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ABSTRACT
Objective: This study describes the therapeutic potential of a workshop in the territory for users of the 
Psychosocial Care Center and discuss the proposed therapy workshop and user interaction with the territory. 
Methods: Descriptive and exploratory research. The data resulted from participant observation and interviews 
as two coordinators. Thematic kind of content analysis was used for data processing. Results: As a result we 
obtained two thematic categories: Pool and the territory, and Benefits of a Pool Workshop. Conclusion: The 
workshop held in the territory allows the user to see himself/herself as part of it and also reframe the ways 
of living in that territory. The notion of belonging, social acceptance and citizenship are keys in building the 
social subject. 
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Health Service.
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RESUMO

Objetivo: Descrever o potencial terapêutico de uma oficina no território 
para os usuários de saúde mental e discutir a proposta terapêutica da 
oficina e a interação dos usuários com o território. Método: Trata-se 
de estudo descritivo-exploratório. Os dados resultaram da observação 
participante e das entrevistas com os coordenadores, sendo utilizada 
a Análise de Conteúdo do tipo Temática para o tratamento dos dados. 
Resultados: Apresentaram-se duas categorias temáticas: Piscina e o 
território; e Os benefícios da Oficina de Piscina. Conclusão: A oficina 
realizada no território permite que o usuário se perceba parte dele e, 
ainda, ressignificar as formas de viver naquele território, bem como a 
noção de pertença, de aceitação social e cidadania que são fundamentais 
na construção do sujeito social. 
Descritores: Enfermagem Psiquiátrica, Psiquiatria Comunitária, Saúde 
Mental, Hidroterapia, Serviço Comunitário de Saúde.

RESUMEN

Objetivo: El presente estudio describe el potencial terapéutico de un taller 
en el territorio, para los usuarios del Centro de Atención Psicosocial y 
discutir el taller de terapia propuesta y la interacción del usuario con 
el territorio. Método: La investigación descriptiva y exploratoria. Los 
datos de resultado de la observación participante y entrevistas como dos 
coordinadores. Tipo temático de análisis de contenido fue utilizado para 
el procesamiento de datos. Resultados: Como resultado se obtuvieron dos 
categorías temáticas: Piscina y el territorio; y Privilegios taller. El taller 
realizado en el territorio permite que el usuario se da cuenta parte de ella 
y también replantear las formas de vivir en ese territorio. Conclusión: La 
noción de pertenencia, aceptación social y la ciudadanía son clave en la 
construcción del sujeto social. 
Descriptores: Enfermería Psiquiátrica, La psiquiatría comunitária, Salud 
Mental, Hidroterapia, Servicio de Salud de la Comunidad.

INTRODUÇÃO
Os Centros de Atenção Psicossocial (CAPS) regulamen-

tados pela portaria MS n° 336/2002 integram a premissa de 
atender às pessoas em sofrimento mental e oferecer cuidados 
orientados pelos princípios da reabilitação psicossocial. Os 
CAPS objetivam evitar internações hospitalares, favorecer o 
exercício da cidadania e a inclusão social através do apoio 
familiar e social.1 

O CAPS presta atendimentos em regime diários e utili-
zam Projetos Terapêuticos Singulares como principal ferra-
menta de cuidado, que é construído com a família e com o 
usuário. Dentre as atividades desenvolvidas no CAPS estão 
as oficinas terapêuticas, que são espaços de importância 
ímpar tanto para o cuidado, inserção social e aumento da 
autonomia do sujeito em sofrimento mental.1

Oficinas são atividades desenvolvidas individualmente 
ou em grupo, tendo em vista uma maior interação social e/
ou familiar, expressão de sentimentos, realização de ativida-
des produtivas e exercício coletivo da cidadania.2 Essas ofici-
nas podem ser de expressão (pintura, dança, argila, poesia, 
etc.), geradoras de renda (bazar, culinária, costura, fabrica-
ção de velas, etc.) e alfabetização para reconstrução da cida-
dania (escrita e leitura).1

O CAPS visa aumentar a autonomia e a participação 
social destas pessoas no território onde elas vivem. Desta 
forma, constrói estratégias que colocam os sujeitos sociais 
em condição de trocas sociais, com fins de aumentar a auto-
nomia e o exercício dos direitos cidadãos. É na dinâmica 
relacional entre essas dimensões do território que os sujeitos 
constituem sua identidade social, seja no sentido do reforço 
de uma identidade negativa ou positiva. 4:722

