jacobson; Greenley, 2001 cit.
in Anastacio & Furtado J.,2012). Além da recuperacdo da perturbagdo mental, a
recuperagao do projeto de vida da pessoa, depois do diagnostico, estaria na base da
noc¢do de Recovery (Farkas et al., 2005, cit. in Anastacio & Furtado J.,2012 ).

O Recovery ¢ um processo lento e complexo que, quando bem-sucedido, ndo muda o
facto de que a experiéncia de sofrimento mental ocorreu, o que muda ¢ o significado
que esta experiéncia tem na vida da pessoa, pois o adoecimento psiquico deixa de ser
o foco e ela consegue mover-se para outras atividades, ter outros interesses (Anthony,
1993, cit. in Anastacio & Furtado J.,2012).

Existem pelo menos, quatro valores chave que apoiam o processo de recovery e que
emergem habitualmente na literatura sobre recovery publicada por pessoas com

experiéncia pessoal de doenca mental. Esses valores sdo: orientagdo para a pessoa, o
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envolvimento da pessoa, autodeterminagdo/escolha e potencial de crescimento,
inicialmente descritos por Farkas, Anthony, and Cohen (1989, cit in Ornelas et al,
2005). O servico deve focalizar-se no sujeito e perceciond-lo como alguém que
possui potencialidades, talentos, interesses e limitacdes. Deve envolver a pessoa no
planeamento, implementacdo e avaliagdo dos servigos que apoiam seu processo de
Recovery, além de acreditar na capacidade de recuperagdo do individuo (Farkas et al.,
2005 cit in Anastacio & Furtado J.,2012). Os utentes do servigo possuem assim o
direito de escolher todos os aspetos do seu processo de Recovery, os objetivos e
resultados pretendidos, os servigos mais Uteis para alcangarem esses objetivos, € 0s
momentos mais adequados para se envolverem ou deixarem os servigos (Farkas et al.,
2005 cit in Anastacio & Furtado J.,2012). Segundo Ornelas et al. (2005) poderiamos
assim alcancar uma sociedade que oferega acesso a tratamentos eficazes e aos

suportes essenciais para viver, trabalhar e participar plenamente na sociedade.

1.5 O modelo de recuperacio social usado no G.I.R.A.

E assim num modelo de recuperagdo pessoal, que os técnicos do GLR.A. (a
instituicao onde realizei a minha investigagdo) baseiam o seu trabalho.

Ao contrario da nog¢do de recuperacao clinica que surge da experiéncia dos
profissionais de satide mental e preconiza o tratamento de sintomas, o restabelecer do
funcionamento social e outros modos de “recuperar a normalidade”. A recuperagao
pessoal é uma nogdo que surgiu da vivéncia das pessoas que experienciam a doenga
mental e significa algo diferente da recuperacao clinica. A definicdo mais abrangente
e utilizada de recuperagdo pessoal ¢ a de Anthony (1993): “...um processo unico,
profundamente intimo, de transformacdo das atitudes, valores, sentimentos,
objectivos, aptiddes e/ou fungdes das pessoas. E uma forma de viver uma vida
satisfatoria, esperangosa e contribuir para a vida mesmo dentro dos limites impostos
pela doenca mental. A recuperagdo pessoal envolve o desenvolvimento da nova
orientacdo e objetivo geral na vida de um individuo enquanto se supera os efeitos
catastroficos da doenca mental.”

Os Passos do modelo de Recuperagdo Pessoal (esquematizados no anexo Fig.1) sao:

1.Desenvolver uma identidade positiva; 2.Enquadrar a “doen¢a mental”; 3.Auto-gerir

-38 -



a doenca mental; e 4.Desenvolver papéis sociais valorizados (este ultimo passo
envolve a aquisi¢cdo dos anteriores).

O Modelo de Recuperacao Pessoal tem por base os quatros dominios da recuperagao
que emergem dos relatos de pessoas que vivenciaram a doenca mental, sdo eles: A
esperanca; a auto-identidade, incluindo a auto-imagem atual e futura; ter um sentido
na vida, incluindo objetivos e metas de vida; a responsabilidade pessoal — a
capacidade de assumir responsabilidade pessoal pela sua propria vida.

Estando subjacente a estas, uma énfase nos varios relacionamentos: O
relacionamento entre pares - As pessoas com experiéncia de doenca mental, podem
contribuir diretamente para a recuperagdo pessoal de outras; o relacionamentos com
os Profissionais- A orientagdo geral consiste em procurar ativamente a decisdo do
individuo, assim o profissional de recuperacdo pessoal deve estar preparado para
trabalhar em parceria com a pessoa com problemas de saude mental e, assim, estar
mais exposto a mesma, desenvolvendo o seu trabalho mais no sentido de
providenciar escolhas do que de “resolver o problema”, a menos que a pessoa perca
temporariamente a sua capacidade de tomar conta de si proprios e, na auséncia de
melhor alternativa, necessitarem que os profissionais os orientem e intervenham; e o
apoio a outros relacionamentos - As pessoas necessita de recuperar ndo s6 da doenca
mental, mas também dos efeitos que esta tem a nivel emocional, fisico, intelectual,
social e espiritual. A interce¢do com os outros € a participacao ativa na vida sdo
importantes recursos para o bem-estar. Muitas pessoas em recuperagdo pessoal
referem que a espiritualidade representa um suporte importante quando se sentem

abandonados (Slade, 2011).

1.6 O GLR.A.

O GILR.A. (Grupo de Intervengdo e Reabilitagdo Activa), ¢ uma IPSS (Institui¢ao
Particular de Solidariedade Social), sem fins lucrativos, fundada a 28 de Junho de
1995, por familiares e amigos de pessoas de doenga mental. A sua atividade visa o
apoio a populagdes em risco de exclusdo, no dominio da saude mental, promovendo a
sua reabilitacdo e integracdo social e familiar. Tem como missdo, melhorar o
funcionamento de pessoas com incapacidades psiquiatricas de modo a terem sucesso

nos ambientes de sua escolha, com diminuicdo progressiva do apoio técnico de
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manutengdo. Tem uma visdo de contribuir para o desenvolvimento de uma sociedade
que enquadra as pessoas com incapacidades psiquidtricas e lhes viabiliza uma vida
com qualidade. E destaca a responsabilidade, a dedicacdo e a solidariedade como os

seus principais valores (documentos da institui¢ao).

1.6.2 O Férum Sécio-Ocupacional

O Forum Soécio-Ocupacional tem como grupo alvo, pessoas com doenca mental
grave, tendencialmente cronica, que apresentam reduzida capacidade relacional e de
integracdo social, frequente dificuldade na estruturagdo das atividades de vida diaria e
na manuten¢cdo do espago habitacional, bem como do exercicio profissional. Este
espaco tem como principais objetivos: Desenvolver atividades ocupacionais
indutoras da autonomia do préprio e do relacionamento interpessoal, que promovam
a reinsercao sociofamiliar e/ou profissional dos destinatarios e, cumulativamente ou
em alternativa, a eventual integracdo em estruturas residenciais adequadas,
programas de formacdo profissional, normal ou protegido, emprego normal ou
protegido. Quando tais objetivos se afiguram inviaveis, no todo ou em parte, os
objetivos sdo: Desenvolver as capacidades remanescentes das pessoas com
desvantagem psiquica, de modo a conseguir alguma integragao social ativa através de
atividades que contribuam para o equilibrio mental e a valorizagdo pessoal.
Complementarmente estas estruturas, pela raridade em Portugal, serdo fonte de
sensibilizacdo para a comunidade e para os técnicos, quer da saude quer da seguranga
social, bem como lugar de formacdo ou de estagio, com areas de intervengdo que
passam por: Identificar precocemente situagdes de descompensagdo psicotica e
orientar para os Servicos locais de Saude Mental; Prevenir recaidas; Treinar de
competéncias pessoais e sociais; Melhorar a integracao social e o acesso aos recursos
da comunidade; Encaminhar para outras estruturas de apoio; Sensibilizar a

comunidade para a problematica da doenca mental (documentos da institui¢ao).

1.7 Atividades sécio-ocupacionais

Como vimos o Forum sécio-ocupacional pretende oferecer aos seus utentes um leque

de atividade socio-ocupacionais, o mais alargado possivel. Estas atividades visam
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ocupar o tempo dos utentes e/ou fomentar as suas capacidades de socializacdo, para
além da disparidade nos seus objetivos também a sua frequéncia ¢ variada. Sendo
muitas, as atividades ao dispor dos utentes, proponho que olhemos principalmente
para duas que decorreram no ultimo ano (2005) e que juntamente com a intervencao
dos pares, familia e dos técnicos na instituicio GI.R.A. sdo as atividades que por
tocarem alguns pontos das metodologias, nos seus fundamentos teéricos e/ou praticos,
podem (e serdo seguramente) as atividades que funcionam nesta investigacdo como
as maiores varidveis parasitas a resposta da questdo de investigacdo se a atividade
teatral (particularmente o Girarte) causou impacto na capacidade de Recovery dos
seus participantes, sendo também uma das razdes para esta investigacdo procurar a
experiéncia subjetiva dos participantes, pelo dificil controlo destas variaveis, estas
atividades sdo a Psicomotricidade e a Dancaterapia.

E ainda importante referir que os utentes que participam no meu estudo sobre a sua
experiéncia no teatro e a influéncia dela no seu processo de Recovery, frequentaram

todos as atividade de Psicomotricidade e/ou de Dangaterapia.

1.7.1 Psicomotricidade

Esta atividade, ao contrario das outras duas, teve sessOes individuais, contudo o seu
foco foi também nas intervencdes de grupo, que tiveram como principais objetivos
gerais: Desenvolver as competéncias cognitivas; Desenvolver a praxia global;
desenvolver a nog¢do do corpo; Desenvolver a estruturacdo espacio-temporal;
desenvolver a equilibragdo; promover a regulacdo tdénica; promover um melhor
controlo respiratorio; desenvolver capacidades cognitivas; promover um controlo da
ansiedade; promover competéncias pessoais € sociais; promover a expressao corporal;
melhorar o autocontrolo comportamental; e promover a autoconfianga

(Psicomotricionista, declaragdes pessoais).
1.7.2 Dancaterapia
A intervengdo proposta teve como base conceptual principios da Dangaterapia,

fazendo uso da metodologia de movimento expressivo de Rudolf Laban

(nomeadamente nog¢des de tempo, espaco, peso e fluidez) e teve os seguintes
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objetivos gerais, promover: A conscientizagdo, coordenacdo e controlo corporal; a
articulagdo de cada membro de modo independente; as fungdes cognitivas e
sensoriais; a identificacdo e expressao de emocgdes; a percecdo de autoeficacia; a
autoestima; a autonomia; competéncias sociais; o relacionamento interpessoal; a
potencializagdo da criatividade; o relaxamento; e o bem-estar e a qualidade de vida
(Dangoterapeuta, declaragdes pessoais).

Esta atividade que foi realizada ¢ na realidade aquela que sera o fator mais parasita a
nossa investigagdo, sendo que se trata tal como a pratica teatral do Girarte, esta a
atividade ¢ também uma arte-terapia, e que, como nos diz Almeida (2013) vai
produzindo efeitos positivos que se traduzam na evolu¢do da expressdo corporal,
produzindo melhorias fisicas mas também psiquicas, concorrendo para a melhoria do
auto-conhecimento e consequente aumento da auto-confianca.

Também Fux (1988, cit. in Almeida, 2013) nos diz que a Dangaterapia pretende ser um
espaco de intervengdo em que tenham lugar todas as pessoas que pelos mais variados
motivos tenham necessidade de se libertar de estigmas provocados por qualquer tipo
de sentimentos negativos, € que nesse ambiente de participagdo e aprovacdo mutuos,
proporcionado pela atividade grupal, se encontram condi¢des propicias a sua

reabilitagao.

1.8 Girarte

A altura do meu primeiro contacto com o G.I.LR.A. e com o seu grupo de teatro, numa
primeira instdncia em regime de voluntariado, a atividade teatral decorria ja a 6
meses, esta atividade foi dirigida pelo diretor/encenador X1 e depois pelo
diretor/encenador X2 e a X4 (Antiga diretora,que ndo foi entrevistada para esta
investigacao).

Depois de entrar em inicio de Maio de 2014, acabei por participar nas
pecas/performances “Continnum” ¢ o “O Jogo do mundo” como co-diretor deste
grupo que durante esse periodo escolheu o nome “Girarte”, pelo qual ¢ agora
conhecido.

Depois, em Outubro de 2014, integrei de forma mais oficial uma equipa, composta
por mim, X1 e X2 para co-dirigir/co-encenar o grupo Girarte, durante esse tempo

foram mais de 60 as sessdes que dirigi ou co-dirigi, assim como 6 apresentacdes a
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publico da peca que co-encenei, durante o tempo em que estagiei no GIL.R.A., “Os
Passos da (in) diferenga”, tendo durante este tempo o nimero de participantes variado
entre 8 a 12, exceto sessdes ocasionais com utentes do Forum externos ao grupo base,
a maioria destes participantes, ja tinham mais de um ano de permanéncia no grupo,
quando iniciei o meu periodo oficial no Girarte, 3 utentes tinham 2/3 meses antes,
tendo-se registado 2 drop-outs e um falecimento, passados mais de dois anos, e ja
nesta fase final outros utentes tinham aderido a esta atividade, mas por forca das
circunstancias, ele encontra-se parado ou em pausa, dado que o que o susteve ao
longo deste dois anos foi a ajuda financeira dos projetos Bip-Zip, aos quais se
candidatou.

O ultimo projeto teve uma duragdo de um ano e ocorreu desde Outubro de 2014 a
Outubro de 2015, este projeto chamado “Entrar em cena em Santo Antonio”, tinha o
objetivo geral de intervir ao nivel da prevencdo e promog¢do da saide mental,
incidindo em grupos alvo especificos como: jovens e comunidade escolar, idosos e
pessoas em situacdo de vulnerabilidade social e pessoas com doenga mental. Assim
como, 3 objetivos especificos, sdo eles: A promocao da satide mental junto dos jovens,
do qual fizeram parte algumas apresentagdes de uma pega de teatro forum nas escolas;
sessoes de teatro com idosos, que envolveu uma experiéncia de 4 ensaios e uma peca
partilhados com esta populagdo; e apresentacdes de teatro cuja utilizagdo das técnicas
de teatro-forum, em varias apresentagdes nas escolas e uma final no Sao Jorge,
pretendiam a promo¢do da saude mental, através de experiéncias positivas e
valorizadoras; refor¢o dos fatores protetores, competéncias pessoais, sociais,
emocionais e funcionais; promog¢do da cidadania e participacdo da comunidade;

prevengao do isolamento; e combate ao estigma na doenca mental entre outras.

1.8.1 Plano das sessoes/ensaios

O planeamento das sessdes variou bastante, consoante o periodo em que decorreu
(maior ou menor proximidade das apresentagdes), consoante a familiarizacdo dos
participantes com o grupo e as suas dinamicas € com o numero de técnicos que
dirigia o ensaio. Contudo, e exceto nos momentos de criagdo e preparacdo de
apresentacdes, a elaboracdo das sessdes teve quase sempre a seguinte estrutura:

- Partilha inicial
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- Aquecimento inespecifico (por vezes especifico)

-Desenvolvimento de um tema, de uma aptidao artistica, de uma cena ou trabalho de
grupo

-Relaxamento

-Partilha final

As sessdes decorreram sempre 2 vezes por semana, excetuando as semanas que
antecederam apresentacdes em que houve 3 ou 4 sessodes e cada sessao teve a duragao

aproximada de 2 horas.

1.8.2 Objetivos e estratégias da intervencio no Girarte

Juntamente com a equipa técnica que tem desenvolvido o projeto de Teatro
Terapéutico com os utentes do GIL.R.A., o “Girarte”, tem centrado a sua intervengao
no desenvolvimento do potencial individual nas seguintes areas: Capacidades
cognitivas, estimulando a Aten¢ao e Concentracdo, a Memoria e a Expressividade
Emocional; Estimulacdo da Imaginacdo Ativa, promovendo a Espontaneidade e a
capacidade simbolica, Consciéncia Corporal, incentivando o movimento expressivo,
uma respiracao plena e adequada e a correcdo de posturas corporais; A exploragdo da
Histéria de Vida e a relagdo do individuo com o grupo.

As linhas condutoras que regeram o trabalho da equipa técnica foram: O
desenvolvimento pessoal, 0 sentimento de grupo, a expressividade criativa e a quebra
de preconceitos relacionados com esta populacéo.

Em relacdo as estratégias de intervencao, os elementos do “Girarte”, desenvolveram
trabalhos artisticos na area do teatro, com base em técnicas de Improvisacao Teatral,
Teatro Forum e Teatro Imagem, resultando em diferentes espectaculos e
apresentacdes que foram realizadas e partilhadas com o publico.

A longevidade do projeto permitiu aos técnicos desenvolver, para além do trabalho
artistico, um trabalho técnico continuado onde, através de praticas teatrais, de
dindmicas de grupo e de intervencdo ao nivel psicossomatico, se tem promovido o
desenvolvimento de competéncias a nivel cognitivo, consciéncia corporal,
expressividade emocional e exploracdo de acontecimentos de vida significativos.
Tendo esta atividade o objetivo principal de promover bem-estar dos elementos do

grupo e a possibilidade de expressarem e desenvolverem as suas qualidades criativas.

- 44 -



A presenca e participagdo no grupo de teatro, tendo por base diferentes exercicios e
dindmicas, permite fomentar o relacionamento interpessoal por um lado e o trabalho
sobre si mesmo por outro. A interagdo com os parceiros, a observagao do trabalho
realizado e a co-criagdo ddo espago a empatia, ao reconhecimento e valorizacao
pessoal e dos outros e, sobretudo, ao sentimento de pertenga a um grupo. De igual
forma, a exploracdo de episddios da historia de vida e de tematicas pertinentes ao
grupo e aos elementos que o compdem, permite aos participantes um olhar interno
sobre a sua realidade pessoal. Um processo de criagdo de uma pega e de uma
personagem, torna-se um convite para explorar realidades pessoais e embarcar numa
viagem de auto-conhecimento de elementos conscientes e inconscientes.

Partindo de exercicios e técnicas teatrais exploradas e investigadas pela equipa
técnica (Viewpoints, Improvisacdo Teatral, Body Alphabet, Teatro Imagem e Teatro
do Oprimido) estimulam-se capacidades cognitivas, entre as quais a Memoria,
Atengdo e Concentragdo, Consciéncia Emocional. Por outro lado, o estimulo a
expressividade espontanea sem filtros ou julgamentos, procura facilitar a capacidade
criativa dos participantes.

No trabalho do Movimento Expressivo-Consciéncia Corporal, procura-se estimular
os participantes do ponto de vista psicossomatico, melhorando o relacionamento
destes com o seu corpo € com a imagem que t€m de si proprios. Trabalhar sob
aspetos como Respiragdo, Postura e Relaxamento contribui para uma maior
Consciéncia Corporal e o trabalho através da mlisica e movimento expressivo permite
uma maior consciéncia da relagdo entre corpo e mente, assim fortalecendo a unidade

psicofisica que € o nosso Ser.

2.Teatro e Saude Mental

Na minha pesquisa, apenas identifiquei dois estudos que tentavam diretamente
apreender a experiéncia subjetiva de sujeitos diagnosticados com doenga mental, num
programa teatral.

O estudo de (Assad e Pedrao, 2013) que apresenta como limitagdo principal, o
numero de sujeitos sugere que o estudo seja replicado com um numero maior, com

um minimo de oito, podendo chegar a 12. Neste estudo foram utilizadas entrevistas
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individuais, iniciais e finais, registadas por um gravador de voz e os encontros
grupais foram filmados, 12 encontros grupais onde foram trabalhadas técnicas do
teatro espontaneo e cotidiano (TEC), apesar da grande diferenga no tempo do grupo
em relacdo ao estudo que pretendo realizar. Assad e Pedrdao (2013) verificaram que os
significados apresentados estdo atrelados a trajetéria de vida e as diversas relagdes
que os sujeitos estabelecem. Contudo, alguns destes significados ainda estdo
associados a uma logica excludente e de segregacao, na qual o sujeito revela as suas
percegdes acerca de questdes normativas € do sofrimento pelas diversas perdas em
seu quotidiano. Apesar disso, os participantes indicaram caminhos positivos, de
possibilidades, de renovagdo, de superacdo e de expectativas para o futuro, o que
sugere a criagao de novas possibilidades de cuidado para estas pessoas, que indiquem
caminhos de constru¢do de significados no processo de reabilitagdo psicossocial.

O TEC demonstrou ser um importante instrumento terapéutico e um agente
facilitador da interacdo e expressdo, visto que se apresenta como uma nova forma de
cuidar e interagir com a experiéncia de estar diagnosticado com doenca mental. Essa
técnica proporcionou uma construcdo criativa em busca de solugdes para
problematicas da vida quotidiana, constituindo-se, assim, em um instrumento de
valor significativo, que permite ressignificacdes e contribui para a reabilitagcdo
psicossocial dos participantes.

Desta forma, ao dialogar com os pressupostos da reabilitagdo psicossocial, Assad e
Pedrdao (2013) acreditam que os resultados obtidos revelam que os significados de
estar diagnosticado com doenga mental, apesar de ainda estarem atrelados as
concegdes vigentes, numa sociedade que discrimina ¢ ndo valoriza o sujeito, estao
repletos de historias de pessoas que desejam continuar a viver € contar as suas
historias. Para além do tempo de intervencao desta técnica de teatro nos participantes,
existe uma outra diferenca significativa em relagdo a esta experiéncia que se prende
com o modelo de intervencdo, no caso deste estudo com uma multiplicidade de
técnicas e de referéncias teodricas maior.

O tnico estudo encontrado, em Portugal, que aborda a experiéncia do teatro em
pessoas diagnosticadas com doenca mental ¢ de Almeida (2013) que resultou de um
encontro de um estudante finalista do Mestrado em Psicologia Clinica com o Grupo
de Teatro Terapéutico do Hospital Julio de Matos e que t€ém como objetivo dar a

conhecer os processos relacionais tipicos da dinamica quotidiana do G.T.T.HIM, para
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isso o autor elaborou um “diario de bordo”, visando, simultaneamente explorar e
identificar algumas ligagdes teoricas que estdo no seu fundamento, bem como as
abordagens psicoterapéuticas que encontram afinidades com ele, a saber: o Teatro, a
Dramaterapia; o Psicodrama; a Terapia Grupal; a Dangaterapia. Debrugando-se
também sobre os aspetos comuns que as técnicas provenientes dessas abordagens tém
com o Teatro Terapéutico, nomeadamente através do cruzamento das descrigdes do
“diario” com os estudos de Calheiros & Albuquerque (1997) sobre o GT.T. ¢ os
fatores psicoterapéuticos na psicoterapia de grupo descrito por Irvin Yalom, para
demonstrar como o Teatro Terapéutico tem um modo especifico de enfatizar alguns
desses aspetos, definindo e clarificando o seu proprio espago, enaltecendo e
expandindo de forma criativa a saude mental. No entanto este estudo, para além de
ter objetivos diferentes a esta investigagdo nao utilizou nenhum instrumento baseado

na entrevista.