A atividade na água promove benefícios cognitivos, 
sociais, fisiológicos e psicológicos, sendo recomendada para 
todas as pessoas, inclusive portadores de transtornos men-
tais, trabalha o ser como um todo e nos progressos de desen-
volvimentos: cognitivo, social, fisiológico e psicológico.5 
Estar em contato com a água também exercita a capacidade 
de concentração e atenção, favorecendo o desenvolvimento 
da cognição, auxilia na manutenção do funcionamento do 
corpo em si: reduz a pressão arterial, melhora o sistema car-
diorrespiratório, reduz a ansiedade e o estresse e favorece 
o trabalho da musculatura esquelética, além de melhorar 
autoimagem corporal e elevar a autoestima.5

Estes benefícios trazidos através da água vão desde a sen-
sação de conforto e atenção até independência e elevação 
da autoestima. Os efeitos psicológicos ditos como positivos 
fazem com que estes indivíduos encontrem em si potenciais 
que até então eram desconhecidos e que influenciaram dire-
tamente seu desenvolvimento social, também favorecido 
pela relação entre educadores, usuários e comunidade.5,6

Este estudo objetivou descrever o potencial terapêutico 
de uma oficina no território para os usuários do Centro de 
Atenção Psicossocial e discutir a proposta terapêutica da ofi-
cina e a interação dos usuários com o território. 

MÉTODOS
Trata-se de pesquisa descritivo-exploratória de aborda-

gem qualitativa, a partir das observações da Oficina de Pis-
cina e entrevistas com dois coordenadores da oficina. Foram 
realizadas 21 horas de observação e estas foram anotadas 
sistematicamente em um Diário de Campo.7 As entrevis-
tas semiestruturadas e gravadas com dois coordenadores 
e profissionais do CAPS foram realizadas com objetivo de 
compreender o histórico da oficina, os objetivos, a terapêu-
tica proposta e as experiências vivenciadas. As entrevistas 
aconteceram em novembro de 2014, os dois entrevistados 
assinaram TCLE, após autorização e aprovação pelo serviço 
estudado e o CEP/SMSDC/RJ conforme o parecer 86A/2013 
e Protocolo 23/13.

O campo do estudo compreendeu a Oficina de Piscina, a 
piscina do território de abrangência. A Oficina de Piscina foi 
escolhida por acontecer no território. A atividade acontece 
as segundas à tarde com duração aproximada de três horas 
divididas entre: preparação para a Oficina (no CAPS) cami-
nha até a piscina, realização da oficina de Piscina e cami-
nhada de volta ao CAPS; todos os usuários do CAPS podem 
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participar desde que tenham atestado médico para frequen-
tar a piscina e tragam vestes de banho.

A análise dos dados foi orientada pelo Método de Análise 
de Conteúdo Temático, proposto por Bardin10 nas seguintes 
etapas: 1) leitura dos relatos das observações e das entrevis-
tas transcritas; 2) definição das unidades de registro (UR); 3) 
construção das unidades de significação (US); agrupamento 
das unidades em categorias; descrição das categorias e aná-
lise fundamentada no referencial teórico.

Delimitamos dez unidades de significação: 1) saída para o 
território, 2) interação com o território, 3) esforço para man-
ter a vaga na piscina, 4) oficinas que possui uma atividade 
física, 5) benefícios para o corpo e mente, 6) autonomia, 7) 
satisfação dos usuários com a oficina, 8) interação e percep-
ção de melhora pelos familiares, 9) percepção de melhora 
pelos técnicos, 10) disposição dos usuários para falar sobre 
a doença; agrupamos as unidades em duas categorias: 1) o 
território e a piscina na reabilitação social do usuário e 2) os 
benefícios da hidroterapia para o corpo e para organização da 
estrutura psíquica do usuário, que serão discutidas a seguir.

RESULTADOS 
Categoria 1: Piscina e o território

O CAPS possui um papel estratégico para a organização 
da rede de cuidados aos indivíduos em sofrimento mental, 
articulando com os mais diversos recursos (afetivo, cultu-
ral, econômicos, sociais, lazer etc.) com o território. Desta 
forma, busca uma aproximação do sujeito à vida social e ao 
território, começando pelo local onde este vive.

A atividade tem como objetivos integrar o indivíduo 
àquela cultura, proporcionar uma atividade de lazer, pro-
porcionar uma forma de comunicação e melhorar o condi-
cionamento físico. Esses objetivos puderam ser nitidamente 
observados nas falas dos profissionais:

“O intuito era fazer com que o paciente saísse para terri-
tório, porque as oficinas estavam acontecendo muito aqui 
dentro do CAPS.” (Coord. 2)

“A maioria das oficinas que tem aqui no CAPS [...] não 
mexem muito com o corpo [...] oficina da piscina mexe 
com o corpo legal.” (Coord. 2)

Inicialmente o esforço de sair da instituição era mais 
dos profissionais. Eles apostavam no sair do serviço e na 
ação de movimentar o corpo, mas a ida ao território passou 
a proporciona sentimento de pertencer a um lugar e fazer 
parte de um determinado grupo. Esses sentimentos são de 
fundamental importância para a organização do eu e para 
o processo de reconhecimento do indivíduo como cidadão, 
possuindo direitos e deveres com a sociedade ao realizar 
uma atividade comum a todos, sendo portadores ou não de 
sofrimento ou transtorno mental.11

Foi necessário que os profissionais também saíssem da 
sua zona de conforto e procurassem no território potencial 
terapêutico para os usuários. Na prática, estes profissionais 
superaram as demandas internas de trabalho, os eventos 
adversos, tais como clima, histórico de violência no territó-
rio, burocracias de outros setores, redes fragilizadas, etc.

“Eles hoje identificam o local como um local de acesso 
para eles. Como assim Eu posso? [...] Hoje eles passam e 
identificam que o espaço tá ali para eles, que eles podem 
utilizar a piscina.” (Coord. 1)

“Hoje tem a RT [Residência Terapêutica] e estão come-
çando a ir, levar a moradora para ver a piscina, aden-
trando naquele local.” (Coord. 1)

No movimento de ida para a oficina e volta para o CAPS 
houve relatos de dificuldades por alguns usuários, de surpre-
sas e interações com a população. No geral, este movimento 
era realizado de forma tranquila e os coordenadores consi-
deram uma oportunidade para mediar a autonomia desde 
atravessar a rua até ampliar a relação com o território, com 
a comunidade.

“Após o almoço, o usuário ‘G’ mostrava agitado, pois hoje 
à tarde acontece a oficina que ele mais gosta: a piscina. 
Durante todo o trajeto, ‘G’ vai à frente, mas sempre se 
preocupando em olhar para trás para ver o Oficineiro.” 
(Diário de Campo)

“Saímos do CAPS e prosseguimos em direção à piscina, 
o que exige caminhada em descida de aproximadamente 
1,5 km. No percurso de ida, a maior parte dos usuários 
mostrou autonomia para realizar o percurso até o local 
de destino, somente dois usuários demandam manejo da 
autonomia, por se colocar em risco de atropelamento, por 
exemplo.” (Diário de Campo)

Foram observados esforços para aumentar a autonomia 
dos usuários para circularem pela comunidade e interagir 
com outros moradores e comerciantes locais. 

Categoria 2: Os benefícios da Oficina de Piscina
Na atividade na piscina e em todo o seu curso, a cons-

trução é democrática e respeita o tempo e singularidade de 
cada participante, oferece a oportunidade para que o usuário 
utilize este recurso terapêutico de modo flexível, é uma ativi-
dade de expressão na água. É também um estímulo à intera-
ção com a água, com outros usuários, com os profissionais, 
além do recurso do território.

Nas entrevistas, os profissionais afirmaram que alguns 
usuários ficaram mais tranquilos depois que começaram a 
realizar esta atividade, relatos dos familiares na observação 
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desta melhora. Assim houve melhora no quadro geral dos 
usuários que participam da Oficina.