3.Sintese Final

A verdade ¢ que a intervencdo teatral realizada no Girarte, apesar de ser destinada a
pessoas com experiéncia em doenga mental ndo se focou nas suas psicopatologias, mas
sim na promogao da saude e bem-estar dos participantes, algo que considero inerente a
uma pratica teatral que teve como principais metodologias: o Teatro do Oprimido,
trazido a luz por Augusto Boal, o seu processo serve para incluir o individuo na
sociedade, trabalhando com grupos de minorias e que ao estabelecer uma
comunicagdo direta e ativa entre espetadores (ou espeta-atores) e atores, gera um
dialogo na sociedade fazendo com que os individuos desenvolvam a sua
autoconsciéncia e sua importancia na comunidade; e a Improvisdo Teatral que tem
em Keith Johnstone um dos seus pais e que afirma que dois atores, quando
improvisam uma cena, estdo com uma total abertura para a relagio. E necessario estar
consciente de si e do seu corpo e estar atento ao outro e consciente da sua presenga de
forma a ndo recusar nenhuma proposta do parceiro, assim bloqueando o impulso e o
fluxo criativo emergente. A necessidade de construirem uma narrativa no momento e
em conjunto, obriga-os a estarem totalmente presentes e concentrados na tarefa. Sdo
portanto ambas metodologias que nos “obrigam” a crescer na relagdo com o outro.

De facto, se olharmos para o ponto (Cap. I, 3.) desta introdugdo, e analisarmos as
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psicoterapias com base no teatro, podemos observar elementos transversais a estas
trés formas terapéuticas, estes elementos, sdo também o tronco comum através do
qual os diretores do grupo Girarte, tentaram dotar a sua intervengao teatral de um
potencial terapéutico e transformador, os elementos sdo: A inclusdo do trabalho
corporal e movimento expressivo. O corpo ¢ parte integrante do todo que é o ser
humano e torna-se fundamental ultrapassar a ilusdo da dualidade entre corpo e mente
que tanto tem influenciado a Psicoterapia e a Psicologia em geral. O ser humano ¢
constituido por uma psique e um soma e ¢ através da interven¢do nessa dimensao
psicossomatica que o processo de intervengdo se pode desenvolver. A histdria de vida
de um individuo também se inscreve no seu corpo fisico e uma intervengao que
inclua ¢ estimule esta dimensdo do ser humano, redimensiona a relacao
terapeuta/cliente e potencia o processo terapéutico.

Segundo Leloup (2002), o corpo conta muitas histérias e em cada uma delas ha um
sentido a descobrir, como o significado dos acontecimentos. O corpo € nossa
memoria mais arcaica, nele nada ¢ esquecido. Cada acontecimento vivido deixa no
corpo uma marca profunda pois a memoria do corpo ¢ sempre muito intensa. Puffal
et al (2008) referem, através dos seus estudos, que o relaxamento e a sensibiliza¢ao
do corpo fisico, através da Arte Terapia, permitem o resgate de fatos ocorridos, o
auto-conhecimento e 0 aumento da auto-estima e da qualidade de vida.

O segundo elemento estd relacionado com a utilizagdo do poder do simbolico. No
teatro, os elementos cénicos tém uma qualidade que podemos denominar de
plasticidade. Uma sala de teatro pode transformar-se numa sala de tribunal, numa
selva tropical ou nos aposentos de um Rei. Tal plasticidade, permite que o trabalho
desenvolvido se baseie na Criatividade e Espontaneidade dos individuos. O foco é
colocado no potencial criativo e na estimulacio do imaginario de cada um,
descentrando o foco da perturbagdo mental ou dos traumas psiquicos.

O terceiro elemento esta relacionado com o, ja mencionado, potencial catartico do
teatro. O poder de transformagdo e de desenvolvimento ndao estd limitado aos
individuos que desempenham cada um dos papéis mas estende-se aos restantes
elementos que observam e partilham dessa experiéncia. Esse fator ¢ um elemento
chave de todas as terapias de grupo e fundamenta-se num principio fundamental que
¢ a empatia, a capacidade de nos colocarmos no lugar do outro e de experienciarmos

o que ele estd a experienciar unicamente através da observagao.
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Ao longo deste ano, eu, como integrante deste grupo, e assim sendo, como um
observador participante, percecionei evolu¢des ao nivel dos participantes nestes trés
elementos explanados, principalmente durante os “espagos” de ensaio. Moreno
afirmava que ndo ¢ o resultado final (se ¢ que ele existe) mas sim todo o processo pelo
qual passam os intervenientes que ¢ importante, ou ndo tenha o teatro terapéutico a
finalidade terapéutica por exceléncia. (Almeida, 2013), é um facto que o que acontece
em contextos de ensaio vai afetar todo o processo: Brook (1970, cit. in Mano, 2013),
sendo que a realizagdo de brincadeiras ou jogos que, em conjunto, proporcionam ao
grupo sentimentos de maior confianca, amizade e informalidade, produzem uma
atmosfera mais relaxada. A propria experiéncia coletiva que ¢ vivenciada tem uma
grande impacto pois os atores passam a partilhar dificuldades em comum, estdo mais
abertos uns para 0s outros e 0os proprios exercicios propostos promovem essa abertura
dos atores uns para os outros, de forma totalmente diferente (Brook, 1970, cit. in
Mano, 2013).

Porém, a construcdo de personagem também pode ter uma grande influéncia no
processo terapéutico, pois através desse processo vao ganhar mais conhecimento
sobre si proprios, sendo que como dizia Jung (2000) este processo permite ao ator
“identificar as suas mascaras socais para poder abdicar das mesmas, procurar e
desenvolver aspetos do seu inconsciente que possam ser aplicados ao personagem e
permitir que elementos da sua personalidade, que tendem a permanecer ocultos, se
possam expressar’.

Para além disto, a apresentacdo a um puablico do produto final tem igualmente um
potencial terapéutico, ja Artaud (como Brook foi um importante diretor teatral do Séc.
XX) referindo-se a potencializacdo do efeito publico do teatro, relacionando com o

<

poder terapéutico afirma: * para quem se esqueceu do poder comunicativo e do
mimetismo magico do gesto, o teatro pode reensina-lo porque um gesto traz consigo a
sua for¢a e porque de qualquer modo hé no teatro seres humanos para manifestar a
forga do gesto feito” (Artaud, 1999, cit. in Coxixo, 2012). Esta for¢a que Artaud falava
no contacto com os seres humanos na forma de ptblico ¢ particularmente importante
para a populacdo que foi alvo da intervencdo teatral no grupo “Girarte”, podendo
originar um crescimento pelo seu papel ativo na luta contra a estigmatizagao, dando lhe

um sentimento de pertenca a comunidade maior entre outros ganhos, essa coragem

para alguém estigmatizado, subir a um palco e enfrentar um publico esté relacionado
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com o fato de o ator saber (ou experienciar) que em palco esta protegido contra a
amalgama social e isso permite-lhe esse encontro e permite-lhe que arrisque, que
arrisque mais. (Mano, 2013).

De uma forma geral, pode concordar-se que a atividade desenvolvida no Girarte €, ou
pelo menos, tem um potencial terapéutico. Nos estudos que relacionaram o uso da
arte-terapia a saide mental viram emergir trés categorias principais, que tém uma
grande probabilidade de terem sido experienciados pelos participantes deste grupo de
teatro, sdo eclas: maior bem-estar psicolégico,maior qualidade de vida e¢ um
sentimento de auto-valorizagdo pela constatacdo de que aprenderam algo que ndo
sabiam ou conseguiram fazer algo que ndo pensavam conseguir (indicadores
importantes da capacidade de Recovery de um individuo).

E portanto altura de avangarmos na nossa investigagdo e tentar através da analise do
conteudo das entrevistas que realizei perceber que tipo de impacto teve a sua

participag@o neste grupo de teatro para a sua recuperagao pessoal.

Capitulo 1V: Estudo Empirico

1.Método

1.1 Delineamento:

Na revisdo de literatura que efetuei constatei uma predominancia de estudos qualitativos,
no que diz respeito aos estudos sobre arte-terapia e saide (ou doenga) mental, tal facto
ocorre, porque como relatam os seus autores este tipo de estudos baseiam-se em relatos
vivenciais que sdo muito subjetivos e dificeis de operacionalizar, a acrescentar a este
facto os estudos que encontrei tinham todos uma baixa amostra de sujeitos o que
dificulta o aparecimento de resultados significativos, como de resto observei em estudos
como o de (Odell-Miller et al,2006). Nesse sentido, decidi realizar um estudo qualitativo
com um delineamento fenomenoldgico. Os estudos fenomenologicos examinam as
experiéncias humanas através das descrigdes fornecidas pelas pessoas envolvidas. Essas
experiéncias sdo chamadas de experiéncias vividas. O objetivo dos estudos
fenomenologicos € descrever o significado que as experiéncias tém para cada individuo.

Este tipo de pesquisa ¢ usado para estudar areas em que ha pouco conhecimento
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(Donalek, 2004). Na pesquisa fenomenoldgica, os entrevistados sdo convidados a
descrever as suas experiéncias como eles as percebem. Os investigadores podem
escrever sobre as suas experiéncias, mas a informacao ¢ geralmente obtida através de
entrevistas. Para compreender a experiéncia vivida do ponto de vista do outro, o

investigador deve ter em conta as suas proprias crengas e sentimentos.

1.2 Instrumento

O instrumento utilizado foi a entrevista fenomenologica, cujos guides pelos quais me
orientei se encontram em anexo. Fenomenologicamente, os investigadores de ciéncias
humanas tendem a escolher a entrevista, devido ao seu interesse no significado do
fendmeno tal como ¢ vivido pelos outros sujeitos. Os investigadores fenomenologicos
interessam-se pela subjectividade de outras pessoas e por isso querem logicamente uma
descri¢do dessa experiéncia subjectiva. A recolha de dados de outros ¢ também uma
tentativa de descobrir um significado nas ciéncias humanas de um particular fenomeno.
Os Fenomenologistas sempre debateram pela importancia de examinar ndo s6 como um
fenémeno acontece a um sujeito individual, mas como ele estd presente na
intersubjectividade de uma comunidade (Zahavi, 2001a). Esta entrevista teve uma
estrutura semi-diretiva, para poder captar essa subjetividade, sem no entanto, permitir

que nos desviemos das questdes trazida pela investigagao.

1.3 Participantes

O Férum Socio-Ocupacional “Retiro de Alfama” tem como grupo alvo, pessoas com
doenga mental grave, tendencialmente crénica, que apresentam reduzida capacidade
relacional e de integracdo social, frequente dificuldade na estruturacio das atividades
de vida diaria e na manutengdo do espago habitacional, bem como do exercicio
profissional, este espago ¢ frequentado por cerca de 30 utentes da G.I.R.A, a minha
populacdo-alvo foram os utentes deste Forum que faziam parte do grupo de teatro
“Girarte” e que o frequentavam a mais de um ano, assim como 0s
diretores/encenadores deste mesmo grupo.

A escolha da amostra ocorreu de uma forma intencional, sendo que dos 7 elementos

que frequentavam o grupo a mais de um ano, pretendi escolher aqueles que
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representassem melhor a populagdo na sua heterogeneidade de diagnosticos (2
diagnésticados com esquizofrenia e 2 com depressdo severa), de sexo ¢ de idade
(dos 36 aos 77) tive também especial cuidado de escolher os elementos que
considerei terem as melhores capacidades comunicativas (de forma verbal) e de
insight.

A amostra foi assim composta por 6 participantes do grupo de teatro com a seguinte

caracterizacao:

Caracteriza¢do | Fun¢ao Sexo Idade Tempo no
Girarte

X1 Diretor Masculino 31 1 ano e varios
meses (nao
continuos)

X2 Diretor Masculino 30 2 anos (com
uma pequena
paragem)

Y1 Ator Masculino 36 1 ano

Y2 Atriz Feminino 43 2 anos

Y3 Atriz Feminino 77 2 anos

Y4 Atriz Feminino 69 2 anos

1.4 Procedimento

Apo6s dois anos de implementacdo do grupo de teatro no GI.R.A e tendo como fim
investigar as vivéncias subjetivas dos seus participantes, desloquei-me ao Foérum
Sécio-Ocupacional para realizar 5 das 6 entrevistas, tendo a outra sido feita no
I.S.P.A -Instituto Universitario a um dos diretores/encenadores do grupo por motivos de
facilidade para o entrevistado. As entrevistas foram realizadas em locais tranquilos e
tiveram uma durac¢do de cerca de 45 minutos. Antes das entrevistas foi entregue aos 6
participantes deste estudo um consentimento informado e usado o guido (em anexo)
para me dar um fio condutor da nossa conversa, de seguida foi feita a analise de
conteudo que permitiu analisar os temas emergentes das entrevistas que serdao cruzados
entre encenadores/diretores e utentes/atores nalgumas categorias, a respeito deste
assunto Silverman (2001) diz que na analise de conteudo, os investigadores estabelecem
algumas categorias ¢ depois contam o nimero de instancias que pertencem a cada
categoria. O requerimento crucial € que cada categoria seja suficientemente precisa para
permitir que diferentes coddigos cheguem ao mesmo resultado quando o mesmo “corpo”

de material ¢ examinado. Contudo, o mesmo autor refere que a base tedrica da andlise
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de contetido € pouco clara e as suas conclusdes podem ser por vezes banais € que uma
das desvantagens em esquematizar os cddigos em determinadas categorias ¢ que elas
originam tabelas conceptualmente poderosas, das quais ¢ dificil escapar, porque apesar
destas tabelas serem muito tUteis na organizacao da andlise de dados (narrativas) também
nos retiram a aten¢do das atividades ndo categorizadas. Tendo isto em conta apds uma
primeira leitura da entrevista, pretendeu-se codificar (salientar, classificar, agregar e
categorizar) trechos da entrevista transcrita, que apresento em forma de tabela e que
serdo posteriormente discutidos com as observagdes deste investigador (sempre e se, se
revelarem necessarias) que foi um observador participante dos processos e vivéncias
que aqui se investigam, na medida em que executou fungdes como diretor/encenador do
grupo ao longo do ultimo ano e meio, dado esse facto, parece-me pertinente verificar
também quais as implica¢des dessa condi¢do.

Na area da satide deve-se ao antropdlogo inglés Branislaw Malinowski a introdugdo da
observagao participante como método a utilizar nos trabalhos de campo.

A partir de entdo essa técnica passou a ser adotada pela comunidade cientifica
reconhecendo-se-lhe grandes vantagens por integrar diretamente o investigador no seio
do grupo a observar, permitindo-lhe ndo s6 conhecer e relacionar-se com aquela realidade
social, como também influenciar comportamentos do grupo (Amaro, 2004, cit in Almeida,
2013).

A insercao do investigador no meio, ao contrario do classico principio do isolamento,
faculta uma abordagem qualitativa viabilizando o reconhecimento do objeto no seu
proprio contexto. A interagdo e partilha com os sujeitos na pesquisa participante visa o
conhecimento de uma parte com o todo, e vice-versa, sendo o efeito simultaneamente
causa (Amaro, 2004, cit in Almeida, 2013).

Como outros métodos qualitativos de investigagdo, também a observagao participante
sdo0 apontados pontos positivos e negativos. Entre os primeiros aponta-se, desde logo, a
efetiva possibilidade que o observador tem de presenciar o acontecimento no momento
em que este estd a acontecer, assimilando diretamente as reagdes comportamentais dos
intervenientes (Richardson,1999, cit in Almeida, 2013); este testemunho presencial
permite ainda uma avaliagdo baseada em atitudes reais e ndo em depoimentos verbais,
sempre relativos ou faliveis, usados noutro tipo de intervengdes.

O facto de com este meio de pesquisa o investigador penetrar no proprio meio, com as

vantagens intrinsecas j& apontadas, podera contudo revelar-se prejudicial se o

-53-



investigador se deixar envolver subjetivamente nessa mesma realidade ao ponto de

abandonar a observacao objetiva que com aquela inser¢ao no grupo se pretendia obter.

2.Resultados

2.1Condigdes necessarias a aciio terapéutica

(Encenadores/Diretores)

Espaco

X1- Entdo os ensaios sdo o local de encontro ndo ¢? No fundo
sd0 a estrutura espago-temporal onde o grupo se encontra, tém
essa possibilidade de previsibilidade que € importante para esta
e para outras populacdes, saberem o local e a hora exata por
antecipacao do compromisso que eles t€ém

Aqui-e-Agora

X1- o foco € na projecao do individuo do aqui e agora para o
futuro

Quadrol

2.2 Objetivos do grupo
(Encenadores/Diretores)

Desenvolvimento
cognitivo

X1-o trabalho nestes dois anos, incidiu bastante sobre a
estimulagdo de algumas capacidades cognitivas (&) Atengao,
Memoria, Expressdo de emocdes, questdes da criatividade sdo
tudo aspetos que sdo cognitivos, S0 processos cognitivos, a
imaginacao, a criatividade X2- notava isso a concentracao a
aumentar a memoria, sei 14 por se lembrarem dos exercicios, das
dindmicas viu-se com as pegas, o saberem que sitio € que era

Consciéncia Corporal

X1-temos de (...) trabalhar a consciéncia corporal

Expressividade X1-trabalhamos por exemplo a capacidade de expressar

emocional emogoes

Exploracio de X1-aquilo que nds vamos fazer do ponto de vista (...) da

acontecimentos de vida | exploracdo da histdria de vida, tem a ver com o conseguirmos (...)

significativos. que a histdria de vida da pessoa seja o elemento de
criacdo(...)pode ser essa historia de vida ou um acontecimento de
vida ou uma caracteristica da vida dessa pessoa

Quadro2

2.3 Elementos presentes nos grupos de teatro com funcio terapéutica

(Encenadores/Diretores)
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Inclusao do trabalho
corporal e movimento
expressivo

X1-trabalhamos questdes da consciéncia corporal,
trabalhamos respiragao, postura, trabalhamos exercicios
especificos de autores especificos para trabalhar essas
questoes especificas.

Criatividade e
Espontaneidade

X1- se uma pessoa se sente pressionada para criar perde
completamente a sua espontaneidade e a sua capacidade
criativa (...) portanto nesse aspeto quando assumo eu a
posicao de encenador ou de lideranca do grupo, (...) tento criar
um espaco de seguranca ¢ de confiancga onde as pessoas
possam sentir que fizerem o que fizerem serd aceite e sera
acolhido.

Potencial Catartico

X1-permite essa exploracdo e essa partilha com o publico que
também ¢ bastante catartica e transformadora

X2- ndo chegou a acontecer catarse acho eu (...) ndo acredito
que tenha acontecido com todos os elementos, mas isso
também devido a especificidade de cada pessoa

Quadro3

2.4 Impacto/Ganhos

(Atores/Utentes e Encenadores/Diretores)

2.4.1 Ganhos das praticas terapéuticas

Maior percecao de
controlo

X1- acho que o momento de partilha com o publico também
vai dar em doses suportaveis e controlaveis uma ansiedade
que vai ser importante e vai ser benéfica para os elementos
neste caso do Girarte, porque estdo num ambiente seguro (...)
portanto existe todo um controlo dessa ansiedade que permite
que ela ndo seja exacerbada e ndo tome proporgdes que eles
ndo possam digerir, portanto nesse aspeto acho que também
contribui muito para a evolugdo deles e também para essa
frustra¢@o necessaria para o desenvolvimento.

Y2-aquilo mexia assim um bocado, mas depois (...) até que
comecei-me a habituar e depois comegou normalmente, até ja
tinha vontade de rir. (referindo-se as apresentacoes)

Y3-era pensar se eu comego para aqui a gaguejar ou fagco uma
asneira ou qualquer coisa, mas depois na atuacdo isso
passava-me e até sair passava-me

Y4-este teatro (...) compensa-me fico menos nervosa, fico
mais calma (&) ajudou a controlar as emogodes

Construcio de um
sentido de self
(auto-imagem/auto-conh
ecimento)

X1-0 processo de criagdo teatral ¢ um processo de
auto-conhecimento

Y1-Senti-me bem, senti-me mais a vontade, mais Y1

Y3-nao era um esfor¢o que fizesse (...) as vezes penso nisso €
até me admiro comigo mesma

Expressiao

X1- s6 o facto de eles conseguirem identificar melhor as
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emocdes que estdo a sentir e como as devem expressar e
como ¢ que elas sdo expressas através da linguagem verbal e
nao-verbal.

Y1-com uma boa expressao, uma expressao positiva
(referindo-se a apresentacao de pecas)

Y2-cu andava sempre encolhida, mas os exercicios que nos
tinhamos que andar de um lado para o outro fez com que eu
me sentisse mais a vontade nos movimentos

Y3-saiu-me espontaneamente € ndo me custou nada
Y4-Fez-me bem (...) corporalmente, nos gestos em a gente
falar a gente dizer, a gente rimos

Transformacao da
experiéncia de doenca

X1-onde a protagonista trabalhou questdes de estigma e de
preconceito, que tinham a ver com algo que faz parte da vida
pessoal dela, nesse aspeto acho que permitiu ela confrontar-se
e trabalhar num ambiente seguro com essa questao (...)
portanto acho que lhe permitiu trabalhar uma situagao onde
ela se sentiu excluida socialmente.

Y2-teatro como terapia pode ser perfeitamente possivel € uma
boa terapia, porque a pessoa ao representar, ndo esta so a
representar aquilo que vem a cabega, s6 conversa, porque
aquilo que vem l4 do inconsciente sai pelos gestos, pelos
movimentos

Y3-no teatro eu nao penso em nada dos problemas da minha
vida

Ganho de um sentido
de finalidade

Y2- Ja fui buscar algumas coisas que aprendi no teatro para
aplicar no dia-a-dia

Y4-entrei em panico mesmo, faltou-me a respiragao e tudo e
depois para ficar mais descontraida comecei... (faz o exercicio
de respiragdo que aprendeu no teatro)...faz muito bem

Construcao de apoio
social

X2-esta coisa da entre ajuda do grupo, agora também tinha
muita curiosidade de perceber como ¢ que era num contexto
exterior, em situagdes de vida diarias se houve melhorias ¢
reflexos, mas dentro do grupo sim.

Y3-quando ia para escola, ia para escola sempre assim (faz
sinal de medo) enfrentar as professoras, ¢ isso...ndo sei se me
faco compreender, ou quando ia trabalhar também enquanto
ndo tomava assim confianca com os colegas (...) também
sentia (...) € no teatro nunca senti isso (...) essa ansiedade.