“A atividade desenvolve da maneira como cada um quer, 
nada está imposto a ninguém, exceto as regras de convi-
vência próprias do espaço, tanto que cada um faz uso da 
atividade do modo que como deseja.” (Diário de Campo)

“O usuário ‘G’ fica mais livre e a todo tempo fica jogando 
água para fora da piscina, depois que sai da água, faz 
uma corrida em volta da piscina junto com ‘F’, oficineiro 
da piscina.” (Diário de Campo)

“O usuário ‘E’ foi para a oficina mesmo sem ter atestado 
médico para entrar na água, porém foi para observar [...] 
Ficou à vontade e às vezes molhava o rosto no chuveiri-
nho.” (Diário de Campo)

“Existe uma motivação a cada segunda feira. Eles já iden-
tificam a segunda feira como dia que vai ter a atividade de 
hidroterapia, aliás, esse nome foi dado por eles.” (Coord. 1)

Segundo relatos, alguns usuários fazem o que antes não 
conseguiam, melhoraram o comportamento durante a ofi-
cina, melhoraram relação com a família e os participantes 
da Oficina, melhoraram o desempenho físico, entre outros. 
Constatou-se que existe uma expectativa em relação à ativi-
dade e uma aceitação dos usuários em participar desta. 

Sendo assim, a atividade tem visibilidade, expressão, 
aderência dos participantes e conta com possibilidade da 
aquisição de novos adeptos. Mediante a identificação da 
disponibilidade e da entrega por participar dos usuários, 
pode-se dizer que a ocasião deixa com que eles se colo-
quem numa posição mais disponível para a interação com 
os recursos sociais. A vivência na piscina é o momento em 
que o usuário tem de estar confortável ante sua situação de 
saúde. Nesse sentido, a oficina é um benefício evidente ao 
aspecto físico e mental, entre eles: relaxamento, confiança, 
sono, mobilidade física e bem-estar.

Os trechos abaixo ilustram a repercussão da terapia no 
curso da doença e os efeitos que podem ser relacionados 
com os encontrados nos usuários do CAPS como podemos 
perceber nos seguintes trechos: 

“Tinham os pacientes que eram muito agitados, depois 
que começou a ir para a piscina ficou mais tranquilo.” 
(Coord. 2)

“O paciente que ficava muito nervoso, muito agitado, não 
conseguia dormir à noite, quando começa a ir para a pis-
cina, começa a fazer atividade, a família já sente que teve 

uma melhora, não só devido a medicação, mas, devido 
fazer o exercício na piscina.” (Coord. 2)

“Hoje, depois que adentram a piscina, eu percebo que 
eles encaram como algo que lhe dê prazer e satisfação.” 
(Coord.1)

“Eles têm mais confiança. A gente percebe que esse con-
tato com a água. Não sei dizer, [...] como eu falei da ques-
tão da autonomia [...] eles conseguem ter essa confiança. 
A maioria não conseguia ficar de ‘bruços’, não conseguia 
ficar submerso e já conseguem ficar algum tempo sub-
merso e ficam sozinhos, [...], eu vejo o quanto para eles é 
gratificante.” (Coord. 1)

“‘M’ ficou muito feliz e apresentando a filha para todo 
mundo, ainda nadou para mostrar para a filha como 
faz.” (Diário de Campo)

A proposta é mobilizar o usuário para atividade além do 
espaço físico do CAPS e utilizar o recurso aquático como 
estratégia terapêutica. Consequentemente, em função do 
esforço físico durante todo o curso, a atividade mobiliza 
grande carga energética. Sendo assim, observou-se que ao 
final da atividade a maioria dos usuários aparentava nitida-
mente cansaço físico, relaxamento e bem-estar.

“O que se observa no geral é que os usuários, cada um a 
sua maneira, aproveitam o momento da piscina e tam-
bém o efeito relaxante proporcionado pelo contato com a 
água e o bem-estar.” (Diário de Campo)

“É uma atividade que é dada, embora, tenha um sen-
tido físico, mas eu não ‘tô’ dando aula de natação. [...] É 
uma atividade que a gente permite que no meio líquido 
ele tenha maior mobilidade, diferente de ele está fazendo 
uma atividade de música, por exemplo.” (Coord. 1)

“Então, chegam em casa e conseguem relaxar melhor, 
entendeu. [...] O usuário ‘G’, que tinha uma dificuldade 
de andar, depois que ele passou a frequentar a piscina, ele 
andou melhor.” (Coord. 2)

A oficina auxilia os usuários a superar suas dificuldades: 
físicas (caminhar, melhorar a macha, etc.); sociais (relacio-
nar com a água, como os familiares e o território); emocio-
nais (confiança, segurança, bem-estar).
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DISCUSSÕES
A oficina realizada no território permite que o usuário 

explore o espaço e se perceba parte dele. A noção de pertença, 
de aceitação social e cidadania são fundamentais na constru-
ção do sujeito social. Assim, observamos na oficina vários 
movimentos: estar no território como proposta terapêutica, 
estabelecer trocas com o território, se experimentar nos 
recursos do território e se reconstruir como sujeito social. No 
entanto, estas não são tarefas simples para sujeitos que limita-
dos pelos sintomas psiquiátricos, estigmatizado pelos rótulos 
psiquiátricos e ainda marcas físicas e psíquicas resultantes do 
histórico psiquiátrico e a situação da exclusão social.

Os usuários se relacionam com rede de saúde10 e a rede 
comunitária. Sendo assim, as oficinas terapêuticas procuram 
não exercer uma exigência implacável, com muitas normas 
a serem cumpridas, mas atividades prazerosas e lúdicas. As 
relações que os usuários de uma oficina estabelecem são mais 
frouxas do que se espera, e eles tiram das várias situações que 
vivenciam apenas as partes que são passíveis de interesse, 
sendo uma forma encontrada de se sentirem incluídos no 
meio social, valendo-se das brechas ou de pequenas coisas e 
pontos mais fugazes de adesão.3

A terapêutica perpassa pela singularidade de cada usuá-
rio, seja na relação com a água, a oficina e o território, ou 
seja, com relação ao tempo para que cada um se perceba 
como parte, se identifique e se diferencie. Ou ainda, através 
da observação de como os outros são e o que fazem para 
escolher o seu próprio jeito de fazer. Desta forma, o diálogo 
e as relações que acontecem neste espaço visam, de alguma 
forma, ressignificar formas de viver naquele território.

Considerando o direito cidadão11 destes usuários do ser-
viço de saúde mental, a oficina produzida no território valo-
rizam os desejos, as habilidades, as necessidades e os projetos 
de vida dos participantes, possibilita o convívio e a produção 
de significados no cotidiano, bem como recria potencialida-
des no cuidado em saúde mental.12

O cuidado na oficina é personalizado, singular, tecnoló-
gico e humano. O pressuposto para cuidar em saúde mental 
é a capacidade dos usuários em reconstruir maneiras mais 
saudáveis de viver nos mesmos cenários em que construíram 
suas histórias de vida. Antes de atender um usuário, não é 
possível prever o que fazer, mesmo assim, todas as ideias ou 
práticas após o encontro são discutidas e analisadas e, possi-
velmente, mudadas.13

A qualidade de vida é um dos maiores motivos para fazer 
com que os sujeitos participem de espaços terapêuticos. As 
oficinas podem favorecer a remissão parcial dos sintomas 
e isto significa aqui “parecer menos doente”. Até mesmo a 
remissão dos sintomas terá como consequência direta a 
diminuição das internações.3 No entanto, o aumento da 
autonomia representa o real aumento da qualidade de vida. 
O sair do CAPS com a oficina representa a mediação da 
autonomia para transitar no território, conhecer espaços de 

lazer e cultura, se relacionar com os próximos, entre outras 
contidas nas singularidades de cada caso.

Observa-se que, mesmo moradores do território, os 
usuários e familiares surpreendem em saber que podem 
usufruir da área da piscina. Oferecer a informação e a opor-
tunidade de experimentar um espaço coletivo criado para 
aquela comunidade significa alargar o exercício do direito de 
cidadão e a pertença daquele território. O que parece simples 
representa o processo para a cidadania. Por outro lado, a ofi-
cina de piscina investiu na mobilidade do corpo físico e do 
sujeito social: a melhora do corpo para o mover-se e melhora 
psíquica e social para usufruir dos recursos do território. 
Ambas se encontram entrelaçadas, por isso, na proposta 
terapêutica também se entrelaçam, assim como a saúde 
mental está diretamente ligada ao exercício da cidadania.