Y4- éramos muito camaradas uns com os outros (&) NoOs
ajuda-mo-nos uns aos outros

Quadro4

2.4.2 Outros ganhos das terapias ocupacionais
(Atores/Utentes e Encenadores/Diretores)
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Satde (Qualidade de Y1-eu estava sempre a dormir, em baixo e ndo sei qué, e
vida) agora nao digo que estou melhor, mas estou mais ou menos
melhor, foi isso € que mudou (&) Trouxe-me mais qualidade
de vida

Y4-A mim pessoalmente, ajudou-me muito na minha satde

Bem-estar psicologico X2-preocupa-me sempre muito o bem-estar nos ambientes
(Alegria/Satisfacao) Y1-foi alegre, foi uma coisa boa

Y3-Na altura do teatro (...) Sinto-me bem.

Y4- Senti-me bem, ¢ uma terapia, faz descontrair (&) Fez-me
bem (...) psicologicamente (&) fico mais alegre, tenho mais
gosto pela casa

Ressignificacio de si X1-Acredito que esta metodologia transforma a forma como
(Oportunidade de se eles se vém como seres humanos, mais do que pessoas com
exibirem como artistas) doenga mental, acho que ressignifica a forma como eles se

vém enquanto seres humanos

Y3- dizem que eu que interpreto bem (...) Parecia eu que
aquilo para mim ja tinha sido...era uma coisa que eu estava
habituada.

Y4 - eu admirei-me de fazer teatro com esta idade

Novas aprendizagens Y1-aprendi coisas novas com pessoas de varias idades
(auto-valorizagao) Y2-aprendi gostei das aprender e queria aprender mais
Y3-Sim aprendi, que eu até estou admirada

Quadro5

2.5 Impacto para a vida

(Atores/Utentes e Encenadores/Diretores)

Esperanca X2-acho que deu-lhes alento

Y1-foi uma coisa onde fui ao fundo do tunel buscar uma luz,
para reacender

Auto-identidade Y1-sinto-me mais a vontade mais Y1
Auto-i tual \ .
gutﬁrz)lmagem atiate Y2- o andar a vontade na rua fez com que eu (...) sentisse

mais (...) confianga em mim

Ter um sentido na vida | X2-a motivacdo intrinseca varia sempre um pouco consoante
(Objetivos e metas de

vida) a idade, mas falando deste grupo concretamente, acho que

sim, eu acho que deu motivacgao.

Y4-Motivagdes, eu sinto a personagem, motiva-me, entao
vivo muito, fazer o melhor possivel e agora ndo sei, eu vou
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amanha

Maior Autonomia

X1- ja reconhecemos neles a capacidade para eles proprios se
tornarem nossos auxiliares, trabalhando com outros grupos a
ensinar os exercicios e tudo mais

Y2 -Eu as vezes vejo me a pensar nalguns problemas e tenho
pensado, mas se eu no teatro dizia isto assim (...) porque eu na
minha vida real ndo posso fazer desta maneira também, nao
fago igual porque ndo posso fazer igual, mas posso fazer
pouco mais ou menos igual.

Y4-estou mais disponivel para resolver os problemas, em casa

ja faco os exercicios que faco no teatro

Responsabilidade
Social (Capacidade de
assumir responsabilidade
pela sua propria vida)

Y1-Conto melhor o dinheiro (estd relacionado com a
personagem que desempenhou na peca Os Passos da (in)
diferenga)

Sentimento de pertenca
a comunidade

X1- tem uma vertente de integracdo comunitéria, porque estao
a expor o trabalho deles, estdo a mostrar as suas capacidades
criativas e apresentado e partilhando isso com a comunidade
em que eles estdo inseridos vai obviamente destruir
preconceitos e estigmas € aproximar estas pessoas da
comunidade.

Y1-eu fiz pessoas rirem (...) foi simpdtico, estivemos em
sitios bonitos e as pessoas conviveram, bateram palmas.

Melhores Y1- na maneira de falar, na maneira de ser, na maneira de
relacionamentos conversar, na maneira de falar numa boa causa (...) ajudou-me
interpessoais muito, nessa area ajudou-me imenso

Quadro 6

2.6 Influéncias desse impacto
(Atores/Utentes e Encenadores/Diretores)

Ensaio (Processo)

X2- Nao dé para cultivar aquela coisa de eu dou ensaio, este € 0
meu ensaio, ¢ 0 meu conhecimento, eu estou a distribuir o meu
conhecimento e vocés tém de se adaptar a mim, acho que aqui €
assim a grande diferenca.

Y3- nunca tinha assistido a ensaios nem nada dessas coisas ¢

como ¢ que eu enfrentei normalmente.

Apresentacoes dos

produtos finais

X1-a parte de partilha com o publico ¢ uma grande
oportunidade de evolugdo, tanto para o ator como para o
grupo.

X2-ver o grupo a vontade com outras pessoas com uma
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exigéncia que ¢ momentanea e que sO acontece ali, esta
possibilidade de vivénciarem esta coisa de...esta energia que se
sente que ¢ muito especial e especifica.

Y1-a peca correu bem, o palco estava com boa gente(...)e
todos no fim bateram palmas e foi um prazer.

Y2- Foi uma boa experiéncia

Y4-comove-me muito os aplausos, fiquei feliz, porque deram
muitos aplausos e compreenderam o que estavamos a fazer.
(&) teve muito bem encenado, estavamos todos muito bem,
correu tudo bem, as pessoas compreenderam o que estdvamos
a fazer(...)era um palco, era estarmos num palco(...)entrei,
olhei para o publico, fiquei um bocadinho assustada, mas
depois compds-me.

Diretores/Direcao

X1-quando assumo eu a posi¢do de encenador ou de lideranca
do grupo, procuro criar uma relagdo o mais equivalente
possivel com os atores, tento criar um espago de seguranca e
de confianca onde as pessoas possam sentir que fizerem o que
fizerem sera aceite e serd acolhido.

X2-Com eles ndo d4 mesmo para criares uma mascara como
diretor do grupo nao €?

Y3- pessoas de bom relacionamento, pessoas de ajudar, de
amizade pronto, ndo eram aquelas pessoas autoritarias e
exigentes, ndo eram, nunca foram, pelo menos eu nunca senti
1ss0, nunca os senti autoritarios, nem exigentes,

Y3- trabalhei com vocés, gostei muito, trouxe-me mais
alegria a minha vida, trouxe-me mais paciéncia, mais isto, isto
e aquilo e correu tudo bem

Y4-compreendem-nos e atingem o nosso pensamento, depois

melhoramos.

Grupo

X1-¢ a criagdo de um grupo, um espago de confianga ¢ de
partilha onde cada individuo se sente a vontade, para expor as
suas questdes e para as trabalhar, entdo a criagdo do grupo ¢
fundamental (...) questdes como trabalhar-se a confianca,
trabalhar-se a interagdo e a comunica¢do entre os diferentes
elementos ¢ fulcral no trabalho.

Y1-Foi uma boa convivéncia

Y3-gostei do grupo, porque ndo me sentia...comparei-o com o
ir para a escola, estava a nervosa quando ia e para o teatro nao
ou mesmo quando estava a trabalhar, sentia-me nervosa, mas
no teatro nunca me senti.

Y4-Para ja temos que estar bem com todos, porque se ndo um
puxa para aqui € o outro puxa para “acoli”

Quadro 7

2.7 Recovery
(Atores/Utentes)
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Recovery | Recovery Auto- | Y1-deu para modificar a minha vida e modificar
(Ressignif | psicologico | conhe | aquilo que eu sou (auto-conhecimento ganho pela
icagao ou cimen | personagem)
superacao to Y3-Fiquei admirada comigo mesma, como € que eu
de efeitos no teatro sou uma pessoa totalmente diferente.
ligados a
doenga Auto- | Y1-senti-me mais a vontade
mental expre | Y2-eu andava sempre encolhida, mas os exercicios
(ex: ssdo | que nos tinhamos que andar de um lado para o outro
estigma, fez com que eu me sentisse mais a vontade nos
pobreza, movimentos (também em expressao)
desempreg
o, Recovery Rela¢ | Y1- na maneira de falar, na maneira de ser, na
isolament | social oes maneira de conversar, na maneira de falar numa boa
o social, causa (...) ajudou-me muito, nessa area ajudou-me
perda de imenso. (também em relagdes interpessoais)
um papel
social, Identi | Y1-.0 Y1 que conheceu e o Y1 que conhece tém duas
perda do dade | faces, uma face foi quando veio aqui e eu estava
sentido de social | sempre a dormir, em baixo e nao sei qué, e agora nao
vida) digo que estou melhor, mas estou mais ou menos
melhor
Y3- dizem que eu que interpreto bem (...) Parecia eu
que aquilo para mim j4 tinha sido...era uma coisa que
eu estava habituada. (também em ressignificassGes de
si)
Y4 - eu admirei-me de fazer teatro com esta idade
(também em ressignificassdes de si)
Quadro 8
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Discussao de resultados

Antes de iniciar a analise e discussao dos resultados, ¢ importante que se saiba que
iniciei esta investigagdo com as entrevistas, o seu guido ¢ obviamente baseado na
minha revisdo de literatura, contudo, tendo realizado as categorias presentes nos
resultados da andlise as narrativas resultantes das entrevistas realizadas aos
participantes desta investigagdo, elas, as entrevistas, foram feitas de modo a poder
abordar varios assuntos de relevancia e por isto, para além da tentativa de encontrar
experiéncias vivenciais da atividade teatral e seu impacto na vida e na capacidade
de Recovery dos utentes/atores participantes foi também recolhido material sobre a
sua historia de vida, que usarei na discussdo da analise de resultados, se necessario ao
enquadramento do leitor.

Assim sendo, relativamente a andlise de resultados propriamente dita a minha
primeira andlise foi feita no sentido de perceber se as entrevistas feitas aos
Encenadores/Diretores continham dados que pudessem constatar a presenca de
narrativas sobre o ponto Condig¢des necessarias a acdo terapéutica (Cap. 11, 2.3), no
quadro 1, podemos observar que ¢ o encenador X1 a abordar estes aspetos, ele
refere-se aos ensaios como “0 local de encontro” e o que oferece uma “estrutura
espaco-temporal” ligando assim desta forma as duas condi¢des que pretendia
investigar, destacando ainda a importancia da previsibilidade destas duas condi¢des
no que a este tipo de populacdo diz respeito, acrescenta ainda, em relacdo ao
Aqui-e-Agora que o foco desta condigdo “é na projecao do individuo do aqui e agora
para o futuro”, na minha opinido, o X1 refere-se de forma particular aos ensaios por
serem, ao contrario dos espagos ¢ momentos de apresentacdo dos produtos finais,
aquele que o diretor/terapeuta pode controlar e ressalva que a importincia da
presenca das condi¢des espago e tempo orientados na logica do Aqui-e-Agora sdo
necessarias a orientacdo para o futuro dos atores/utentes. Em relacdo ao ponto
abordado no Cap III, 1.8.2; que diz respeito aos objetivos dos diretores/encenadores
para os atores/utentes deste grupo de teatro, o “Girarte”, aparecem nas narrativas dos
encenadores/diretores alusdes a esses mesmos objetivos, em relacdo ao objetivo de
Desenvolvimento cognitivo, X1 diz-nos que o trabalho dos dois anos de atividade do
grupo ““ incidiu bastante sobre a estimulacdo de algumas capacidades cognitivas™,

justificando na resposta & pergunta “quais sdo as grandes diferengas em trabalhar,
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neste caso com um grupo de estudantes e um grupo com experiéncia em doenga
mental?” com afirmagdo “nesta populacdo em especifico e neste grupo que séo
doentes diagnosticados a muitas décadas, com muitas décadas de toma de
medicacao, existe um défice cognitivo e existe uma perda de capacidades cognitivas”,
J& X2 da-nos a sua observacdo sobre o beneficio da intervencdo realizada nessa area
cognitiva, dizendo “notava isso a concentra¢cdo a aumentar a memoria, sei la por se
lembrarem dos exercicios, das dinamicas viu-se com as pecas, 0 saberem que sitio é
que era”. Contudo X1 quando inquirido sobre que areas se trabalhava ao nivel
intelectual/mental dos participantes, responde ‘““Atencdo, Memdria, Expressdo de
emocdes, questbes da criatividade sdo tudo aspetos que sdo cognitivos, sdo
processos cognitivos, a imaginacdo, a criatividade” avaliando a Expressividade
emocional, outro dos objetivos do grupo, como fazendo parte do objetivo
Desenvolvimento cognitivo, fazendo assim perceber que os objetivos propostos para o
grupo sao alcangados de forma simultanea. De qualquer forma X1 refere também que
o grupo trabalha “ a capacidade de expressar emog¢des” que decidi categorizar no
objetivo Expressividade emocional, no objetivo Consciéncia Corporal ¢ referido esse
foco em “temos de (...) trabalhar a consciéncia corporal” que se encontra também
interligado aos outros dois objetivos, o quarto objetivo do Quadro 2, Exploragéo de
acontecimentos de vida significativos, que ¢ especialmente importante numa
intervencdo terapéutica com esta populacdo, ¢ usado como elemento de criagdo do
produto artistico como nos diz o X1 ““aquilo que nés vamos fazer (...) tem a ver com o
conseguirmos (...) que a historia de vida da pessoa seja o elemento de criacdo” ao
contrario do que acontece no Psicodrama ou Dramaterapia onde esses
acontecimentos de vida poderao ser usados de forma direta na dramatizagcdo. Acerca
deste topico sobre as psicoterapias com uma base teatral e os elementos comuns a
estas referidos no Cap. I1I, 3., em relacdo ao elemento Inclusdo do trabalho corporal
e movimento expressivo X1 refere que este clemento pretende que se trabalhe
questdes da consciéncia corporal, respiragdo e postura, sendo mais especifico em
relacdo as areas trabalhadas, mas que de resto j4 foram tidas em conta na minha
analise aos Objetivos do grupo, em relacdo aos elementos da Criatividade e

Espontaneidade, referindo-se ao seu estilo de diregdo, o X1 afirma em ““ se uma
pessoa se sente pressionada para criar perde completamente a sua espontaneidade e

a sua capacidade criativa (...) portanto nesse aspeto quando assumo eu a posi¢ao de
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encenador ou de lideranca do grupo, (...) tento criar um espaco de seguranca e de
confianca onde as pessoas possam sentir que fizerem o que fizerem sera aceite e sera
acolhido.” que os sentimentos de seguranga ¢ confianca dos atores sdo as condig¢des
fundamentais ao desenvolvimento destes elementos, em relagcdo ao terceiro elemento
do Quadro 3, o Potencial Catartico, o X1, referindo-se aos ganhos da partilha de um
produto final com um publico diz que essa partilha “é bastante catartica e
transformadora”, contudo o X2 referindo-se ao impacto emocional que possa ter
provocado a intervencgdo teatral nos participantes te duvidas se chegou a acontecer
catarse, referindo que tem duvidas *““‘que tenha acontecido com todos os elementos,
mas isso também devido a especificidade de cada pessoa”, como observador
participante devo acrescentar que também eu tenho diividas em relagdo a ocorréncia de
catarse em todos os participantes (foram essa e outras questdes que me levaram a esta
investigagdo), contudo concordo com o X1 que as partilhas com o publico foram no
caso do “Girarte”, os momentos em que esse potencial mais se revelou como dizia
Krist em (Courtney, 2013) na promog¢ao de ambos “descarga e controlo”.

Em relagdo a 2° parte desta analise, e aquela que pretendia responder a questdo de
investigacdo sobre qual seria o impacto causado nos participantes apos esta
experiéncia teatral, resolvi analisar as narrativas de diretores/encenadores e
atores/utentes, pretendendo (sempre que possivel) criar elos de ligagdo nas tematicas
abordadas pelos participantes, para criar as categorias de impacto nas praticas
terapéuticas recorri a revisdo de literatura de Perruzza e Kinsella (2010) que
apresentaram seis resultados principais presentes na pratica terapéutica da ocupacao
em artes criativas e que sdo entdo as categorias presentes no quadro 4, em Maior
percecdo de controlo, a atriz/utente Y2 referindo-se as apresentagdes da peca de
Teatro-Forum “Os Passos da (in) diferenga” onde ela protagonizava cenas onde era
estigmatizada pelos outros, diz “aquilo mexia assim um bocado, mas depois (...) até
que comecei-me a habituar e depois comecou normalmente, até ja tinha vontade de
rir” percecionando um controlo crescente nos sentimentos provocados pela interagdo
com o publico na interpretacdo da sua personagem, também Y3 referindo-se as suas
atuagdes perceciona o efeito da partilha com o publico como benéfico ao controlo das
suas ansiedades e medos, sobre isto X1 refere que acha que o momento de partilha
com o publico vai dar em doses suportaveis e controlaveis uma ansiedade que vai ser

importante e benéfica para os elementos do Girarte, por estarem num ambiente
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seguro ¢ diz ainda que esse facto ““contribui muito para a evolugdo deles e também
para essa frustracdo necessaria para o desenvolvimento.” A participante Y4 vé o
impacto de toda a atividade como sendo positiva para este ponto em “este teatro (...)
compensa-me fico menos nervosa, fico mais calma” ¢ em “ajudou a controlar as
emocdes”. Em relagdo ao impacto na Construcdo de um self ligado as questdes da
auto-imagem e do auto-conhecimento, Y3 referindo-se as suas experiéncias nos
ensaios diz “ndo era um esforco que fizesse (...) as vezes penso nisso e até me admiro
comigo mesma”, levando-me a crer que a sua auto-imagem saiu reforgada das suas
experiéncias influenciando a constru¢do do seu sentido de self, de forma mais
peremtoria Y1 diz “...senti-me mais a vontade, mais ‘eu’” relatando a sua vivéncia
em relacao a sua expressao nos ensaios. Esta possibilidade do teatro ser uma via para
um maior auto-conhecimento ¢ também corroborada por X1 dizendo que ““0 processo
de criagdo teatral € um processo de auto-conhecimento”. No ponto seguinte relativo
a Expressdo X1 entende como um ganho o simples facto dos participantes do
‘Girarte’ ““conseguirem identificar melhor as emocGes que estdo a sentir e como as
devem expressar e como € que elas sdo expressas através da linguagem verbal e
ndo-verbal.” De facto existe correspondéncia dos participantes neste ponto, Y1
considera que a apresentagdo das performances que realizou tiveram “uma boa
expressao, uma expressao positiva”, também em relagdo as apresentagdes Y3 diz que
a sua performance lhe saiu espontanecamente, mas as referéncia mais claras em
relagdo ao impacto positivo desta categoria sdo de Y2 que diz que “andava sempre
encolhida, mas os exercicios que nos tinhamos que andar de um lado para o outro fez
com que eu me sentisse mais a vontade nos movimentos” e da Y4 ao dizer que o
teatro lhe fez bem “...corporalmente, nos gestos em a gente falar a gente dizer, a
gente rimos”.

Na categoria Transformacgéo da experiéncia de doenga, X1 aponta o facto de na peca
“Os Passos da (in) diferenga” a protagonista ter trabalhado “questdes de estigma e de
preconceito, que tinham a ver com algo que faz parte da vida pessoal dela...” e
acredita (tal como eu) que isso ““lhe permitiu trabalhar uma situacdo onde ela se
sentiu excluida socialmente.””, que pode na minha opinido ter-lhe transformado a
experiéncia de doenca, sendo que esta protagonista, apresentava uma personagem
com um problema de surdez (que a utente Y2 também tinha) e era confrontada com

as opinides e agdes vindas do publico relacionadas a esta problematica, Y3 aponta
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para um transforma¢d@o momentanea, ocorrida apenas durante o decorrer da atividade
ao dizer ’no teatro eu ndo penso em nada dos problemas da minha vida™. Por seu
lado Y2 perceciona este potencial transformativo do teatro, alegando que para ela
o “teatro como terapia pode ser perfeitamente possivel e uma boa terapia, porque a
pessoa ao representar, ndo esta s6 a representar aquilo que vem a cabeca, s6
conversa, porque aquilo que vem la do inconsciente sai pelos gestos, pelos
movimentos”, entendendo assim, na interpretagdo que eu fago das palavras dela, o
teatro como um elemento libertador da experiéncia de doenca. Em relagdo a categoria
Ganho de um sentido de finalidade Y2 refere que ja foi buscar aprendizagens
realizadas no teatro para aplicar no dia-a-dia, demonstrando assim ter um sentido de
finalidade para as suas aprendizagens teatrais e Y4 relata mesmo um episddio da sua
vida onde essas aprendizagens lhe foram uteis, dando-lhes uma finalidade de auxilio
a um momento de panico em “entrei em panico mesmo, faltou-me a respiragao e tudo
e depois para ficar mais descontraida comecei... (faz o exercicio de respiracdo que
aprendeu no teatro)...faz muito bem”. A ultima categoria deste quadro 4 tem a ver
com a Construgdo de apoio social, a este respeito, tal como eu, também X2 revela
curiosidade em perceber se a entre ajuda que confirma existir no grupo teve reflexos
ou representou melhorias num contexto exterior, contudo os dados desta categoria
apontam para a constru¢do desse apoio social no grupo de teatro, a Y3 quando
questionada sobre a influéncia dos diretores no processo terapéutico, faz uma
analogia com outros grupos sociais (escola e trabalho) onde se sentia ansiosa até
ganhar mais confianga e refere que no teatro ndo sentia isso, sentindo-se mais
apoiada (interpreto eu). Ja Y4, referindo-se ao grupo diz “éramos muito camaradas
uns com 0s outros™ e reforga de forma ainda mais clara “N0Os ajuda-mo-nos uns aos
outros”. No quadro 5 reuni outros possiveis ganhos descritos ao longo da literatura
que me pareceram importantes acrescentar aos referidos no quadro 4, na categoria
que esquematizei como estando relacionada com uma experiéncia de melhoria da
Saude e/ou da Qualidade de vida o Y1 refere ter sentido mudancas em “eu estava
sempre a dormir, em baixo e ndo sei qué, e agora ndo digo que estou melhor, mas
estou mais ou menos melhor, foi isso € que mudou “ ao explicar as mudangas sentidas
ao comparar o antes e o depois da sua participagdo na atividade teatral diz também de
forma clara “Trouxe-me mais qualidade de vida” a Y4 é quem afirma ”A mim

pessoalmente, ajudou-me muito na minha saude” nao deixando davidas em relagado
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ao impacto que o teatro teve nela.

Em relagdo a categoria Bem-estar psicolégico a qual acrescentei Alegria/Satisfacéo
Y4 realga bem este ganho ao longo da sua narrativa em ““Senti-me bem, é uma
terapia, faz descontrair” em “Fez-me bem (...) psicologicamente” e em ““fico mais
alegre, tenho mais gosto pela casa” relatando uma experiéncia de alegria que se
transportava para outros espacgos a Y3 diz que na altura do teatro se sente bem e o Y1
diz que o teatro “ foi alegre, foi uma coisa boa” o diretor (terapeuta) X2 afirma que
esta ¢ uma preocupagdo dele em “‘preocupa-me sempre muito o bem-estar nos
ambientes”. Em relag@o a categoria Ressignificagéo de si, em que quis enfatizar um
dos ganhos caracteristicos das terapias ocupacionais artisticas que esta evidenciada na
literatura como Oportunidade de se exibirem como artistas. A respeito deste assunto,
a opinido do diretor (terapeuta) X1 ¢ que a metodologia de teatro aplicada
*“ transforma a forma como eles se vém como seres humanos, mais do que pessoas
com doenca mental, acho que ressignifica a forma como eles se vém enquanto seres
humanos”. Esta Oportunidade de se exibirem como artistas esta retratada nas
narrativas de Y3 ““dizem que eu que interpreto bem(...) Parecia eu que aquilo para
mim j& tinha sido...era uma coisa que eu estava habituada” e na admiragao revelada
pela Y4 em “eu admirei-me de fazer teatro com esta idade”, no que concerne a
categoria Novas aprendizagens, também referente ao seu sentimento de
auto-valorizacao, os dados sdo claros Y3 refere que estd admirada por ter aprendido
(possivelmente também pela sua idade) a Y2 refere “aprendi gostei das aprender e
queria aprender mais” e Y1 ressalva o facto de ter aprendido coisas novas com
pessoas de varias idades.

Das categorias presentes no quadro 6, 4 foram retiradas de Slade (2011) e do Modelo
de Recuperacdo Pessoal que o autor apresenta, modelo esse seguido pelos
profissionais do GI.R.A. e que permitem verificar se a atividade teatral tem impacto
no sucesso da aplicagdo desse modelo, estes dominios da recuperagdo que emergem
dos relatos de pessoas que vivenciaram a doenca mental sdo: Esperanca;
Auto-identidade (Auto-imagem atual e futura); Ter um sentido na vida (Objetivos e
metas de vida) e Responsabilidade Social (Capacidade de assumir responsabilidade
pela sua prépria vida) as quais decidi acrescentar Maior Autonomia e Melhores
relacionamentos interpessoais que sdo os principais objetivos do Forum

socio-ocupacional que frequentam e ainda Sentimento de pertenga a comunidade
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sendo este um dos principais objetivos dos projetos do ‘Girarte’ (Cap.IIl, 1.8) , para
poder verificar também de uma forma mais geral, qual o impacto da atividade teatral
na vida dos seus participantes. Em relacdo a Esperanca o X2 refere que acha que a
atividade lhe deu alento, o Y1 é o inico a encaixar nesta categoria ao dizer ’foi uma
coisa onde fui ao fundo do tdnel buscar uma luz, para reacender”. Acerca da
atividade teatral realizada, na categoria Auto-identidade o Y1 refere sentir-se mais a
vontade, mais ele proprio e a Y2 relata que o andar a vontade na rua foi algo que a
fez sentir mais confian¢a em si, em relacdo a categoria Ter um sentido na vida, ndo
houve uma grande correspondéncia ao que os objetivos e metas de vida concerne, a
idade avangada pode ser um dos fatores explicativos deste facto como explica o
X2 ”a motivagao intrinseca varia sempre um pouco consoante a idade, mas falando
deste grupo concretamente, acho que sim, eu acho que deu motivagdo.”, X2 acha que
a atividade teatral lhes deu motivacdo (importante fator para construir um sentido de
vida) e em relagdo a este topico a motivacao parece estar canalizada para a atividade
em si como relata a Y4 em ’Motivacdes, eu sinto a personagem, motiva-me, entao
vivo muito, fazer o melhor possivel e agora néo sei, eu vou amanhd”. Na categoria
Maior Autonomia o X1 reconhece nos participantes uma maior autonomia ao dizer
“j& reconhecemos neles a capacidade para eles proprios se tornarem nossos
auxiliares, trabalhando com outros grupos a ensinar os exercicios e tudo mais™ e
podemos ver uma correspondéncia positiva a esta afirmacao dos atores/utentes Y2
quando diz que ao pensar nalguns problemas verifica que pode usar a maneira como
agia no teatro e transporta-la para a sua vida real embora saiba que ndo pode agir da
mesma forma e Y4 ao afirmar ’estou mais disponivel para resolver os problemas, em
casa ja faco os exercicios que faco no teatro” revelando-se autonoma também pela
forma como usa os exercicios em casa € como se sente mais disponivel para resolver
os seus problemas, para a categoria Responsabilidade Social o unico dado encontrado
¢ de Y1 na afirmacdo Conto melhor o dinheiro” que esta relacionado com a
personagem que desempenhou na peca “Os Passos da (in)diferenga” onde o seu
personagem pedia dinheiro a personagem que fazia de sua irma e que nao tinha muito
dinheiro também, sobre a categoria Sentimento de pertenca & comunidade, X1
ressalva a sua importéncia explicando “tem uma vertente de integracdo comunitéria,
porgue estao a expor o trabalho deles, estdo a mostrar as suas capacidades criativas

e apresentado e partilhando isso com a comunidade em que eles estdo inseridos vai
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obviamente destruir preconceitos e estigmas e aproximar estas pessoas da
comunidade™ Esta afirmac¢do contudo encontra apenas alguma correspondéncia na
narrativa de Y1 ’eu fiz pessoas rirem(...) foi simpético, estivemos em sitios bonitos e
as pessoas conviveram, bateram palmas.”. Na categoria Melhores relacionamentos
interpessoais ¢ também na narrativa de Y1 que encontro dados sobre o impacto do
teatro nos relacionamentos interpessoais quando ele diz ““na maneira de falar, na
maneira de ser, na maneira de conversar, na maneira de falar numa boa causa(...)
ajudou-me muito, nessa area ajudou-me imenso”’.

O quadro 7 pretende perceber de que forma as categorias Ensaio (Processo);
Apresentacdes dos produtos finais ¢ Diretores/Dire¢do;Grupo influenciaram o
impacto constatado nos pontos anteriores (Cap.IV, 2.5 e 2.6). Em relagdo a categoria
Ensaio (Processo) o X2 diz que ““N&o d& para cultivar aquela coisa de eu dou ensaio,
este € 0 meu ensaio, é o meu conhecimento, eu estou a distribuir o meu conhecimento e
vocés tém de se adaptar a mim, acho que aqui é assim a grande diferenca.”, afirmando
que com este tipo de populagdao deve haver uma grande capacidade de adaptacao pelo
facilitador dos ensaios, Y3 expressa admiragdo pela forma como encarou os ensaios
quando diz “nunca tinha assistido a ensaios nem nada dessas coisas e como € que eu
enfrentei normalmente” Na categoria Apresentacfes dos produtos finais o
diretor/encenador X1 real¢a que ’a parte de partilha com o publico é uma grande
oportunidade de evolucéo, tanto para o ator como para 0 grupo.” e 0 X2 retrata a
experiéncia das apresentacdes como tendo uma energia especial em”... esta
possibilidade de vivenciarem esta coisa de...esta energia que se sente que € muito
especial e especifica™. Os atores confirmam esta afirmagdo relatando experiéncias
muito positivas como ’a peca correu bem, o palco estava com boa gente (...) e todos
no fim bateram palmas e foi um prazer.”, afirmag¢do de Y1 ou ““Foi uma boa
experiéncia” de Y2 ou ainda ’comove-me muito os aplausos, fiquei feliz, porque
deram muitos aplausos e compreenderam o que estdvamos a fazer.”” descrito pela Y4.
Em relagdo a categoria Diretores/Direcéo o X1 refere ”’quando assumo eu a posi¢cao
de encenador ou de lideranga do grupo, procuro criar uma relacdo o mais
equivalente possivel com os atores, tento criar um espago de seguranca e de
confianca onde as pessoas possam sentir que fizerem o que fizerem sera aceite e sera
acolhido”. Aqui realga, para além do seu estilo de diregdo, caracteristicas

importantes para o impacto do teatro nos seu participantes como a criagdo de um
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espaco de confianga e a aceitagdo, duas das condi¢des fundamentais para Yalom
(2005) para que os grupos terapéuticos gerem um ciclo positivo de auto-refor¢o. X2
refere outras duas condi¢des-auto-revelagdo e empatia- (ja apontadas por X1 em
“...procuro criar uma relacdo o mais equivalente possivel com os atores...”) ao
afirmar que com este grupo o facilitador ndo podia criar uma méascara de diretor.

Em relagdo aos diretores, a Y3 fala sobre as qualidades dos diretores, avaliando o seu
estilo de lideranga como pouco autoritario e refere a influéncia dessa relacdo quando
diz ** ... trouxe-me mais alegria a minha vida, trouxe-me mais paciéncia, mais isto,
isto e aquilo e correu tudo bem” no mesmo sentido, Y4 sentiu-se compreendida
como podemos constatar pela sua afirmagdo ’compreendem-nos e atingem 0 NOSSO
pensamento, depois melhoramos.”. Em relagdo ao Grupo, X1 realga a importancia da
interacdo e comunicagdo entre os diferentes elementos na sua afirma¢ao “a criagao
do grupo é fundamental (...) questdes como trabalhar-se a confianca, trabalhar-se a
interacdo e a comunicacdo entre os diferentes elementos é fulcral no trabalho™
também a atriz/utente Y4 refere que tem de haver harmonia entre todos € Y1 diz-nos
que ““Foi uma boa convivéncia™. Ja Y3, na sua analogia a escola refere que gostou do
grupo porque nao se sentia nervosa ao ir para o teatro, revelando que sentia o grupo
como um espaco de seguranca e confianga. O quadro 8 foi construido tendo por base
em primeiro lugar a no¢do de Recovery apresentada em Ornelas, (2007) que diz que
o Recovery ndo implica a remissdo absoluta dos sintomas, mas a superacdo dos
efeitos de ser um paciente psiquiatrico, caracterizados como: o estigma, a pobreza, o
desemprego, o isolamento social, a perda de um papel social, a perda do senso de si
e do sentido da vida e depois a revisdo de literatura de (Van Lith et al., 2013) acerca
de arte-terapia e saide mental, com uma grande prevaléncia nos servigos de
reabilitacdo psicossocial, em que um dos temas mais investigados estava ligado ao
impacto das artes na capacidade de Recovery (o estudo mais proximo da minha
questdo de investigagdo) e cuja dimensdao mais prevalecente foi a de recuperacao
psicoldgica, seguida pela recuperacao social. As evidéncias encontradas sugerem que
o Recovery psicologico foi melhor suportado em termos de constructos pelo
auto-conhecimento, seguido pela auto-expressao, enquanto o Recovery social pelos
constructos de desenvolvimento de relacdes e de identidade social, pretendendo
assim, com este ultimo quadro realizado sé aos utentes (por, me interessarem aqui

apenas as suas experiéncias), constatar quais os impactos mais significativos da
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atividade teatral na sua capacidade de Recovery ou, em portugués no seu caminho
para a Recuperacao.

Na narrativa da Y4 o exemplo mais significativo diz respeito a categoria Identidade
social do Recovery social onde ao relatar a admira¢do por fazer teatro com a sua
idade da entender o ganho de um papel social em que a participante ndo se via; na
narrativa da Y2 o exemplo mais significativo ¢ o ““eu andava sempre encolhida, mas
0s exercicios que nos tinhamos que andar de um lado para o outro fez com que eu me
sentisse mais a vontade nos movimentos” que revela um ganho direto na sua
Auto-expressdo que influencia positivamente o seu Recovery psicol6gico. A narrativa
da Y3 permite identificar um impacto no Recovery psicoldgico através da sua
afirmagdo ’Fiquei admirada comigo mesma, como € que eu no teatro sou uma
pessoa totalmente diferente.” que revela um ganho claro ao nivel do
Auto-conhecimento e um impacto no Recovery social na sua Identidade social ao
referir ““dizem que eu que interpreto bem(...) Parecia eu que aquilo para mim ja tinha
sido...era uma coisa que eu estava habituada”. Na narrativa do Y1 encontrei material
significativo para todas as categorias, na categoria Recovery psicolégico o Y1 afirma
para a subcategoria Auto-expressao que se sentiu mais a vontade, para a subcategoria
Auto-conhecimento ¢é perentorio ao falar do auto-conhecimento que ganhou ao
interpretar a sua personagem, dizendo ’deu para modificar a minha vida e modificar
aquilo que eu sou”, na categoria Recovery social afirma em relagdo a subcategoria
Identidade social 0 Y1 que conheceu e 0 Y1 que conhece tém duas faces, uma face
foi quando veio aqui e eu estava sempre a dormir, em baixo e ndo sei qué, e agora
nao digo que estou melhor, mas estou mais ou menos melhor” revelando uma
percecdo sobre a maneira como era visto antes € depois da atividade teatral em que
participou e na subcategoria Relagdes onde refere ganhos para as suas relagdes
presentes e futuras ““na maneira de falar, na maneira de ser, na maneira de conversar,
na maneira de falar numa boa causa (...) ajudou-me muito, nessa area ajudou-me

imenso.”
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Conclusao

Parti para esta investigacdo com a finalidade de perceber quais 0s impactos causados
pela participacdo no grupo de teatro Girarte, na vida e na capacidade de Recovery (ou
recuperagao pessoal) dos seus participantes. Para atender a este objetivo, iniciei uma
viagem que comega no chamado “teatro selvagem”, que foi evoluindo a medida que o
Homem sentia a necessidade de comunicar e de se adaptar ao seu contexto historico e
socio-cultural, particularmente durante todo o século XX emergiram diferentes correntes
teatrais que refletiam preocupagdes diversas relativamente aos fendmenos produzidos
pela agdo humana e aos rumos do seu desenvolvimento, tanto ao nivel individual como
coletivo e os autores dessas correntes tiveram um papel fundamental ao aproximar Teatro
e Psicologia. A Psicologia desde o interesse de Freud nas relagdes entre inconsciente e
criatividade, tem vindo a aumentar o seu interesse pelo estudo das Artes, e do Teatro em
particular, tendo mesmo nos dias de hoje Psicoterapias que sdo baseadas na dramatizacao.
As Arte- terapias t€m crescido nos ultimos anos e apoiados nos principios humanisticos
de Carl Rogers e na crescente investigagdo sobre os seus fatores terapéuticos (como
pretende ser, esta investigacdo) podem continuar a marcar o seu espago nas areas da
Saude Mental. Esta investiga¢ao pretendeu, numa primeira instancia verificar se as duas
pré-condicdes necessarias a ocorréncia de agdo terapéutica eram referidas nas narrativas
dos diretores de grupo participantes no estudo, os resultados permitem concluir que ¢
essencial a “a protecdo do espaco de ensaio” (Brook,1970 cit in Mano, 2013) porque
como afirma X1 ele ¢ “0 local de encontro” e que o foco do Aqui-e-Agora “¢ na
projecdo do individuo do aqui e agora para o futuro” para que isto ocorra esta “estrutura
espaco-temporal™ deve ser previsivel, sobretudo quando falamos desta populagao com
experiéncia de doenca mental. Em relagdo aos resultados presentes no quadro 2, que
pretendiam verificar quais devem ser as areas trabalhadas para que haja um impacto
terapéutico num grupo com a natureza do ‘Girarte’, ele permite-nos concluir que o
Desenvolvimento Cognitivo é uma das areas que deve ser mais trabalhada, porque como
refere o X1 “nesta populacdo em especifico e neste grupo que sdo doentes
diagnosticados a muitas décadas, com muitas décadas de toma de medicacédo, existe um
défice cognitivo e existe uma perda de capacidades cognitivas”, areas como a
Expressividade emocional ou a Consciéncia Corporal devem igualmente ser trabalhadas,

contudo quando X1 diz que “Atencdo, Memdria, Expressdo de emoces, questdes da
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criatividade sdo tudo aspetos que sdo cognitivos...” percebemos o contexto teatral,
através das suas dinamicas permite um trabalho que causara impacto em varias areas do
ser humano de forma holistica como referia Chekhov (2003, cit in Salema, 2009)
quando afirma que o crescimento psicoldgico, tal como o fisico, se procede através do
corpo ¢ da movimentacdo, em relagdo a Exploracdo de acontecimentos de vida
significativos percebemos que este tipo de teatro utiliza essa exploragdo como um
elemento de criagdo como faz o Teatro Terapéutico. No quadro 3 pretendia-se verificar
se este tipo de teatro continha os elementos comuns a outras Psicoterapias com base
teatral, concluimos que o ‘Girarte’ contém a Incluséo do trabalho corporal e movimento
expressivo, que a Criatividade e Espontaneidade dos participantes ¢ fomentada quando
o diretor do grupo cria *“...um espaco de seguranca e de confianga onde as pessoas
possam sentir que fizerem o que fizerem serd aceite e serd acolhido” (X1) e que o
Potencial Catartico esta mais concentrado com os momentos da partilha de um produto
final com um publico que segundo X1 ““é bastante catartica e transformadora”. Vistos
alguns pressupostos que estdo na base da atuagdo do ‘Girate’ e da sua (potencial) acdo
terapéutica, tentei responder a questdo propriamente dita sobre quais os impactos
vivenciados pelos participantes do grupo, comecando no quadro 4 e nas categorias
presentes no estude de Perruzza e Kinsella (2010), os impactos sentidos pelo grupo
foram: uma Maior percec¢do de controlo, Y3 e Y2 percecionam um controlo das suas
emogoes cada vez maior, facilitado pelas experiéncias de partilha com o publico no
cruzamento dos dados também o diretor/encenador X1 refere que acha que 0 momento
de partilha com o publico vai dar em doses suportaveis e controlaveis uma ansiedade
que vai ser importante e benéfica para os elementos do grupo quando eles se encontram
num ambiente seguro, existem ainda dados de efeito direto da influéncia da atividade
teatral desenvolvida pois Y4 diz que a ““ajudou a controlar as emogdes™; Construcéo de
um self onde o impacto se verifica sobretudo pela afirmagdo de Y1 *...senti-me mais a
vontade, mais Y1 relatando a sua vivéncia em relagdo a sua expressdo nos ensaios;
Melhoras na Expressdo onde o impacto ¢ mais visivel em Y2 que diz que “andava
sempre encolhida, mas os exercicios que nés tinhamos que andar de um lado para o
outro fez com que eu me sentisse mais a vontade nos movimentos™ e da Y4 ao dizer que
o teatro lhe fez bem “...corporalmente, nos gestos em a gente falar a gente dizer, a gente
rimos™, Transformacdo da experiéncia de doenca relatada de forma clara por Y3 ao

dizer ’no teatro eu ndo penso em nada dos problemas da minha vida’; Ganho de um
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sentido de finalidade patente na afirmagao de Y2 “J& fui buscar algumas coisas que
aprendi no teatro para aplicar no dia-a-dia” e Construgdo de apoio social, onde Y4
referindo-se ao grupo diz “éramos muito camaradas uns com 0S outros” e reforca
depois de uma forma ainda mais clara “NOs ajuda-mo-nos uns aos outros™.

A estas categorias de impacto confirmadas pelos participantes, acrescentei outras 4
(referidas ao longo da literatura como potenciais impactos) presentes no quadro 5, que
foram: Melhoria da Salde e/ou da Qualidade de vida onde vemos impacto de forma
clara na Y4 ao afirmar ”A mim pessoalmente, ajudou-me muito na minha saude”;
Bem-estar psicologico e/ou Alegria/Satisfacdo onde esse impacto ¢ percebido por
exemplo pela narrativa de Y4 em*“Senti-me bem, é uma terapia, faz descontrair” em
“Fez-me bem (...) psicologicamente” ¢ em ““fico mais alegre, tenho mais gosto pela
casa’; Ressignificagdo de si (Oportunidade de se exibirem como artistas) verificada por
exemplo em Y3 “dizem que eu que interpreto bem (...) Parecia eu que aquilo para mim
jé tinha sido...era uma coisa que eu estava habituada.”; e Novas aprendizagens
(auto-valorizacéo) onde também se constata impacto ¢ ganhos revelados pelo Y1 em
“aprendi coisas novas com pessoas de varias idades”.

As 7 categorias presentes no quadro 6, 4 respeitantes ao Modelo de Recuperagdo
Pessoal de Slade (2011), 2 respeitantes aos principais objetivos do Forum
socio-ocupacional que os participantes frequentam e um dos objetivos respeitante ao
objetivo do projeto em que o grupo estava envolvido também apresentaram dados que
revelam o seu impacto nos participantes em: Esperanca onde o Y1 diz “foi uma coisa
onde fui ao fundo do tdnel buscar uma luz, para reacender”; Auto-identidade
(Auto-imagem atual e futura) onde a Y2 relata que o andar a vontade na rua foi algo que
a fez sentir mais confian¢a em si; Maior Autonomia visivel na afirmacdo de Y4 “’estou
mais disponivel para resolver os problemas, em casa ja faco os exercicios que fagco no
teatro”; Responsabilidade Social onde Y1 afirma ’Conto melhor o dinheiro™; Melhores
relacionamentos interpessoais presente na narrativa de Y1 em ““na maneira de falar, na
maneira de ser, na maneira de conversar, ha maneira de falar numa boa causa(...)
ajudou-me muito, nessa darea ajudou-me imenso’; Sentimento de pertenca a
comunidade na narrativa de Y1 ’eu fiz pessoas rirem (...) foi simpatico, estivemos em
sitios bonitos e as pessoas conviveram, bateram palmas.”; e Ter um sentido na vida
onde foi verificado uma correspondéncia mais fraca em termos de narrativa

significativas dos participantes, influenciado (talvez) pela idade avancada da minha
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amostra, o impacto no seu sentido de vida prendeu-se sobretudo com questdes
motivacionais de continuar na atividade como relata a Y4 “MotivacOes, eu sinto a
personagem, motiva-me, entdo vivo muito, fazer o melhor possivel e agora néo sei, eu
vou amanha”.