As atividades físicas e de lazer oferecidas buscam reduzir 
os efeitos debilitantes do tratamento convencional para aco-
lher a demanda dos usuários nos cenários sociais dos quais 
participam cidadãos comuns.14 Porém, a oficina vai além, 
pois possui efeitos como: relaxamento, melhora da atividade 
funcional da marcha, melhora das condições psicológicas e 
máxima independência funcional.15 O reconhecimento de 
que cada pessoa é um todo indivisível e social, e que as ações 
de promoção e recuperação da saúde não podem ser frag-
mentadas, está no principio da integralidade.16

Logo, o cuidado que adota a lógica do território se sus-
tenta na trama de relações, nos saberes e fazeres da comuni-
dade para o desenvolvimento coletivo e individual. Os Pro-
jetos Terapêuticos que realmente potencializem a produção 
de vida dos sujeitos cuidados são sustentados nos recursos 
do território.13 Assim, a função do profissional prima pela 
relação contratual terapêutica, na qual os envolvidos tecem 
diálogos visando a corresponsabilidade na relação, os pro-
cessos empáticos e as habilidades cognitivas e afetivas que 
acontecem, sendo o caminho para prática humanizada.

A intervenção visa a potencialização das capacidades 
existentes no sujeito, ficando à sua autonomia, à superação 
das dificuldades vividas e à reinvenção e ao fortalecimento 
de caminhos possíveis.17 No entanto a oficina em si não dá a 
garantia da autonomia.18

A Oficina estudada mostrou-se uma ferramenta impor-
tante na proposta da atenção psicossocial. O potencial 
terapêutico habita na complexidade de possibilidades de 
intervenção, na subjetividade, na interdisciplinaridade, nos 
recursos do território, no cuidado e o investimento nos 
modos de existir de cada um. No entanto, o potencial da Ofi-
cina de Piscina foi fortalecido pela gestão coletiva e compar-
tilhada do cuidado, que valoriza modos de existência mais 
livres, a incorporação efetiva da autonomia dos usuários e 
dos direitos humanos.11

As ferramentas, tais como oficina, água, expressão, 
música, entre outras, representam recursos tecnológicos para 
a terapêutica, dentro da perspectiva psicossocial. Vale ressal-
tar que a água tem um importante papel no desenvolvimento 
motor, vínculos e comunicação, além de melhorar condutas e 
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aspectos emocionais.19 No entanto, cada sujeito social e sub-
jetivo responde a sua maneira aos investimentos, assim o ser-
viço de saúde mental investe num leque de ferramentas, mas 
principalmente busca estruturá-las no território.

Para que o cuidado possa de fato ocorrer de forma inte-
gral e atender as demandas dos usuários, a rede de saúde 
interage com a comunidade e família em busca de possibili-
dades e recursos efetivos para a demanda21.

 

CONCLUSÃO
A partir deste estudo, percebemos a importância que as 

oficinas externas ao espaço físico do CAPS e a exploração 
do território tem para os usuários deste serviço, e que é uma 
atividade de grande valia para o desenvolvimento de saúde e 
bem-estar, por refletir na condição de vida desses pacientes 
com problemas psiquiátricos.

A manutenção de oficinas que possibilitem explorar a 
autonomia e independência dos usuários utilizando o ter-
ritório não é uma tarefa fácil para os profissionais a frente 
destes projetos por existirem percalços e peculiaridades 
de cada território que devem ser manejadas. Entretanto, é 
uma proposta adotada pelos CAPS que vêm apresentando 
resultados satisfatórios para melhora da qualidade de vida, 
resgate e desenvolvimento das habilidades sociais, interação, 
apoio comunitário e lazer.

A oficina no território permite que os pacientes estig-
matizados se sintam integrantes e aceitos no território onde 
vivem, possibilitando explorar o que o território lhes oferece, 
sem medo de não se sentirem integrantes daquele local, e 
entenderem seus direitos e deveres como cidadãos ao usu-
fruírem de um local de uso coletivo. A oficina proporciona 
aumento da qualidade de vida e mudanças favoráveis para 
o tratamento e recuperação destes usuários por estimular a 
autonomia e interação social. Portanto, é fundamental para o 
cuidado e qualidade de vida dos usuários, bem como ampliar 
os espaços de construção do sujeito social e de ressignifica-
ção do sofrimento psíquico.
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