Depois de verificar os varios impacto causados ao grupo, quis investigar a influéncia de
varios elementos nesse impacto, as conclusdes foram: A influéncia do Ensaio (Processo)
esta ligada a alguma adaptabilidade do facilitador como refere o X2 no quadro7; a

influéncia das ApresentacGes dos produtos finais estio ligadas a sua ... grande
oportunidade de evolugdo...”’(X1) e a ™...esta energia que se sente que é muito especial e
especifica.” (X2) criando nos participantes experiéncias muito positivas; a influéncia dos
Diretores presente por exemplo na narrativa de Y4 ’compreendem-nos e atingem o
nosso pensamento, depois melhoramos.” esta ligada a criagdo no grupo das condigdes
fundamentais descritas por Yalom (2005) para que os grupos terapéuticos gerem um
ciclo positivo de auto-refor¢o; e a influéncia do Grupo ligada a aspetos fundamentais
como os da confianga e da interacdo e comunicagao “harmoniosas” (Y4) entre todos os
elementos do grupo. Por fim o quadro 8, agrupado com as categorias descritas na
revisdo de literatura de (Van Lith et.al., 2013) acerca de arte-terapia e satide mental, com
uma grande prevaléncia nos servicos de reabilitacdo psicossocial, em que um dos temas
mais investigados estava ligado ao impacto das artes na capacidade de Recovery,
permitiu-me responder a questdo principal da minha investigacao, se os participantes do
grupo de teatro ‘Girarte’ tinham experienciado impacto/ganhos na sua capacidade de
Recovery, os resultados alcancados levam-me a querer que sim, sendo que todos os
participantes revelaram nas suas narrativas ganhos de pelo menos uma das categorias
tendo mesmo o Y1 experienciado beneficios ligados as 4 subcategorias:
auto-conhecimento e auto-expressdo pertencentes a categoria Recovery psicologico, e
em relacOes e identidade social pertencentes a categoria Recovery social. Como tal,
encorajo a replicagdo de grupos desta natureza, assim como futuros estudos sobre os
impactos do Teatro na Saude Mental. Reconheco como limitagdes principais ao meu
estudo, o numero da amostra, pequeno, dificultando assim a sua generalizac¢do e o facto
de ndo ter um grupo de controlo que me permita eliminar de forma mais eficaz o efeito
das variaveis parasitas. Sugiro ainda para futuros estudos em que se aplique estas
categorias a outros grupos de teatro, como forma de perceber se o tipo de populagdo tem

influéncia nas conclusdes que retirei.
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Anexos



Guiao de Entrevista para Atores/Utentes

1.Dados Biograficos(Breve Resumo)

Sexo?Idade?

2.Historia de vida

Infancia?Juventude?Vida activa/Profissional?Envelhecimento/Visao sobre a morte?
3.Doenca Mental

Tempo no GIRA? Historial da doenca? Situagdo Familiar/ de residéncia?
4.Teatro e o Girarte

Ja tinha feito teatro?

(Antes de comecar no Girarte) O que era para si o teatro?

A sua ideia de teatro mudou?

A quanto tempo esta no Girarte? Esteve muito envolvido?

4.1 Experiéncias

Que tipo de experiéncias teve?

€ Nos Ensaios (em relagio a sua expressio)

€ Nas performances (Exemplos: Continuum ,Escolas,20 anos GIRA)

€ Nas pegas ( O Jogo do mundo, Os Passos da (in)diferenga)

4.1.1.Pecas

Que personagens fez? Mudaram alguma coisa em si? O qué?

S.Resultados

O que retira desta atividade?

Aprendeu coisas novas? O qué? Com quem?

A Socializagdo com os outros utentes? E os outros= (Idosos, Jovens)

Das pegas e performances?

6.Diferencas das outras atividades

Porqué que esta atividade ¢ diferente das outras atividades que fez em contexto
socio-ocupacional?

Sentimento de pertenga na comunidade?

E mais estruturado?

O que o impulsionou para esta atividade?Quais as suas motivagdes para fazer teatro?
7.Impacto

De que maneira esta experiéncia o afetou?

Emocionalmente? (Catarse)

Espiritualmente? (Esperanca)

Fisicamente? (Capacidade fisica e/ou motora)

Intelectualmente/Mentalmente (imagina¢do, Concentragao, Empowerment)

7.1 Impacto na vida

Esta experiéncia teve algum impacto na sua vida? Mais criatividade para resolver
problemas? Novos objetivos/Caminhos de vida? Mais qualidade de vida? Afetou as
suas relagdes pessoais?

8.Recovery

Recorda-se de algum momento particularmente marcante que tenha vivido no teatro,
para a sua recuperagao pessoal?

Qual a influéncia do encenador/diretor ? E do grupo? Outros fatores que tenham
influénciado(Extra-teatro)?
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Guifo de Entrevista para Diretores/Encenadores

1. Dados biograficos e de formacao (Quem ¢?)

Sexo? Idade?Habilitagdes literarias /percurso académico/Formagdes?Percurso no
teatro? Caracteristicas pessoais?

2.Historia no GIRA e no Girarte

Percurso profissional no GIRA e Girarte? A quanto tempo est4 no Girarte? Considera
que esteve muito envolvido?

2.1 Direcao do Girarte

Descreva de forma sucinta o seu tipo de dire¢ao de atores?Quais sdo as matrizes
tedricas da sua atuacao? E o seu cunho pessoal? Como foi trabalhar com outros
diretores? Vantagens e desvantagens?

(Grupo)Considera muito diferente o trabalho com este grupo em relagdo aos outros?
Porqué? Quais as principais diferencgas?

2.1.1Tipo de teatro

Em relacao aos modelos de teatro que praticou com Girarte? Quais foram e quais os
seu beneficios e potenciais perigos?(Improviso, Oprimido, Imagem)

Quais as diferengas/semelhancas da acgao teatral que se desenrolou em relagdo ao
Psicodrama e a Dramoterapia?

3.Teatro terapéutico

Sentiu que o teatro tinha um papel ou um potencial terapéutico para os participantes?
Na sua opinido, qual o papel nesse papel/potencial ?

€ Do contexto do ensaio? E do grupo?

€ Do(s) Diretor(es) e estilo de diregdo

€ Do desenvolvimento de papeis?Personagens? E da apresentagdo do produto final?
3.1 Teatro terapéutico vs Terapia da fala

Quais as vantagens e desvantagens em relacdo a uma terapia pela fala?

4.Impacto nos participantes

Que tipo de impacto pensa que o grupo do Girarte teve nos seus participantes?
Emocionalmente? (Catarse)

Espiritualmente? (Esperanca)

Fisicamente? (Capacidade fisica e/ou motora)

Intelectualmente/Mentalmente (Imaginagdo, Concentragcdo, Empowerment)
4.1.Impacto na vida dos participantes

Segundo de Stacey G., Stickley T. (2010) historicamente, as pessoas nos cuidados de
saude mental, sentem-se oprimidas pelos seus cuidadores...pensa que as experiéncias
teatrais podem ter contribuido para causar um impacto na maneira como véem essas
relagoes?

Que podera possibilitar uma maior criatividade para resolver problemas pessoais?
Para oferecer novos propdsitos de vida?

Ressignificacdes sobre a sua doenga mental?

5. Recovery

Recorda-se de algum momento particularmente marcante que tenha vivido no teatro,
em que sentisse que estaria a ser desenrolado uma vivéncia significante para um
participante?
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Consentimento Informado

Autorizagdo para participar num trabalho de investigagdo para dissertacao de
tese do Mestrado em Psicologia Clinica do aluno n°15051, David Nuno Correia
Sequeira Amoroso Nunes com o orientador Professor Antonio Gonzalez, no Instituto
de Psicologia Aplicada - Instituto Universitario com o titulo “Teatro e Recovery:
Estudo da vivéncia subjetiva dos participantes do grupo de teatro do GI1.R.A.”, cujo
objetivo principal € investigar a experiéncia subjetiva, de utentes e técnicos, acerca da
implementagdo de um grupo de teatro no contexto socio-ocupacional da GI.R.A.
(Grupo de Intervencao e Reabilitagdo Ativa) e o seu contributo para o processo de
recovery dos participantes.

Eu abaixo assino, declarando que aceito participar voluntariamente no
“Estudo da vivéncia subjetiva dos participantes do grupo de teatro do GI.R.A.”, ap6s
ter sido esclarecido(a) sobre:

1. Objetivos do estudo
2. Garantia de confidencialidade do estudo

3. Necessidade de gravar a entrevista.
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Entrevistas

Diretor X1, Masculino, 31 anos

Peco-te em 1°lugar que me dés alguns dados biograficos e de formacio,
nomeadamente, a tua idade, o teu percurso académico, percurso no teatro,
interesses pessoais...

Entdo tenho 31 anos, Sou psicoélogo clinico, fiz a minha investiga¢do de mestrado
sobre teatro e psicologia, frequentei o mestrado na arte do ator de Evora que ndo
conclui e tenho trabalhado com diferentes populagdes em diferentes instituigdes esta
tematica de como o teatro pode ser um método de exploragdo pessoal e
auto-conhecimento, estou também a fazer formagao em psicoterapia corporal e
exploro alguns métodos e algumas abordagens teatrais com alguns pedagogos e
encenadores nacionais € internacionais.

No 2° ponto fala-me de como tomaste conhecimento do GIRA? Quando chegaste?
E o teu envolvimento no grupo Girarte?

Entdo...tomei conhecimento do GIRA acerca de 3 anos onde fomos atuar, numa festa
de Natal,com o grupo do Dispar e depois no ano seguinte fomos convidados a formar
um grupo de teatro eu, o X2 e a X4(Antiga diretora), com eles(utentes do GIRA)

onde estivemos a ensaiar durante varios meses, depois a determinada altura tive uma
proposta de trabalho e interrompi esse acompanhamento do grupo e depois regressei
em Outubro de 2014, onde tenho acompanhado neste tltimo ano com o X2 e contigo.

Descreve-me de forma sucinta o teu tipo de direcdo de atores, as tuas matrizes
tedricas e o que de ti é passado para os ensaios?

A lideranga do grupo ¢ partilhado pelos 3( X1, X2 e eu), eu acredito nesse modelo
de partilha e de divisdo de poderes, sem estar uma coisa estratificada, depois em
termos de metodologias e de abordagens, acho que tento...tento reunir um pouco de
diferentes experiéncias e diferentes contactos,o teatro de improviso ¢ um elemento
importante, mas com esta populagdao em especifico, de doenca mental também foi
muito importante o trabalho do Augusto Boal no inicio, eu 0 X2 e a X4 exploramos
muito os exercicios que ele propde principalmente no Livro para atores € ndo-atores e
foi...foi assim uma boa moleta que nos ajudou bastante nos meses iniciais de
contacto...ah!depois o meu contacto com a abordagem com o voz e corpo do
Zygmunt Molik, através do Jorge Parente, os viewpoints, o proprio teatro de Mikhail
Tchekhov, tudo isso faz parte da minha experi€ncia e da minha exploracao,
enquanto...ndo sei como chamar mas talvez pesquisador desta area ndo ¢?Nao me
considero ator, nem encenador ndo ¢? no fundo sou psicélogo mas trabalho através
destas ferramentas do teatro, mas sim o o Keith Johnstone, o Boal o Mikhail
Tchekhov, Zygmunt Molik e depois os view points da Anne Bogart, sdo assim as
principais ferramentas ou sdo as portas de entrada nao ¢? depois cada um destes
nomes ou destas abordagens sdo um universo por si mesmo e tém muito por explorar,
mas se tivesse que arrumar as coisas em caixas era este o nome que dava as caixas

Sendo que és uma pessoa que ja trabalhas-te com outros grupos, nomeadamente
o Dispar Teatro, entdo queria saber qual é a tua opiniio em relacdo a quais sao
as grandes diferencas em trabalhar, neste caso com um grupo de estudantes e
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um grupo com experiéncia em doen¢ca mental.

Entdo ¢ sempre diferente ndo ¢? Quando falamos de diferentes populagdes, quer
falemos de doencga mental, deficiéncia mental, jovens reclusos, adultos, adolescentes,
sdo todo populagdes com quem eu ja trabalhei e ¢ sempre...¢ muito diferente
trabalhar com cada uma destas populacdes, e depois em cada uma destas populagdes
¢ muito diferente a realidade e a dindmica de cada grupo, ah...acho que a
especificidade de se trabalhar com a doenga mental envolve, e também as
caracteristicas deste grupo propriamente dito, envolve para além da vertente artistica,
pronto porque isso qualquer grupo de teatro pode fazer, ou seja, qualquer lideranga de
um grupo de teatro com este tipo de populacdo que seja de alguém que tenha
formacao na area do teatro introduz a parte artistica, criativa ndo ¢? Nos que vimos da
area da Psicologia introduzimos essa parte mas temos também um outro olhar que
tem a ver com um olhar quer seja do desenvolvimento pessoal, quer seja terapéutico
ndo ¢€? E dentro do desenvolvimento pessoal, nesta populacdo em especifico e neste
grupo que sao doentes diagnosticados a muitas décadas, com muitas décadas de toma
de medicacgdo, existe um défice cognitivo e existe uma perda de capacidades
cognitivas nao ¢? Portanto o trabalho nestes dois anos, incidiu bastante sobre a
estimulacdo de algumas capacidades cognitivas e expressivas, onde temos de
trabalhar a memoria, trabalhar a atencao, trabalhar a consciéncia corporal, todas essas
questdes foram assim bastante sublinhadas e bastante fortalecidas ao longo deste 2
anos porque pronto nos sentimos que havia assim um grande défice destas
competéncias.

A outra pergunta que eu te fazia quais as diferencas e semelhancas da accao
teatral que se desenrolou no Girarte em relacido ao Psicodrama e a
Dramaterapia?

Entdo ,0 Psicodrama ¢ uma psicoterapia, ¢ uma psicoterapia de grupo onde o individuo
vai através da agdo e através do simbolismo e através do poder da agdo e do corpo
trabalhar questdes da sua historia pessoal ndo ¢? Diretamente vai trabalhar com esses
objetos internos no setting terapéutico. A Dramaterapia por seu lado vai trabalhar
determinadas tematicas e determinadas personagens e determinadas histérias com um
grupo, havendo a distribuicao de papeis e de personagens por elementos do grupo. A
metodologia que nos desenvolvemos ¢ distinta destas duas, ou seja ¢ um grupo de
teatro terapéutico, ndo ¢ um grupo de psicoterapia e ¢ um grupo de criagdo coletiva, ou
seja, aquilo que nds vamos fazer do ponto de vista do desenvolvimento pessoal e da
exploragdo da historia de vida, tem a ver com o conseguirmos partir da historia de vida
da pessoa, mas que a histdria de vida da pessoa seja o elemento de criagdo e o elemento
de ser um ponto de partida, ou seja, o ponto partida pode ser essa historia de vida ou um
acontecimento de vida ou uma caracteristica da vida dessa pessoa, mas que, ndo € isso
que vai ser interpretado, isso vai servir como mote de inspiracao para um processo de
criacdo, e esse processo de criagdo depois vai desembocar numa apresentacao ao
publico, enquanto que por exemplo o Psicodrama o trabalho esta feito, ¢ realizado
apenas dentro do grupo ndo € exposto, a Dramaterapia também regra geral tem essa
carateristica, aqui como ha um processo de transformacao e o produto final ou seja, o
final do percurso criativo, ndo ¢ o ponto inicial, ndo € a historia de vida direta que a
pessoa expds no inicio, permite essa exploragao e essa partilha com o publico que
também ¢ bastante catartica e bastante transformadora, portanto também um ponto
essencial na minha opinido, mas tem essa grande diferenga das duas outras
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metodologia que tu falaste porque esta mais ligada com o processo criativo que as
outras duas na minha opinido e no poder transformativo desse processo criativo.

Em relacio a este caracter terapéutico, gostaria agora de te perguntar sobre qual
o papel do contexto? Os ensaios e o0 grupo?

Entdo os ensaios sdo o local de encontro nao ¢? No fundo sdo a estrutura
espaco-temporal onde o grupo se encontra, tém essa possibilidade de previsibilidade
que ¢ importante para esta e para outras populagdes, saberem o local e a hora exata
por antecipa¢do do compromisso que eles tém e depois criado o grupo que ndo ¢ logo,
o grupo ndo € o conjunto de pessoas, primeiro tu crias o espaco € o tempo para os
ensaios ocorrerem, depois encontras o grupo de pessoas que vao frequentar esse
espacgo, mas depois tens de comecar a criar o grupo, o grupo nao esta criado a partida
no 1° ensaio, no primeiro momento em que chegam. E esse ¢ um momento
fundamental para depois todo o trabalho que segue, a criacao do grupo, a criagdo da
egrégora se quisermos chamar assim, porque por exemplo outros estudos
demonstraram isso nao ¢? Por exemplo a investigagdo da Sofia Mano, a tese dela
demonstrou exatamente isso que ¢é....se por exemplo na minha tese eu falo sobre
como o processo de criagdo teatral € um processo de auto-conhecimento, ela dd um
passo atras e pergunta: Entdo mas e que condi¢des tém de estar reunidas para que
esse processo seja realmente transformador, seja realmente terapéutico e uma das
respostas que ela encontra, ou a resposta que ela encontra € a criacdo de um grupo,
um espaco de confianca e de partilha onde cada individuo se sente a vontade, para
expor as suas questdes e para as trabalhar, entdo a criagdo do grupo ¢ fundamental,
sem isso ndo pode haver todo o trabalho consequente, portanto questdes como
trabalhar-se a confiancga, trabalhar-se a intera¢do e a comunicacgao entre os diferentes
elementos ¢ fulcral no trabalho.

O papel dos diretores e do seu estilo de direcao?

Ao longo do meu percurso tenho conhecido diferentes pedagogos de teatro, eu
enquanto explorador ou ator se quiserem chamar assim e reconhe¢o-me em alguns
ndo me reconheg¢o em outros, ndo me reconheco no tipo de pedagogia que...acredito
que existem tipos de pedagogia que sdo castradoras. Porque se uma pessoa se sente
pressionada para criar perde completamente a sua espontaneidade e a sua capacidade
criativa, e eu enquanto ator sinto-me muito mais criativo num ambiente onde eu sinto
que o erro € acolhido, onde eu sinto que nao fazer aquilo que € suposto ou que ¢
pretendido ¢ apenas uma hipdtese para transformar e uma hipdtese para evoluir,
sempre que senti que o erro nao era permitido, por mais que fosse dito que era
permitido, sempre me senti muito castrado, portanto nesse aspeto quando assumo eu
a posic¢ao de encenador ou de lideranga do grupo, procuro criar uma relagdo o mais
equivalente possivel com os atores, tento criar um espaco de seguranca e de
confianga onde as pessoas possam sentir que fizerem o que fizerem sera aceite e sera
acolhido.

E da apresentacio do produto final? Do contacto com a comunidade?

Existem ai varios fatores, acho que num processo de criatividade, num processo de
criagdo teatral a parte da exposi¢do e da partilha com o publico é uma parte
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fundamental, mesmo na questdo do desenvolvimento da personagem e na questao do
desenvolvimento da pega enquanto um todo, a parte de partilha com o publico ¢ uma
grande oportunidade de evolugdo, tanto para o ator como para o grupo, portanto tem
esse aspeto que eu acho que faz com que a apresentagdo seja muito relevante, depois
tem a questdo de que um ator, mesmo um ator amador tenha que lidar com essa
ansiedade, e quando estamos a falar de pessoas com doenga mental, com questdes do
foro psicotico, terem este..ah!..existe esta expressdo do psicanalista Kohut que falava
que o terapeuta € responsavel por dar uma frustragdo 6tima aos seus pacientes, ou
seja, se um paciente chegava ao consultorio do Kohut, ele partia do principio que os
sintomas dele eram fruto duma psicopatologia que tinha ocorrido nos primeiros anos
de vida, ou seja, nas etapas de desenvolvimento infantis e essa ferida fez com que
esse desenvolvimento estagnasse e ele ficasse bloqueado numa determinada etapa
desse desenvolvimento, identificada essa etapa, num processo de transferéncia e de
contra-transferéncia o terapeuta teria que criar o ambiente de seguranga e de
confianga para o paciente , ou seja, ele teria que reativar através da transferéncia essa
relagdo que o paciente teria com o seu cuidador primario, tem que criar essa relagao e
tem que criar uma nova relagdo ndo ¢? Tem que mostrar que o terapeuta ndo vai
falhar onde o cuidador falhou, no entanto para que esse bloqueio no desenvolvimento
recomece, 0 Kohut dizia que o terapeuta tem de dar uma frustracdo dentro dos limites
a que o paciente esta disposto e possibilitado a receber sem essa frustracao nao vai
evoluir, porque ¢ exatamente isso que acontece no desenvolvimento da crianga ndo é?
A crianga vai internalizando esse objeto externo e vai ganhando confianga para ir
explorar o mundo por si proprio, portanto aos poucos o terapeuta tem que dar essa
frustragdo, entdo eu acho que o momento de partilha com o publico também vai dar
em doses suportaveis e controlaveis uma ansiedade que vai ser importante e vai ser
benéfica para os elementos neste caso do Girarte, porque estdo num ambiente seguro,
estdo numa apresentacao onde conhecem, normalmente as primeiras apresentagdes
s30 junto da comunidade deles, portanto existe todo um controlo dessa ansiedade que
permite que ela ndo seja exacerbada e ndo tome proporgdes que eles ndo possam
digerir, portanto nesse aspeto acho que também contribui muito para a evolugao deles
e também para essa frustragdo necessaria para o desenvolvimento e depois tem uma
vertente de integragdo comunitaria, porque estao a expor o trabalho deles, estdo a
mostrar as suas capacidades criativas e apresentado e partilhando isso com a
comunidade em que eles estdo inseridos vai obviamente destruir preconceitos e
estigmas e aproximar estas pessoas da comunidade.

Que impacto pensas que a acio teatral desenrolada no Girarte tem nos
participantes? Ao nivel emocional?

Essa ¢ uma questdo muito abrangente ¢ ha-de ser diferente para cada um dos
atores...ah...se calhar assim um exemplo mais fécil de referir, nesta Gltima peca, “Os
Passos da (in)diferenga, o papel da protagonista, onde a protagonista trabalhou
questdes de estigma e de preconceito, que tinham a ver com algo que faz parte da
vida pessoal dela, nesse aspeto acho que permitiu ela confrontar-se e trabalhar num
ambiente seguro com essa questdo, ai se calhar um bocadinho mais proximo do que
poderia ser considerado que ¢ a historia de vida real dele, porque ela realmente tinha
problemas de audicdo tal como a personagem que interpreta, portanto acho que lhe
permitiu trabalhar uma situacdo onde ela se sentiu excluida socialmente. Mas, do
ponto vista emocional um dos nossos focos foi realmente a estimulagdo cognitiva,
e trabalhamos por exemplo a capacidade de expressar emogdes, portanto s6 o facto de
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eles conseguirem identificar melhor as emogdes que estdo a sentir e como as devem
expressar € como ¢ que elas sdo expressas através da linguagem verbal e nao-verbal.

E espiritual?

Prefiro ndo ir por ai, porque ndo ¢ uma opinido técnica, nao tenho elementos técnicos
que me permitam responder a isso.

A nivel fisico?

A nivel fisico sim, trabalhamos questdes da consciéncia corporal, trabalhamos
respiragdo, postura, trabalhamos exercicios especificos de autores especificos para
trabalhar essas questdes especificas.

A nivel intelectual/mental?

Sim, a estimulag@o cognitiva também, ndo ¢?Temos o nosso trabalho de preparagdo

Que areas se trabalha nesse nivel?

Atenc¢do, Memoria, Expressao de emocoes, questdes da criatividade sao tudo aspetos
que sdo cognitivos, sA0 processos cognitivos, a imaginagao, a criatividade.

E em relacio ao impacto na vida dos participantes?Segundo Stacey G., Stickley
T. (2010) historicamente, as pessoas nos cuidados de saide mental, sentem-se
oprimidas pelos seus cuidadores...Pensas que as experiéncias teatrais no Girarte
podem ter contribuido para causar um impacto na maneira como vém essas
relacoes?

Sim, o foco do nosso trabalho nao esta no sintoma, nem esta no diagnostico, mas esta
antes na dimensao criativa e expressiva das pessoas, portanto logo a partida
trabalhamos com o copo meio cheio e ndo com o copo meio vazio, logo isso acho que
¢ uma abordagem que eles sentem da nossa parte e depois nao existe aqui uma
tendéncia ou um objetivo de se trabalhar apenas as emogdes positivas ou dramatizar
cenas que sejam felizes, finais felizes, ndo temos essa intengdo nem como psic6logos
nem como artistas, mas mesmo a expressividade das emogdes que possam ser
consideradas negativas, ou histdrias de vida que possam ser consideradas negativas,
fazemos no sentido seguro, no sentido simbdlico e no sentido de transformagao, ou
seja, no sentido de resolucdo, portanto penso que o foco € na projecao do individuo
do aqui e agora para o futuro, e ndo o foco no passado e na analise desse passado.

Podera oferecer novos propositos de vida?

Sim, n6s por exemplo j& reconhecemos neles a capacidade para eles proprios se
tornarem nossos auxiliares, trabalhando com outros grupos a ensinar os exercicios e
tudo mais, num projeto que ndo foi aprovado, existia esse objetivo
semi-profissionalizante deles. Depois todas as competéncias que nds trabalhamos a
nivel cognitivo a nivel corporal, temos como objetivo eles poderem desenvolver
capacidades que estdo pouco estimuladas e que acredito eu vao contribuir para que
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eles possam dar melhores respostas num contexto social ou num contexto
profissional ou num contexto formativo, o quer que eles escolham para as suas vidas.

E poderao ter mais criatividade na resolu¢io dos problemas da sua vida?

Sim, acho que sim , acho que no teatro eles podem testar determinadas respostas e
podem experimentar determinadas situacdes reais ou quase reais...Mas mais do que
isso o que aquele espaco lhes pode oferecer € uma consciéncia maior de si mesmo, ¢
uma consciéncia maior da sua esfera emocional, ¢ uma consciéncia maior das suas
capacidades e limitagdes expressivas e comunicativas e depois de acordo com isso,
de acordo com aquilo que eles sabem sobre si proprios, poderao ajustar mais e
melhor a forma como interagem e onde interagem com a sociedade, com todos os
desafios que a sociedade lhes vai colocar.

E da ou potencia ressignificacoes da maneira como vém a sua doenca mental?

Acredito que esta metodologia transforma a forma como eles se vém como seres
humanos, mais do que pessoas com doenga mental, acho que ressignifica a forma
como eles se vém enquanto seres humanos.

O que te parece ser a coisa mais pertinente a investigar neste tema do teatro e
saude mental?

Em termos de investigacao acho que, da nossa experiéncia pratica, € seria 0 nosso
objetivo num proximo passo,era acompanhar de uma forma mais constante e mais
aprofundada do ponto de vista quantitativo e qualitativo de uma bateria de testes a
aplicar ao grupo nao ¢? Para podermos ter uma ideia mais consciente e mais clara
realmente da evolucdo dos participantes.

Obrigado
Obrigado
Diretor X2, Masculino, 30 anos

Ola! Primeiro gostaria de te pedir alguns dados biograficos e de formacao, idade,
percurso académico, percurso no teatro?

Entdo, 30 anos, nascido em 85, percurso académico ¢ o Mestrado integrado em
Psicologia Clinica, concluido em 2010/2011 e percurso no teatro foi sobretudo o
Dispar Teatro ao longo de 8 anos até a data, com algumas outras formagoes pelo meio
na area.

Quando ¢ que encontras-te 0 GIRA? E como tem sido este tempo com o
Girarte?

O contacto com o GIRA foi feito em Setembro, o trabalho iniciou-se em Outubro de

2013 e desde 14 até aqui houve assim um crescimento muito grande nao ¢? E a
impressdo que eu tenho, ndo s6 do grupo, mas também das proprias ideias
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envolventes ao Girarte. Tenho estado bastante envolvido, mas sobretudo neste ultimo
ano, que nao era sé o grupo de teatro o trabalho ¢ também estar no forum, mas isso
acabou por...acho eu ¢ o lado positivo da coisa...acabou por aprofundar esta ligacao,
este sentimento de pertenca em relagdo ao grupo.

Trabalhas-te no Girarte com 3 outros diretores, como foi para ti trabalhar com
essas diferentes pessoas?

Na realidade até foi bastante simples ndo sé pelas relagdes ndo ¢? Nao éramos
desconhecidos, mas porque no fundo a nossa formagdo neste area, ou seja, aquilo
com que tivemos contacto acabou por ser bastante semelhante,claro que temos gostos
diferentes, acho que isso ¢ notorio no trabalho para os sitios onde apontamos, mas
assim em termos de base, acho que o facto de termos tido assim esta experiéncia
comum no Dispar ndo ¢? Termos este background desta nossa formagado, acho que
depois na pratica simplificou muito o trabalho com toda a gente ndo ¢? Nunca houve
conceitos que fossem estranhos para uns, onde fosse preciso estares a convencer os
teus colegas que aquilo resulta ou ndo resulta nio é? E uma coisa que ja todos
saberiamos a partida que era boa, que funcionava e acho que foi assim...acho que
acabou por ser bastante natural, o trabalho com as diferentes pessoas que foram
passando.

E o que puseste de ti no grupo como diretor?

No outro dia estava a pensar um bocado sobre isto, e considero-me um bocadinho,
como ¢ que eu hei-de explicar, para além de observador, preocupa-me sempre muito
o bem-estar nos ambientes em que estou e acho que, tenho a certeza que nao
consegui sempre, isso tenho a certeza, mas acho que o que tentei pelo menos passar
mais... Assim pegando na pergunta de mim o que passou...acho que foi um bocado
essa tentativa de atencdo sempre ao ambiente, a0 grupo a uma certa estabilidade, a
uma certa defesa do grupo.

Quais sdo para ti as grandes especificidades de trabalhar com este tipo de
populacao?

Olha eu acho assim....eu as vezes...trabalhdvamos com uma populacdo com doenga
mental, com doengas variadas, com pessoas diferentes ndo ¢? No fundo, no fundo
eu nao sei se encontro uma especificidade muito particular relativamente a esta
populacdo, compreendi ao longo destes 2 anos e que me deixou contente, foi que, ou
seja,certos problemas que tivemos com eles eram os mesmos problemas que tinham
connosco enquanto atores ¢ elementos de um grupo nao ¢? Acho que muitas vezes o
conseguir que as pessoas estivessem concentradas, motivadas, interessadas, ou seja,
que estivéssemos sempre a apontar par ao mesmo sitio ndo ¢? E no fundo,no fundo
ndo sei se responde muito a pergunta, mas acho que ¢ muito por ai, foi das coisas que
fiquei mais contente em ter aprendido, que ¢ um tipo de trabalho que nds fazemos,
que ¢ mesmo extensivel a todas as pessoas nesta medida ndo é? Porque quando
estamos 14 dentro, quando estamos no ensaio, pronto somos apenas...as dificuldades
sd0 as mesmas ndo é? As vezes eu olhava para eles e revia-me um bocado quando eu
era ator ¢ quando as pessoas puxavam por mim, € supostamente que tenho mais
capacidades cognitivas, motoras etc..., as vezes o olhar era o mesmo ndo ¢? De me
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sentir ali perdido sem saber o que fazer, como responder. E acho que neste meio, ndo
sei, acho que a maior especificidade ¢ essa nao ¢? Acabou por ser...criamos um meio
um ambiente onde ndo interessava muito a condi¢do, mas a propria envoltura daquilo,
pronto tem algumas condicionantes ndao ¢? E acho que eles viveram essas
condicionantes e....pronto claro que ha coisas basicas especificas, mas isso acho que
nos competia a nos ter exercicios preparados que contornassem essas limitagdes nao
¢? As vezes da fala, da dicgdo, coisas assim, mas pronto nem considero algo
especifico desta populacdo ndo ¢? Tivemos colegas que falavam mal e ndo se percebi
nada do que eles diziam,sei 14 acho que ndo tenho assim, uma resposta assim...esta
populagdo foi muita especifica em relagao a isto.

Em relacdo ao modelos de teatro aplicados no Girarte, para ti quais sdo os
potencias beneficios e perigos da sua aplicacao?

Os potenciais perigos, vai acabar assim tudo mais ou menos a desaguar no mesmo,
o potencial perigo que eu sempre pensava que pudesse surgir, ndo era tanto ligado aos
modelos, mas sim mais a um sentimento de prote¢do que pudesse existir em relagdo
ao grupo, ou seja isso foi sempre assim...em termos de sinal de cuidado, nunca pensei
muito nisso relativamente aos modelos o que ¢ podiam trazer, o que ¢ que podiam
ndo trazer, apesar deste ano até termos levantado essa questdo nao €? Sera que o que
fariamos era seguro se ndo, em reunido com a X4(estagidria de psicomotricidade),
porque até ai sempre achei que estavamos muito seguros, € como sempre achei que
estdvamos muito seguros, isso acaba por responder um bocadinho a pergunta, que &,
quais as potencialidades destes modelos e tendo em conta estes dois anos acho que as
potencialidades ¢ mesmo o dar a seguranca, porque a verdade € que nos tivemos com
varias pessoas com patologias graves, com patologias diferentes e na realidade nunca
nos aconteceu assim um desastre ou uma calamidade ndo ¢? Pelo menos provocada
por nos ou por um tipo de exercicio ou modelo que estivéssemos a seguir nao ¢é?
Portanto acho que ¢ assim a grande vantagem destes modelos, ndo sei, mas acredito
que nao seja s6 dos modelos ndao ¢? Evidentemente, mas acho que também
contribuiram para isso, para a seguranga que tivemos, acho que ¢ um sitio seguro
para se estar e para se trabalhar.

Na tua opinido, quais as diferencas e semelhancas da ac¢ao teatral que se
desenrolou no Girarte em relacio ao Psicodrama e a Dramaterapia?

Tenho pensado neste ultimos tempos, tenho pensado muito nisso, ou seja, o que € que
isto representa que outras coisas ja dentro da arte-terapia que ja estdo instituidas como
Psicodrama ou Drama Terapia, qual a principal diferenca que isto tem? E eu acho que ¢
mesmo a adaptabilidade, eu acho que para realizarmos este tipo de trabalho nao
precisamos de um minimo, porque considero que h4d uma variedade tdo grande, vamos
beber a tanto lado, que nds temos a bagagem e as ferramentas para nos adaptarmos a
populacdo e ndo somos assim tao estanques, onde por exemplo as pessoas tem de ter
determinadas caracteristicas para fazer o nosso trabalho, enquanto que vejo como
dificil, se calhar uma pessoa que...respondendo de outra forma, ndo sei se via algum
dos nossos utentes com quem trabalhamos a conseguir realizar por exemplo uma
sessao de Psicodrama ou uma sessdo de Dramaterapia, pela forma dessas dinamicas,
que sdo um bocado mais fixas, estdo completamente estabelecidas, na realidade nos
temos esta adaptabilidade porque também estamos em aprendizagem, em processo de
construcdo, mas acho que a grande diferenga vai ser que isto nunca vai ser fixo, com X
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numero de exercicios ou de “truques” chamemos assim para fazer as coisas e depois ha
pessoas que conseguem e ha pessoas que ndo conseguem e pronto acho que € assim a
grande diferenca, pronto as semelhancas ¢ 6bvio ndo é? E utilizarmos técnicas teatrais
de expressao para chegarmos onde queremos, mas acho que a semelhanga apesar de ser
grande fica s6 mesmo por ai.

Em relacio as experiéncias que viveste? Como foi o contexto dos ensaios? O
Grupo?

O proprio contexto do ensaio, estou a pensar agora, se calhar foi das coisas até menos
estaveis ao longo de dois anos, no sentido que, mudou muito, devido a solicitagdes
externas, a termos que nos adaptar as vezes internamente, por tudo isso € mais alguma
coisa, houve bastantes mudancgas e ndo da para dizer, nds damos ensaios assim,
faziamos sempre igual, ndo havia nunca essa inflexibilidade. Acho que, isto responde a
coisas até para tras, mas acho que ¢ um bocado isso ndo ¢?A diferenga também
relativamente a esta populagdo € isso nao da para ser muito inflexivel, porque se
ndo...a cedéncia acho que tem de ser sempre, neste caso ndo ¢? Com estes grupos, nao
s0 com este mas com outros que trabalhamos a cedéncia tem der mais da parte dos
facilitadores, ndo da para cultivar aquela coisa de eu dou ensaio, este ¢ 0 meu ensaio, ¢
o0 meu conhecimento, eu estou a distribuir o meu conhecimento e vocés tém de se
adaptar a mim, acho que aqui ¢ assim a grande diferenc¢a que vira mesmo o “bico ao
prego”. Com eles ndo dd mesmo para criares uma mascara como diretor do grupo nao ¢?
Claro que somos um bocadinho diferentes, mas acho que sao eles ¢ que mandam nesse
aspeto, acho que ¢ um bocado assim.

E em relacio as apresenta¢des do produto final?

Antes de mais foi engracado estar do outro lado, do lado da dire¢do ou da encenagao,
pessoalmente foi rico nesse aspeto, depois foi também sempre assim um grande
orgulho em ver as coisas a acontecer, vias que as coisas aconteciam porque
trabalhdvamos para isso, sendo tdo recente esta passagem ou esta aquisicao de
experiéncia, como diretor, como encenador e tendo ainda muito presente os tempos de
ator ¢ o que vivemos no grupo, acho que é mesmo, acho que é um pouco ai néo é? E
perceber que aquilo so6 existe porque se trabalhou para isso, e isso de ir ver as
apresentacdes deixou-me sempre contente porque foi sinal que trabalhamos bem ao
longo do tempo, fora outras questdes de ver o grupo a vontade com outras pessoas com
uma exigéncia que ¢ momentanea e que sé acontece ali, esta possibilidade de
vivénciarem esta coisa de...esta energia que se sente que ¢ muito especial e especifica e
ao mesmo fiquei,acho que orgulhoso de ver e também um bocadinho vaidoso de saber
que proporcionamos isso a estas pessoas, ¢ fiquei muito vaidoso também de os ver, ver
também que foi por nossa causa que as coisas aconteceram e resultaram tao bem.

Que impacto pensas que a acio teatral desenrolada no Girarte tem nos
participantes? Ao nivel emocional?

Nao chegou a ser catartico, mas acho que até a nivel institucional onde o grupo esta
inserido, acho que até ai se iniciou um caminho para uma percecao,outra percecao do
que pode ser, mas nao chegou a acontecer catarse acho eu a esse nivel, e tudo
proporcionado pelas emog¢des eu acho, pronto a nivel mais especifico do grupo nado
acredito que tenha acontecido com todos os elementos, mas isso também devido a
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especificidade de cada pessoa, talvez cada patologia, ¢ preciso se calhar investigar
mais sobre isso, conhece-los ainda melhor, mas acho que sim, acho que se deu.

Achas que causou um impacto a nivel espiritual?

Eu quero acreditar que sim,mas nessa parte,ou o meu entendimento sobre isso nao ¢
completamente distinto do que eu acho que ¢ o deles nao ¢? E entdo ndo consigo
encontrar semelhangas e responder-te acho que sim, mas acho que deu-lhes alento eu
acho, agora acho que em termos espirituais, seja 14 o que isso for e sei que ¢ bastante
amplo, acho que poderia ter sido mais e se calhar ¢ o passo a seguir, considero mais
isso.

E a um nivel fisico?

Eu acho que sim,eu isso eu acho que sim, apesar de, 14 estd nalgumas pessoas notei
evolugdo, mas notei também outra coisa, notei que algumas das coisas que se
adquiriram quando ndo eram mantidas ou quando o foco do trabalho ndo era essa
também se perdia, ou seja, no fundo acho que nao trabalhamos ainda o tempo
suficiente para se adquirir e manter, acho que ja sdo muitos anos com demasiados
vicios e ¢ dificil...porque nestes dois anos de trabalho nem sempre esse foi o foco ndo ¢?
Se calhar se em dois anos o foco fosse o fisico e 0 motor se calhar eram outros
resultados nao €? Mas isso era apenas mais um dos pontos que eram tocados, acho que
algumas pessoas sim, mas nao acho que tenho sido assim: Uau! Grandes ganhos,
nota-se uma diferenca gigante, as pequenas diferencas que se notaram, eu fui notando,
também reparei que se vao perdendo.

E a nivel intelectual/mental?

Eu acho que sim, agora ndo sei € responder a essa questdo eu acho, ou seja, dentro do
grupo e do que era pedido e das exigéncias e do nivel que ia aumentando eu notava isso
a concentracdo a aumentar a memoria, sei 14 por se lembrarem dos exercicios, das
dindmicas viu-se com as pegas, o saberem que sitio ¢ que era, esta coisa da entre ajuda
do grupo, agora também tinha muita curiosidade de perceber como ¢ que era num
contexto exterior, em situagoes de vida diarias se houve melhorias e reflexos, mas
dentro do grupo sim.

E em relacio ao impacto na vida dos participantes?Segundo Stacey G., Stickley
T. (2010) historicamente, as pessoas nos cuidados de satide mental, sentem-se
oprimidas pelos seus cuidadores...Pensas que as experiéncias teatrais no Girarte
podem ter contribuido para causar um impacto na maneira como vém essas
relacoes?

Eu acho que sim, eu acho que até pelo que nos cultivamos nao ¢? Enquanto 1a esta
nesta cultura do papel e do ser, isto se calhar é pouco humilde, mas acho que tem que
ter feito diferenga porque nds como trabalhamos fomos sempre mais do que
parecemos, fizemos por ser, e isso tem que fazer diferenca em relacdo a quem assume
um papel do género...e quer parecer algo e noés nunca parecemos, nds sempre fomos e
por isso eu nao duvido que tenha alterado, que tenha servido para saber que se calhar
ha uma coisa que...ha uma maneira que ¢ melhor do que outra.
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E achas que lhes possibilitou uma maior criatividade para resolver os seus
problemas pessoais?

Acho que sim e ndo so criatividade, criatividade também sem duvida, mas até a
experiéncia do teatro também até outras competéncias mais basicas que lhes
permitem também quando eles querem ser criativos ou mais criativos para resolver
que tenham essas ferramentas, lembro-me de exemplos: o ser capaz de falar alto ou o
ser capaz de falar com pessoas de nao ter medo perder algumas vergonhas e etc... ndo
¢? Isso permite que a criatividade que comegou a surgir ou a surgir mais ou se calhar
¢ uma criatividade que ja la estava mas que nao tinha como ser demonstrada, isso ¢
uma das duvidas que eu tenho,ndo s6 com este grupo mas no geral, que ¢ se ¢ criado
se ja existe ndo ¢? Esta coisa da criatividade, se “ok, todos temos”, temos em que
nivel,ndo é? E tudo igual ou ndo. E variavel...

E novos propositos de vida/novos caminhos?

Eu acho que sim, o grupo era um grupo especifico no sentido...até pelas idades ,
também tinha curiosidade de fazer este tipo de trabalho com uma populacao, podia
ser também uma populagdo com problematicas na area da doenca mental, mas se
calhar, mais jovem porque a motivacao intrinseca varia sempre um pouco consoante a
idade, mas falando deste grupo concretamente, acho que sim, eu acho que deu
motivacao, acho que fez pensar mais um bocadinho, agora que nao deu, mas acho
que nunca pode dar, porque nao existe so teatro ou esta atividade existem muitas
outras coisas e pronto e também se me vou deparando com as coisas que matam um
bocadinho, ou seja, nds damos ferramentas mas também nem sempre o resto onde as
pessoas estdo inseridas, envolvidas permitem que o que nds demos floresga e cresga
nao ¢?

E nas ressignificacdes relacionadas a sua doenca mental?

Tenho duvidas nesse campo, ndo que tenha dado ou nao, tenho duividas concretas, foi
algo que pelo menos eu nunca explorei esse lado, ¢ uma coisa de auto-conceito, como €
que se viam ou como € que viviam com a doenga etc....Se calhar erradamente sempre
achei que isso ndo importava, que ndo era o mais importante, mas nunca me debrucei
muito até por aquela curiosidade de café digamos, nunca...ndo tenho uma resposta
muito concreta para dar, gosto de acreditar que sim evidentemente, mas na pratica nao
sei se isso aconteceu.

Estamos a acabar, recordas-te de algum momento particularmente marcante,
que tenhas vivido no teatro, principalmente um que sentisses que tivesse
revestido de um caracter terapéutico?

Lembro-me de um momento que... mais inicial,teve piada, teve piada no inicio,
algum tempo depois de termos comegado, mesmo no inicio ainda ensaidvamos no
Corvense ¢ esse foi assim o primeiro momento, acho que assim o mais marcante,
porque deu para sentir a todos os niveis, deu para ver na cara da pessoa, seu para ver
no corpo da pessoa, deu para ver a energia que ficou, que foi utilizando técnicas de
teatro-imagem e a fazer exercicios de estdtuas onde pediamos as pessoas para pronto
fazerem uma escultura de determinado momento da sua vida e ai houve um momento
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que foi mesmo muito muito muito marcante, considero que foi terapéutico,agora se
foi tal como noutras terapias ndo ¢? Se foi depois bem aproveitado ou ndo, acho que
ndo se fosse hoje se calhar tinha sido melhor aproveitado, foi um momento inicial
mas ai pelo menos foi a primeira vez que eu vi isto faz coisas acontecerem realmente
ndo ¢? Nao estamos aqui s6 para fazer ocupacdo de tempos livres, isto mexe, isto
mexe ca dentro, mexe, surgem diferengas, sentiu-se uma mudanca, houve uma
mudanga naquele momento e sentiu-se mesmo até no ar a energia mudou
completamente e pronto, ndo foi bem aproveitado depois ou nao se encaminhou, ndo
se deu continuagdo, hoje em dia acho que teria sido bastante diferente

O que te parece ser a coisa mais pertinente a investigar neste tema do teatro e
saude mental?

Pertinente tudo e mais um par de botas...
Mais importante?

Assim de imediato que se investigasse um bocadinho mais deste lado corporal que
acho que e que até podia ter dito isso nas diferencas para o Psicodrama por exemplo e
nao so este lado, o papel do corpo em tudo o que nds fazemos nao ¢? E gostava que a
investigacdo fosse um bocadinho por ai, que o papel do nosso corpo em n6, acho que
era o que considerava mais importante investigar.

Obrigado!

Obrigado eu!

Ator Y1, Masculino, 36 anos, numa residéncia da GIRA

Ola Y1!

Comecava por pedir a tua idade e um resumo da tua historia de vida

Tenho 36 de idade e a minha historia de vida comegou praticamente quando eu sai do
colégio, estava num colégio de mugulmanos em Palmela, e eles disseram que eu fiz
uma grande asneira 14, entdo o responsavel do colégio chamou-me, bateu-me e
perguntou-me se era verdade ou se era mentira, eu disse tudo que era mentira que eu
ndo tinha feito nada, levei uma suspensao, fui para casa 3 semanas, depois de 3
semanas eles telefonam e dizem para eu ir, s6 que eu nao fui porque ndo desculparam
a minha familia e eu fiquei mais pelo orgulho e vim-me embora, depois comecei a
trabalhar com os meus 16 anos como ajudante de canalizador e depois foi para o
Colombo, 14 ganhava cento e tal contos, mas era chapa ganha, chapa gasta, prontos ¢
ai comecou a minha vida, comegou a minha aventura na construcao civil, depois
andei pelo Rossio, pelo Cais Sodré, pela Expo, pelo Colombo, Cruz Quebrada,
Piscinas da Rosa Mota....a dar serventia de pedreiro e depois fui para o Algarve, ao
principio corria bem, tinha trabalho, casa, tinha comida, tinha um quarto, tinha agua
quente para tomar banho , para cozinhar e ndo sei qué, mas como eu nao sabia
cozinhar, ia sempre ao Mc Donalds comer, comia dois hamburgueres, batata frita e
cerveja, quando eu estava agarrado ao alcool, depois fumava ganzas e depois estava
muito doente, vivi como o Sadam Hussein, caravana, tudo muito sujo, muito porco
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mais nao sei qué, e eu ndo...ndo conseguia gerir a minha vida, sé ia a vila para ir
buscar comida, e aquele era o meu retiro, o meu reforgo, entdo houve uma vez que
passaram dois “camones” da Alemanha, com uma pedra bateram no vidro quase que
iam acertar e magoavam-me, eu houve uma vez que decidi, olha isto tem que acabar,
ndo pode ficar assim, eu tenho que dar uma volta a minha vida, isso ndo pode estar
assim, a minha sorte foi pedir ajuda, estava 14 um engenheiro, estava a esposa, esposa
ndo, a companheira se calhar, ¢ daqueles velhotes que tém dinheiro e engatam
raparigas novas para fazer o “trici-trici”, e eu fui pedir ajuda a eles e eles levaram-me
para uma vivenda que estavam a fazer, com uma piscina e nao sei qué, fiquei la duas
semanas, levaram-me para o Hospital de Portimao, novo, feito e eu vim na
ambulancia e fui para 14 e para o Hospital Miguel Bombarda deram-me soro,
tiram-me sangue e nao sei qué e depois vim na ambulancia para o Miguel Bombarda,
o Miguel Bombarda estive para ai uns 6 anos internados.

Como ¢ que chegaste ao GIRA e como é que tem sido aqui o teu tempo?

Eu cheguei ao GIRA em 2004, falei com a psiquiatra a ver se ela tinha uma
residéncia, ou um quarto ou uma coisa assim, ja estava farto do Hospital, a minha
familia ndo tinha condi¢des para me ter e depois andei no curso de ajudante de
cozinha da GIRA ali em Sapadores, mas s6 que aquilo era do Hospital e depois
aquilo foi a faléncia, mas uns ganhavam 300 euros, outros ganhavam 150 euros, eu
ganhava 150 euros e desse dinheiro tinha que pagar a casa, o passe, a medicagao,
ficava sem nada.

Hmhm! E em relacao a doenca como é que foi a evolu¢ao no GIRA?

Foi uma evolugdo boa, mudei muito, foi uma boa contratacdo, eu agora estou bem, s
aqueles cheiros ¢ que ainda continuam (Alucinacdo olfativa recorrente), mas a si
nao lhe cheira a nada nao?

Nio, mas continuas com essa percecio nao é?

Sim

Queria agora fazer-te perguntas relacionadas com o teatro. Ja tinhas feito
teatro?

Nao

E desde que comegas-te a fazer teatro no Girarte a tua ideia de teatro mudou?
Sim mudou, gostaria de continuar.

Porqué?

Porque eu fiz pessoas rirem, e o teatro para mim foi alegre, foi uma coisa boa, foi
uma coisa onde fui ao fundo do tunel buscar uma luz, para reacender, apesar de
perder um grande amigo que me fez confusdo foi o Arnaldo, mas de resto até gostei,
foi simpatico, estivemos em sitios bonitos e as pessoas conviveram, bateram palmas,
pronto.
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Em relacio as experiéncias que viveste: Como te sentiste nos ensaios? Em
relaciio a tua expressao?

Senti-me bem, sinto-me mais a vontade, mais Y1
E nas performances? Como foi o contacto com as pessoas?

Foi porreiro, foi uma coisa nova, foi uma coisa brutal, foi uma coisa bem estipulada,
bem falada, com uma boa expressdo, uma expressao positiva.

E nesta ultima peca “Os Passos da (in)diferenca, em que desenvolveste uma
personagem, como ¢ que foi para ti, a peca e essa personagem em particular?

Mudou alguma coisa em ti? Deu -te coisas para pensar?

Foi interessante, tipo na vida real ndo ¢? O Pai com a filha, mais ou menos isso, mas
foi interessante, gostei do meu papel, ndo vou dizer que ndo porque gostei.

Mas fez-te pensar a personagem?
Sim, deu para modificar a minha vida e modificar aquilo que eu sou..
O que é retiras entao desta atividade? Aprendeste coisas novas?

Sim aprendi coisas novas com pessoas de varias idades, apesar de ser eu o mais
novo

E como foi a socializa¢ao?

Foi uma boa convivéncia

E das pecas o que retiras?

Boas coisas

O que sentiste?

Senti-me bem, senti-me mais a vontade mais Y1, mais...o Y1 que conheceueo Y1
que conhece tem duas faces, uma face foi quando veio aqui e eu estava sempre a
dormir, em baixo e ndo sei qué, e agora ndo digo que estou melhor, mas estou mais

ou menos melhor, foi isso é que mudou.

E quais as diferencas da atividade do teatro para as outras atividades aqui do
Forum Sdécio.Ocupacional?

O teatro tem de diferente porque fazemos as pessoas rir, as pessoas baterem palmas e
ndo sei qué, comum smile e o resto € estar a cavar, como eu vou estar a cavar daqui a

pouco no jardim daqui.

E sentes que o teatro te fez sentir mais proximo da comunidade?
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Sim...sim...sim

E o que te impulsionou a ir? O que te motivou?

Foi uma maneira de viver, fez-me feliz, quis experimentar para saber o resultado
Em relaciio ao impacto? Causou-te impacto ao nivel emocional?

Sim

Espirtual?

Sim

Fisico, da tua capacidade motora?

Sim, mais ou menos, agora também estou lesionado um bocadinho porque estou
engripado

Inteletual/ Mental?

Sim

E o teatro causou impacto nas tuas relacées pessoais?

Trouxe, na maneira de falar, na maneira de ser, na maneira de conversar, na maneira
de falar numa boa causa, isto e isto e aquilo, anteriormente como mentalmente,
verbalmente falando ajudou-me muito, nessa area ajudou-me imenso.
Trouxe-te mais qualidade de vida?

Trouxe-me mais qualidade de vida

E novos propésitos de vida? Novos objetivos?

Agora vamos a ver

Trouxe-te mais criatividade para resolveres os teus problemas?
Trouxe....trouxe...trouxe

Algum exemplo?

Conto melhor o dinheiro (esta relacionado com a personagem que desempenhou na
peca Os Passos da (in)diferenca)

Recordas-te de algum momento particularmente marcante vivido no teatro,
neste ultimo ano?

Foi o Sao Jorge

-97 -



Porqué?

Ali foi brutal, arrebatamos ali, fiz o meu discurso, bateram palmas todos, a peca
correu bem, eu pensava que ia correr mal, mas a peca correu bem, o palco estava com
boa gente, apesar de ser pequeno, mas conseguimos, as pessoas brutalmente, e pronto
e todos no fim bateram palmas e foi um prazer.

E qual a influéncia dos diretores para esse sucesso?

Foram boas pessoas, souberam escolher as pessoas para trabalhar, estou a um ano,
trabalhei com vocés, gostei muito, trouxe-me mais alegria & minha vida, trouxe-me
mais paciéncia, mais isto, isto e aquilo e correu tudo bem, o Kizomba também
ajudou.

E a influéncia do grupo?

O grupo também teve muito bem para o sucesso, bem trabalhado, a encena¢ao muito
boa.

Entao achas que o teatro tem capacidade para ser terapéutico?
Sim, sim

Obrigado

Atriz Y2, Feminino, 43 anos, numa residéncia da GIRA
Ola bom dia!
Ola bom dia

Primeiro queria te pedir alguns dados biograficos, a idade e um pequeno resumo
da tua historia de vida?

Tenho 43 anos, nasci em Lisboa, mas fui criada na Quinta do Anjo, pelos meu avos,
porque os meus pais abandonaram-me aos 10 dias...ah....depois aos 3 anos tive um
traumatismo craniano onde tive 8 dias em coma, aos 7 anos quando descobri o meu
problema de audi¢do, na zona da primdria, aos 14 anos foi quando eu tive a 1?
depressdo, na escola secundaria, no 9°ano, tive que estar internada pronto, foio meu
1° internamento de 28 dias, s6 que ndo resolveu nada porque o que eu queria era
suicidar-me nessa altura, tentei varias vezes, mas nunca consegui(Esgar de riso). Mas
de repente como se fosse um sonho essa depressdao desapareceu, depois continuei a
escola, fui para a Universidade como uma aluna normal, fiz o 1° ano, o 2°, o 3° 0 4°,
s0 que no 4° ano foi em 1998, foi quando a minha avo faleceu, nessa altura encarei a
morte da minha avdé como uma coisa perfeitamente normal, s6 que houve qualquer
coisa que mexeu ca dentro, que de repente, comecei a ficar deprimida, mandaram-me
procurar o psicologo da faculdade, comecei a frequentar as consultas de psicologia da
faculdade, em que eu estou numa depressao, essa depressdo veio fazer-me desistir,
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faltavam-me 4 cadeiras, mas aconselharam-me a fazer com os meus colegas a bén¢ao
das fitas para nao fazer no ano seguinte com colegas que ndo conhecia de lado
nenhum, eu fiz, no ano seguinte quando fui para fazer as outras 4 cadeiras, ja ndo
consegui, porque deixei de comer, comecei a ter internamentos consecutivos, sair de
um entrar para outro, as tentativas de suicidio comegaram a ser mais frequentes, o
psiquiatra comegou a nao perceber o que se passava, porque ele via reagdes minhas
que nao eram dentro dos parametros normais, até que se descobriu a epilepsia
também, até que acabei por...acabar por ficar em casa, ainda me meteram em Setubal,
14 num centro que h4, ndo me lembra o nome.

E como vieste parar ao GIRA e como tens sido a tua evolucao desde que estas no
GIRA?

Eu antes de chegar ao GIRA, passei por outra IPSS, tive 14 ainda na residéncia e no
Forum, depois arranjaram-me um sitio 14 em Fatima, tive em Fatima uma grande
queda, fui para Idenha internada, s6 que na véspera de ir para Idenha derem-me a
morada da GIRA, depois 14 ao pé das piscinas estava a Dr. Carla, eu tinha os papeis
todos comigo e fiz logo a inscri¢ao de forma a que quando viesse do internamento vir
diretamente a GIRA, foi assim que eu tive conhecimento da GIRA e vim parar a
GIRA.

E a evolucio aqui, em relacio a tua doenca?

Tinha sido boa,, mas agora tive esta recaida, tive outras, mas tdo profunda como esta
ndo, até tenho falado com o psiquiatra e ele chegou 4 mesma conclusdo que eu,
neste momento estou no mesmo ponto de partida que tive na faculdade, ¢ como se
tivesse voltado a estaca zero, ndo se sabe porqué, mas a GIRA tem-me feito bastante
bem.

Ok! Entrando agora no capitulo do teatro. Ja tinhas feito teatro?

Nao

E estas desde o inicio, portanto a 2 anos, fala-me um bocadinho das experiéncias
que tiveste nos ensaios, em relacio a tua expressao?

Mudou bastante, nem que ndo fosse o andar a vontade na rua, eu andava sempre
encolhida, mas os exercicios que nos tinhamos que andar de um lado para o outro fez
com qu eu me sentisse mais a vontade nos movimentos, como ¢ que hei-de

explicar....com confian¢a em mim.

No6s também fizemos algumas performances, estivemos em contacto com jovens
na escolas, idosos, como foi para ti estar em contacto com estas pessoas?

Foi 6timo
E as pecas? Como foi para ti a experiéncia de estar em Palco?

Acho que foi das coisas melhores que me tém acontecido, o teatro
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Tu na peca “Os Passos da (in)diferenca”, protagonizaste uma personagem, a
Sonia, sentes que essa personagem fez mudar algo em ti ou fez-te pensar?

Nao, eu fiz o papel como se fosse algo normal

Ok! Mas retiras alguma coisa de atividade? Aprendeste coisas novas?
Aprendi gostei das aprender e queria aprender mais

A socializacao com os outros? Com o grupo? Como foi?

Tirando o Y5, ndo tive problemas com mais ninguém ( o Y2 tinha uma relagao
conflituosa com 0Y5 prévia ao grupo de teatro)

E entdo o que retiras-te das pecas e performances?
Foi uma boa experiéncia

Entdo e para ti quais as diferencas do teatro para as outras atividades aqui do
Forum?

O teatro d4 mais liberdade

E da-te um maior sentimento de pertenca a comunidade?
Sim

O que é que te motivou a ir para o teatro e a continuar?

Foi ir 1a ver uma vez, o que 14 se fazia, foi s6 curiosidade e depois a curiosidade
matou o gato (riso) e como gostei...fiquei.

Em relacdo ao impacto que possa ter provocado em ti? O teatro causou-te
impacto ao nivel emocional?

Aquela pega nas escolas, a ultima, ao principio foi um bocado complicado, também
estava assim numa fase muito... E aqueles nomes todos que a mim me chamavam,
aquilo mexia assim um bocado, mas depois calhava o dia em que eu tinha
psicologo, nds quando eu 14 chegava faziamos uns exerciciozinhos de descontracao,
depois passava, até que comecei-me a habituar e depois comegou normalmente, até ja
tinha vontade de rir, ria para mim, nao podia rir, j& ndo me fazia diferente.

A nivel espiritual?
Nao

Fisicamente?
Sim
Inteletual/Mental?
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Eu acho que ja fazia aquilo de uma maneira normal

E em relacio ao impacto que pode ter na tua vida? Sentes que te pode dar mais
criatividade para resolver os teus problemas?

Sim
Da-te novos propositos, novos caminhos?

Eu as vezes vejo me a pensar nalguns problemas e tenho pensado, mas se eu no teatro
dizia isto assim assim, porque eu na minha vida real ndo posso fazer desta maneira
também, ndo faco igual porque nao posso fazer igual, mas posso fazer pouco mais ou
menos igual. Ja& fui buscar algumas coisas que aprendi no teatro para aplicar no
dia-a-dia.

Afetou as tuas relagdes pessoais esta experiéncia?
Nao

Estamos a acabar, recordas-te de algum momento particularmente marcante,
que tenhas vivido no teatro, nomeadamente, para a tua recuperac¢io pessoal?

Foi o final do teatro no Sao Jorge, ndo estava a espera daquele final
Do que é que estavas a espera?

Dum final normal, ndo estava a espera daquela projecdo, da homenagem ao nosso
colega

Esse momento do falecimento do Arnaldo também foi marcante para ti?
Foi
A'Y2 Comove-se e fazemos siléncio...Passado 1 minuto

Para acabar diz-me o que achas em relagdo a s vantagens e as desvantagens do
teatro terapéutico em relacio a psicologia num consultério?

Isto é assim eu tenho um psicélogo de consultério, mas eu nao passo os dias todos,
sentada na cadeira e ele sentado na cadeira, a gente também faz jogos 14 dentro,
também fazemos pequeninas pecas de teatro 1a dentro, por isso o teatro sO teatro
como terapia pode ser perfeitamente possivel e uma boa terapia, porque a pessoa ao
representar, ndo esta s6 a representar aquilo que vem a cabega, s6 conversa, porque
aquilo que vem 14 do inconsciente sai pelos gestos, pelos movimentos, por essas
coisas todas, ndo € s6 a lingua que fala, muitas vezes a lingua que fala é o consciente
que fala, ndo ¢ o inconsciente que estd a dizer: Olha eu doi-me aqui e tu ndo me
mexes. Esta ¢ a minha opinido

Obrigado
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Atriz Y3, Feminino, 77 anos

Ola! Gostaria de lhe pedir a sua idade e queria também um pequeno resumo da
sua historia de vida?

Na infancia e tudo eu nuca me senti feliz, nunca fui feliz, os meus pais separaram-se
quando eu tinha 3 anos, ¢ uma coisa que ainda hoje com esta idade eu vejo, eu vejo
as situagdes, quer dizer por exemplo eu agora mexo numa coisa, daqui bocadinho ja
ndo sei o que fiz ou que ¢ que mexi, depois fico muito admirada, fui eu? Agora umas
coisas que ja se passaram a tantos anos, eu vejo a situagao, ainda vejo a discussdo
deles, vejo tudo, ainda hoje eu passo ali na rampa de S.Tomé e vejo a situagdo, eu
agarrada ao pescoc¢o da minha mae, a minha mae a chorar aos gritos € o meu pai, ndo
¢ que eu ndo gostasse do meu pai, e ele a querer-me puxar, a puxar ¢ levou-me para
casa da minha avd, pronto essa cena ¢ a primeira cena que eu me lembro e depois foi
a minha infancia, a minha av6 era uma pessoa austera, a antiga ndo era de dar mimos,
nem confiangas nem nada, andei na escola, as professoras...ndo era estiipida, mas diz
que era muito preguicosa € eu sei que era, era preguicosa para estudar, fiz s6 a 4*
classe, até aos 12 anos fiz a 4* classe, depois ainda fui tirar a admissdao a escola
comercial, fiquei bem, mas ndo cheguei a...pronto ndo passei da 4classe, ndo fui
estudar, depois tirei...a minha mae queria que eu pronto nao fosse como ela, queria
que eu tivesse assim uma situa¢do mais coiso, aprendi a escrever a maquina, depois
arranjei emprego no escritorio, primeiro 1a no sindicato dos motoristas que o meu pai
era diretor 14, depois aborreci-me 14 a ver 14 coisas, peguei no jornal e arranjei
emprego na rua dos fanqueiros, tive 14 22 anos e depois acabou, depois trabalhei
como empregada doméstica, sempre a descontar, até acabar

E hoje em dia como ¢ a sua situacio familiar?

A situagdo familiar ¢ ter um filho doente mental a meu cargo, € ver os outros também
numa situa¢do nada boa e isto fere-me muito, fere-me por ndo poder...tenho uma
reforma muito pequena, tenho compromissos, pagar renda de casa, bem sei que ndo ¢
muito sdo quase 110 euros, mas pronto junto com a dgua com a luz, comprar bilhas
de gas que tenho que comprar, ainda tenho a ajuda daqui ¢ que se ndo fosse a ajuda
daqui eu tenho impressdo que...ndo sei como seria, ainda me ddo uma ajuda, agora o
frigorifico avariou-se, ndo tenho frigorifico, avariou-se e pronto quer dizer levo o
jantar que me ajuda muito, os fins-de-semana fago eu, mas pronto mas ¢ uma boa
ajuda.

Esta a quanto tempo na GIRA?

Estou aqui faz este més...penso que faz 11 anos

Como veio paraa GIRA e como tem sido a sua evolucio desde que esta ca?

E assim, o meu filho este o M que ¢ esquizofrénico, adoeceu ainda ndo tinha 20 anos,
tinha 19, esteve internado, agrediu-me a mim e ao pai, pronto esteve internado um

més depois veio depois comecou a andar a...quer dizer a ir as consultas, depois veio a
Dra. F. numa consulta 14 em baixo no...ndo era aqui era 14 em baixo em S.Miguel,
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depois veio para aqui, andou aqui e eu vim, mas quando ele ia as consultas 14 no
Hospital Miguel Bombarda eu ia sempre com ele como ainda hoje vou, nao
porque...a Dona T. estd sempre a mandar-me piadas como quem diz, mas ela ndo sabe
a minha vida, ela ndo sabe como ¢ que ¢, eu ndo vou com o M. para o estar a proteger
o M. fez o liceu, ndo completou o 9°ano, mas andou no liceu sozinho, desde que
comegou a instrucdo primdria em Xabregas, sempre sozinho doutor, de autocarro e
tudo, o problema agora ¢ outro ¢ que ele tem as consultas marcadas e tem que as
cumprir, tem injectavel, eu tenho medo ¢ assim nao tenho confianga vamos falar com
sinceridade que ele um dia me diga ah! Nao consegui apanhar o autocarro nem nada e
depois quem ¢ que fica mal, e que lhe faz falta porque ele se lhe dizem que ele tem
que ter consultas ¢ porque tem que ter mesmo e medicagdo e essa coisas € eu vou
com ele para ter a certeza, mesmo o médico j& me disse quer que eu assista as
consultas agora ultimamente ¢ a mde do M. Gostava que a senhora assistisse as
consultas e eu agora as ultimas consultas que ele teve eu assisti, com a Dra. F.
também assistia sempre, antes de ela se reformar, e hd um dia que ainda era no
Hospital Miguel Bombarda, que ela olha para mim assim a senhora estd com uma
depressdo e eu que ndo me estava a sentir bem nessa altura porque aquela pessoa
apareceu(marido) e deixou-me muito perturbada. E eu como ¢ que a doutora sabe,
olho para os seus olhos a senhora estd com uma depressao, medicou-me logo e entdao
quando ele ia as consultas era com mais frequéncia, eu também ia as consultas, ela
medicou-me disse, olhe uma depressdo arrastada e eu acho que tenho também, nervos
sempre tive, ndo sei se ¢ da infancia se, eu sou nervosa, repare uma coisa eu para ir
ao supermercado toda eu estou (treme propositadamente), depois vou para a rua
passa-me mas € uns nervo, uns nervos, uns nervos que ¢ uma coisa. Eu aqui no
forum, aqui falo bem, quer dizer esquecida, esquecida ndo fico mas pronto, ja rio, ja
falo, ja coiso € como no teatro,no teatro estou coiso, mas quando chego a casa vejo a
situacdo que ndo melhora, fico outra vez triste, mas o que eu tenho ndo ¢ ah! Estas
embirrante e ndo te podes aturar porque estou M. cuidado estas a fumar e estas a
queimar dinheiro isto e aquilo e ele estds embirrante ndo se pode aturar. Estou sempre,
eu ¢ que pago as favas, pronto mas pronto.

Agora em relacio ao teatro. Ja tinha feito teatro?
Nao nunca fiz, nunca, nunca, nunca
Antes do Girarte qual a sua ideia de teatro?

Nao gostava, era cinema, gostava de ir ao cinema com a minha mae e até na televisao
depois comecei, mas de teatro nunca gostei

E a sua ideia mudou?

Agora sim, se me dizem que eu que interpreto bem, faco todos os possiveis para, nem
me custa, quer dizer ndo ¢ um esforco que eu faga para coiso, sai-me aquilo
espontaneamente, as cenas, quando foi na Malaposta, quando foi no Passos Manuel,
quando foi...pronto quer dizer saiu-me espontaneamente € ndo me custou nada.

Parecia eu que aquilo para mim j4 tinha sido...era uma coisa que eu estava habituada.

E estds desde o inicio, portanto a 2 anos, fala-me um bocadinho das experiéncias
que tiveste nos ensaios, em relacio a tua expressio?
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Quer dizer, ndo me custou nada, senti-me normal, ndo era um esfor¢o que fizesse um
esforco ou que me sentisse nervosa por isso, ndo normal, as vezes penso nisso € até
me admiro comigo mesma que nunca tinha feito teatro nunca tinha assistido a ensaios
nem nada dessas coisas e como ¢ que eu enfrentei normalmente.

E em relacao as performances?

Normalmente, absolutamente normal, tenho o nervoso as vezes antes de ir ao
supermercado ou para ir @ minha filha entdo tremo dos pés a cabeca, mas para o
teatro desde o principio, nada

E nas pecas?

Normalmente, as vezes até estava com medo de comecar a gaguejar enervar, comecar
a gaguejar, mas nem isso.

E em relacio as personagens?

A personagem que eu tive assim mais coisa € aquela primeira que eu fiz, mas era
que...tinha medo que as pessoas se rissem de mim ou achassem que....com as outras.

E depois?

Foi normal o meu medo era que eu as vezes que me enervasse, nervos entao € comigo
nao ¢? Mas que comegasse a gaguejar ou que fizesse assim uma figura mais triste, eu
acho como qualquer artista, eu ndo sou artista claro, mas acho que todos sentem com
medo de fraquejar, acho eu ndo sei, eu nunca tinha feito nada disso, nem em
pensamentos, mas achei-me normal, ndo tive medo, ndo tive nervos, aquela coisa de
estar nervosa, ansiosa, quando comegava pensava, ai agora eu ainda....comegar aqui a
gaguejar ou qualquer coisa, quando fazia de professora, mas ndo, correu normalmente,
nao digo que correu bom, mas para mim correu normalmente.

E como é que isso a fez sentir?

Senti-me bem, quer dizer senti-me normal, nem pensei na vida, nem nos problema
que tenho, nem...ndo pensei em nada dessas coisas, no teatro eu ndo penso em nada
dos problemas da minha vida at¢ mesmo aqui(forum), quando saio daqui chego a
casa e depois vem um e o outro e o outro, ai € que, mas isso ja sdo coisas particulares
que ndo tém nada a ver, acho eu que ndo sei.

E o que retira da atividade do teatro? Aprendeu coisas novas?

Sim aprendi, que eu até estou admirada, as vexes penso nisso admiro-me comigo
mesma. Admiro-me como ¢ que eu tdo normalmente, com esforco nenhum, as vezes
penso nisso ¢ admiro-me podia estar nervosa, mas ndo sentia-me bem, quer dizer

normal, ndo...sem nervos sem nada.

Consegue distinguir o que retirou dos ensaios e das pecas?
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Nas pegas claro, nas pegas ndo tenho que me preocupar, ai disparate, nos ensaios nao
tenho preocupagdo, as pecas as vezes ficava assim nao va comecar para aqui a
gaguejar, mas ndo depois com o comecar € com o decorrer e coiso, normalmente.

Como foi a socializacio com os seu colegas? Os idosos do centro de dia? Os
Jovens?

Foi boa, os jovens gostei muito, os idosos também, coitados ndo se pode exigir muito,
porque sei 14, ndo fago ideia, ndo sei as vidas deles, mas comegando por mim a gente
quando chega a uma certa idade ja estd cansada da vida, embora eles ndo fossem
assim muito espontaneos, mas pronto dei-me bem, os jovens gostei mais claro, quer
dizer achei os jovens porque eu gosto muito de criancas e da juventude gosto.

Em relagio as outras atividades nos forum, queria perguntar-lhe qual a
diferenca do teatro para as outras atividades?

E diferente, eu aqui (forum) se fago sinto uma obrigacdo e aquela coisa se estou a
fazer bem estou a fazer mal, lavar a a loiga ou assim, no teatro ndo eu nao tenho
preocupacdo fago espontaneamente e nem estou preocupada, se...assim um esforco
para fazer bem ndo, at¢ me admiro comigo mesma fago normalmente.

Acha a atividade bem estruturada?

Acho que sim, eu nunca fiz mas acho que ¢, eu as vezes sinto-me ¢ muito cansada,
ndo sei se ¢ psicologico se..e no teatro ndo..as vexes sinto-me cansada
sinto-me...tenho que me sentar porque me sinto mesmo cansada, mas nao €...como ¢
que eu hei-de explicar, ndo ¢ sentir-me assim mal de nervos

E o que a impulsionou a ir? E o que a motiva?

Foi a Dra. J. ela perguntou eh! para experimentar, eu até tinha dito a ela, olhe Dra. E
assim, quando ela falou quem queria teatro, ¢ assim ndo pensava que era assim o
teatro, nem pensava que era para atuar, pensava que era para assistir ¢ dar apoio e
disse ou doutora se ¢ para assistir eu ndo me importo, agora se ¢ para participar nao e
ela pos logo 14 o meu nome e eu agora ja duas vezes lhe pedi para sair e ela ndo sei
qué e tal fica e eu fui ficando. Achava que as vezes as coisas que nao corre-se bem ou
qualquer coisa e pensei desistir, mas ela ndo me deu essa oportunidade disse Y3
continue que lhe faz bem e até hoje e ndo me tenho sentido assim mal.

Em relacio ao impacto que possa ter provocado em si? O teatro causou-lhe
impacto ao nivel emocional?

Nao, nem nervos nem de...normal parece uma coisa que ja fiz sempre, nem me sentia
assim nervosa quando era para comecar, ah..tinha medo que qualquer coisa
comega-se a gaguejar ou assim, porque eu estou nervosa porque gaguejo, que estou
assim nervosa que gaguejo, ja nem tenho mas a vezes prende-se-me a fala, com os
nervos.

E a um nivel espiritual?
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Ah isso ndo!
A nivel fisico/motor?

Normal, ndo achei assim, ¢ s6 aquela coisa que eu digo ao doutor eu ndo me sentia
nervosa € ansiosa € isso, normal. As vezes cansava-me um bocado mas isso era o
corpo, nao sei se era alguma parte nervosa mas eu nao me sinto nervosa com o grupo.

E intelectualmente/mentalmente?

Na altura do teatro ndo penso assim nas coisas, ndo tenho as preocupacdes que tenho
na minha vida normal.Sinto-me bem.

E em relacdo ao impacto que pode ter causado na sua vida? Deu-lhe mais
criatividade para resolver os teus problemas?

Desculpe mas nao, fora do teatro eu sou aquela pessoa nervosa, desiludida, triste eu
no teatro ndo penso nestas coisas € aqui mesmo, estas horas que estou aqui(forum),
ndo ¢ que nao me venha a ideia.

E recorda-se de algum momento marcante para a sua recuperac¢io pessoal?

Fiquei admirada comigo mesma, como ¢ que eu no teatro sou uma pessoa totalmente
diferente. Quando comegava a apresentacdo sentia-me nervosa com medo de falhar
ndo ¢? Mas fiquei admirada comigo mesma, que eu pronto encarei normalmente e
depois quando era a atuagdo aqueles nervos que as vezes, ndo era bem nervos, era
pensar se eu comego para aqui a gaguejar ou faco uma asneira ou qualquer coisa, mas
depois na atuagdo isso passava-me e até sair passava-me sO que depois com
aproximacao da casa e da familia, ia a pensar o que é que eu vou encontrar em casa,
porque ¢ uma coisa que me persegue € que me afeta mesmo, nao tem nada a ver com
aquilo que me estd a perguntar, mas ¢ aquilo que eu sinto, sinto-me bem, no teatro
sinto-me bem, ndo me sinto nervosa e atuo, agora a primeira vez quando fui a
Malaposta,eu estava com medo. Nesse momentos antes de atuar estava nervosa, com
medo de coisa, mas depois na atua¢do em si ndo sentia nada

E depois, sentiu-se melhor por ter vencido esse medo?

Depois senti-me melhor, fiquei até admirada comigo mesmo

E entdo, na sua opiniao o teatro pode ser terapéutico?

Eu acho que sim, para mim acho que ¢

E nesse caracter terapéutico qual a influéncia dos diretores?

Muita influéncia, como pessoas amigas, com pessoas de bom relacionamento,
pessoas de ajudar, de amizade pronto, ndo eram aquelas pessoas autoritirias e
exigentes, ndo eram, nunca foram, pelo menos eu nunca senti isso, nunca os senti
autoritarios, nem exigentes, nem tem que ser assim e agora faz assado, talvez isso

também me ajudasse a enfrentar as coisas com calma com...pronto com simplicidade,
normalmente, normal, nunca senti...Um exemplo como quando ia para escola, ia para
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escola sempre assim (faz sinal de medo) enfrentar as professoras, ¢ isso...ndo sei se
me fago compreender, ou quando ia trabalhar também enquanto nao tomava assim
confianga com os colegas ou como coiso também sentia coiso, € no teatro nunca
senti i1Sso, por ja estar mais velha ou nao sei,mas nunca senti isso, essa ansiedade.

Ja que falou do medo das professoras, o facto de ter feito de professora na
ultima peca mexeu consigo de alguma maneira?

Nao, quando me dizem que eu era a professora ma eu fico admirada, porque eu nao
era o papel de professora ma que queria fazer, ndo senti aquela coisa por ser teatro ai
vou ralhar com eles, ndo, eu falei assim com ela porque eu achei que...normal, ela
ndo queria estudar ndo queria fazer aquilo que eu lhe estava a pedir, eu falei assim
talvez um bocado mais...mas as pessoas ja me tém dito, ah era a professora ma, a
professora méa mas eu fiz algum papel de ma? Ainda tenho duvida sobre essa atuacao,
se eu realmente fiz papel de md, que eu intimamente ndo me sentia md, nao fiz mal
por ralhar nem “nhé-nanana” tem de ser. Quer dizer nao era um papel de mé por ser
ma, eu...naturalmente porque naquele tempo as professoras eram assim e falavam
assim, penso eu que se calhar era normal, quando as pessoas me dizem que fiz papel
de ma eu fico...ndo era a minha ideia ser ma, era ralhar e pronto e a pessoa dizer ndo
estava a fazer, era isso, essa era a minha ideia.

Entdo e em relaciio ao grupo? Influenciam neste caracter terapéutico do teatro?

E o que eu disse ao doutor gostei do grupo, porque ndo me sentia...comparei-o com o
ir para a escola, estava a nervosa quando ia e para o teatro ndo ou mesmo quando
estava a trabalhar, sentia-me nervosa, mas no teatro nunca me senti.

Entao o balanco geral da participacdo no teatro foi bom?

Sim quer dizer ndo melhorou a minha vida, a minha vida, a minha situacao ficou na
mesma como estd, mas quer dizer foi talvez como a gente ter uma dor de cabega e
tomar um comprimido, ndo sei se me estou a fazer entender a gente na altura toma o
comprimido, o comprimido estd a fazer efeito, a gente passou a dor de cabega,
sentiu-se melhor, passou o efeito do comprimido voltou a dor de cabega, agora € isso
que estou a pensar, na altura do teatro, sentia-me normal, ndo me sentia mal e atuava
com eles e agora certas coisas até achava graga, mas saindo de 14, saindo voltando
outra vez a casa e a situacdo voltava a mesma coisa, pronto enquanto estava no teatro
ndo pensava em disparates.

Atriz Y4, Feminino, 69 anos

Ol4! Gostaria de lhe pedir a sua idade e queria também um pequeno resumo da
sua historia de vida?

Tenho 69 anos, A minha vida teve muitas peripécias, apanhei a depressdo no trabalho,
puseram-me sozinha e sentada numa cadeira e sem trabalho durante 4 anos, foi muito
para mim, porque eu nessa altura aprendi muito, arranjei logo um advogado para me
defender, foi logo. Na firma era alemaes e portugueses, foram 4 anos que eu nao
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desejo a ninguém, andei em psiquiatria e eu ganhei, os juizes também ndo queriam
aderir, estava tudo metido com eles, o sindicato, o ministério de trabalho, eles
espalharam-se por todo o lado, para me prejudicar eu ja estava...ndo tinha aparelho e
voltei a ter, foi a brincadeira que eles me fizeram, porque eles diziam assim, agora vai
um para a rua, eu ja estava farta de ouvir aquilo aos meus colegas, disse, se calhar a
primeira sou eu,e fui, fui a primeira a ser chamada e fiquei completamente
desorientada, que eu uma ponte, lembrei-me de atirar dali, fiquei completamente
desnorteada, fui ter com o meu marido ao trabalho, disse tens que 14 ir a0 emprego
porque eles dizem que eu ndo estou bem, e 0 meu marido disse tu realmente...eu ja
sei 0 que € que os senhores querem, querem despedimento sem justa causa, esta bem,
ela vai tratar-se porque esta em estado de choque e vamos ver o que conseguimos
fazer.

Quantos anos tinha?

Eles comecgaram a for¢ar-me aos 40 anos, aos 44 vim-me embora, nunca tiveram a
carta de demissao

E a partir dai como tem sido a sua evolucao

Tem sido boa, estou recuperada, mas apanhei uma depressdo ai, ndo podia ver o
comer, eu emagreci 4 quilos, veja la o que ¢ eu comia, era comida de passarinho
(ri-se)

A quanto tempo esti no GIRA e qual a contribuicio da GIRA nessa evolucéo?

Estou a 7, gostei muito, vim ca com uma utente, e gostei mesmo do ambiente, mas
ndo sabia para o que era, gostei de vir ca, gostei a Dr. C., vim ca estava a falar com
um amigo e disse-me assim, olha 14 vai 14 se v€s que gostas ficas, se ndo vés que
gostas do ambiente sai e vai para outra, ou ficas ou ndo ficas e foi assim, o GIRA tem
me ajudado muito psicologicamente, tive problemas terriveis, terriveis, vendi a minha
casa da terra e tive um grande desgosto mas eu precisava de dinheiro, a minha familia
apoderou-se disso, para ficar barata para mim, eu posso la ir quando quero, mas ja
ndo ¢ a mesma coisa, prefiro ir para uma casa de quinta de primos, passava 14 quando
era feriados, pontes, estou muito habituada a eles e passaram pela minha casa, tenho
seguido a vida deles toda

E a sua situacao la em casa?

Estou sozinha,quem € que eu ponho 1a em casa, tenho medo, tive 14 uma indiana, tive
que a por na rua, o marido batia-lhe, partiu-me um espelho na cabega dela, era uma
coisa terrivel, tive que a mandar embora.

Percebo! Agora em relacio ao teatro. Ja tinha feito teatro?

Fazia, fazia teatro quando era nas féria, por exemplo nas férias de grupo, e eu tive
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para ir para o chapitd, gosto muito dela, e ela disse-me que se eu quisesse ir para la
ndo era caro e eu que tinha jeito, ela fez-me um exercicio e ela disse que eu tinha
muito jeito.

A quantos anos?

O filho, ainda estava solteira, eu casei-me com 27 anos, porque eu sempre quis ser
palhaco, ndo sei porqué, quando ia aos espetaculos, gostava dos palhagos, diziam-me
qualquer coisa e tinha muito jeito para fazer de palhago (ri-se) mascarava-me de
palhaco, andava a fazer piruetas, mas a minha vida tem tido altos e baixos, os altos
tem subido, os negativos € menos.

Mas nunca tinha ensaiado tantas vezes?

Nao, eu sentia-me sempre bem,porque eu sou muito alegre e compreendi os papeis,
descontrai-me este teatro ¢ uma novidade para mim e compensa-me fico menos
nervosa, fico mais calma, pronto.

Em relacdes as experiéncias. Como se sentia nos ensaios?

Bem, sentia-me sempre bem, fixava as coisas muito depressa,as vezes
improvisava,porque me esquecia das palavras, o texto, mas saia tudo bem.

E nas performances/pecas?
Eram boas para minha maneira de ser, éramos muito camaradas uns com os outros.
E o que retira entdo da atividade do teatro?

Como me senti? Senti-me bem, ¢ uma terapia, faz descontrair e eu acho que todos
vivemos o que estamos a fazer.

Como foi a socializacdo com os seus colegas?

Nos ajuda-mo-nos uns aos outros, rimo-nos, ¢ natural rirmos, mas eu acho que ¢ um
evento muito bonito.

E aprendeu coisas novas?

Ah! Claro, isto nunca tinha feito, claro que é novo para mim.

E o que retirou das apresentacdes ao publico?

Foi muito positivo, demo-nos todos muito bem, comove-me muito os aplausos, fiquei
feliz, porque deram muitos aplausos e compreenderam o que estdvamos a fazer. Tem
que perceber porque se ndo nada, vieram uns primos fazer-me uma surpresa e vieram

a um espetaculo, diz que acharam muita graca da porteira.

Acha que em relacdo a outras atividades do forum esta do teatro a faz sentir
mais proxima da comunidade?
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Sim
E qual a motiva¢do para escolher e continuar no teatro?

Motivagdes, eu sinto a personagem, motiva-me, entdo vivo muito, fazer o melhor
possivel e agora ndo sei, eu vou amanha mas faltei dois meses ao teatro. Falei com o
X2 e ele disse para ir, aceitava-me, pois porque faltei muito e depois nao quero deixar
o grupo mal, fizeram mais ensaios, fizeram mais coisas, € eu ¢ como entrar de novo,
porque o que estamos a fazer atualmente € uma coisa nova e da trabalho. O que ¢
preciso ¢ as pessoas gostarem da atividade, eu gosto para mim faz-me bem, eu ja faco
ginastica em casa.

Ia perguntar isso, em relacio ao impacto do teatro, teve impacto fisico?

Fez-me bem tanto como psicologicamente e corporalmente, nos gestos em a gente
falar a gente dizer, a gente rimos.

Emocionamente?
Ai emociona, ajudou a controlar as emogdes
Espiritualmente?

Espiritualmente deu naquela forma que a pessoa deve conviver, o que ¢ dificil
atualmente, falar com as pessoas, as pessoas nao falam, no meu prédio ¢ tudo
indianos, ndo percebem a minha lingua, tenho tido agora um problema se ficar doente
ou se adoecer, chamar uma ambuléancia tenho que sair da cama se puder sair, abrir a
porta, tenho uma vizinha que tem a minha chave, ai...esqueci-me, roubaram-me a
porta, puseram-me a porta nova, mas campainhas nio tenho, ja viu uma porta sem
campainhas, eles podem tocar mas ndo esta ninguém no prédio, mas hd campainhas,
eu agora vou com a F. quero por campainhas para ela e para mim, os outros nao
querem...ndo h4...ndo ha atividade, ndo ha amor, eu falo com eles, eles falam muito
comigo, perguntam se estou boa, se quero alguma coisa, falam sempre bem comigo,
sempre, eu as vezes também ajudo eles no portugués.

E causou-lhe impacto mental/intelectual?

Ajudou a tudo, porque estd tudo ligado ndo é?

E teve impacto na sua vida?

Muito, eu admirei-me de fazer teatro com esta idade e ndo sou velha. Eu ja os cé
tenho 70 ¢ para Novembro, posso morrer, mas ndo vamos pensar nisso.

E ganhou mais criatividade para resolver os seus problemas pessoais?

Sim

Recorda-se de algum momento particularmente marcante para a sua
recuperacio pessoal?
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O teatro que fomos a Malaposta, teve muito bem encenado, estavamos todos muito
bem, correu tudo bem, as pessoas compreenderam o que estdvamos a fazer, eu acho
que foi, para mim foi positivo, foi bom, porque ¢ uma coisa nova, era um palco, era
estarmos num palco, ndo era estarmos numa casa a fazer teatro, senti-me bem, tive
um bocadinho de receio de me enganar, porque entrei, olhei para o publico, fiquei um
bocadinho assustada, mas depois compds-me.

E o que é que esse momento contribui para a sua recuperacao pessoal?

Ter mais satide, estou mais disponivel para resolver os problemas, em casa ja faco os
exercicios que faco no teatro, ja nao sei porque foi entrei em panico e depois
lembrei-me, ndo sei se foi na rua, eu sei que comecei a fazer aquela respiragdo do
nariz, foi na rua salvo erro, entrei em panico, nao sei porqué, ai nao me lembro, entrei
em panico mesmo, faltou-me a respiracdo e tudo e depois para ficar mais
descontraida comecei...(faz o exercicio de respiragao que aprendeu no teatro)...faz
muito bem, fiquei melhor.

Entao e sendo que considera o teatro como tendo um caracter terapéutico?

Sim, considero

E que influéncia tém os diretores nisso?

E uma influéncia boa, porque compreendem-nos e atingem o nosso pensamento,
depois melhoramos, nao ¢ assim, entdo como € que ¢, fica assim, mas acontece

Quem é que diz nio é assim?
A mim pessoalmente, ajudou-me muito na minha satde, de concreto acho que ta tudo
E o grupo, qual o papel do grupo?

Para ja temos que estar bem com todos, porque se ndo um puxa para aqui € o0 outro
puxa para “acoli” e isso sai borracheira ndo ¢?

Entio nestes ultimos dois ultimos anos houve algum fator mais preponderante
que o teatro?

Nao foi o principal o teatro, fico mais alegre, tenho mais gosto pela casa, ndo havia

nada, havia s o que hé aqui, e foi uma coisa nova e que fez bem, eu acho que sim, a
mim fez. Obrigado!
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FICURA 1 O Modelo da Recuperaciao Pessoal emSadde Mental
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