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PRODUCAO CLENTI’FICA SOBRE O ACOMPANHAMENTO
TERAPEUTICO NO BRASIL DE 1960 A 2003:
uma analise critic&

Cristiane Helena Dias SIMOES
Débora Isane Ratner KIRSCHBAUM

Este é um estudo bibliografico que analisa as producdes cientificas referentes ao tema acompanhamento
terapéutico, no periodo entre 1960 e 2003, com o objetivo de identificar os temas emergentes dessa producao e
estabelecer o que é o acompanhamento terapéutico para os agentes dessa pratica. Foram selecionados cinco temas
emergentes: objetivos, funcdes e definicbes de acompanhamento terapéutico; a quem se destina o seu trabalho; o
perfil do profissional; caracteristicas e modos de realizar a clinica no acompanhamento terapéutico; e fundamen-
tacdo tedrica do trabalho. Verificou-se que sua especificidadetérmgampliado e pode estar relacionado a dife-
rentes perspectivas tedricas.

Descritores Saude mental. Enfermagem psiquiatrica. Transtornos psicéticos. Desinstitucionalizagéo.

Este es um estidio bibliografico que analiza las producciones cientificas referentes al tema acompafia-
miento terapéutico, de 1960 a 2003, con el objetivo de identificar los temas emergentes de esa produccion y
establecer lo que es el acompafiamiento terapéutico para los agentes de esa practica. Fueron seleccionados
cinco temas emergentes: objetivos; funciones y definiciones de acompafamiento terapéutico; a quien se des-
tina su trabajo; el perfil del profesional; caracteristicas y modos de realizar la clinica del acompafiamiento
terapéutico; y fundamento tedrico del trabajo. Se verificé que la singuralidad del acompafiamiento terapéu-
tivo es el setting ampliado y puede estar relacionado a diferentes perspectivas teoricas.

Descriptores Salud mental. Enfermeria psiquiatrica. Trastornos psicoticos. Desinstitucionalizacion.
Titulo: La produccion cientifica sobre el acompafiamiento terapéutico en Brasil, de 1960 a 2003: analisis critico.

This is a bibliographic research that analyses the scientific writing about the theme therapeutic accom-
paniment from 1960 until 2003. The objective of this study to identify the emerging themes in this writing and
establish what the therapeutic accompaniment means for the agents of such practice. Five thematic categories
have been selected: objectives, functions and definitions of therapeutic accompaniment, at whom the thera-
peutic accompaniment is aimed, the therapeutic accompanist characteristics as a professional, the charac-
teristics and ways the therapeutic accompaniment clinic is undergone and the theoretical background for
the therapeutic accompaniment. It has been verified that the therapeutic accompaniment is markedby setting
larger and may be related to different theoretical perspectives.

Descriptors Mental health. Psychiatric nursing. Psychotic disorders. Deinstitutionalization.
Title: The scientific writing about the therapeutic accompaniment in Brazil from 1960 to 2003: critical analysis.

2 Artigo elaborado com base na dissertagdo de mestrado, apresentada ao Curso de Pds- Graduagédo em Enfermagem da Facialslade de Cién
Médicas da Universidade Estadual de Campinas, sob a orientagdo da Profa. Dra. Débora Isane Ratner Kirschbaum.
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1 INTRODUCAO to terapéutico era indicado apenas para pa-
cientes psicoticos, e atualmente abrange pa-

O presente estudo visou a analise crittientes com outros diagnésticos como: trans-

ca das producdes cientificas referentes ao tgrnos depressivos graves, fobias, toxicoma-

ma acompanhamento terapéutico, no Brasfia, deficientes mentais, entre outros.
no periodo entre 1960 e 2003, com o objetivo

de estabelecer o que é esta pratica para sSBMETODOLOGIA
agentes e identificar os temas emergentes des-
sa produc&o. Este € um estudo bibliografico que ana-
Optamos por estudar a producdo cientisa as producdes cientificas referentes ao te-
fica referente ao acompanhamento terapéutift? acompanhamento terapéutico, no periodo
ja que observamos que a maioria dos autor@dtre 1960 e 2003. Optamos por adotar esta
descrevia vivéncias desta pratica, faltandgeriodizacdo com base nas afirmagdes exis-
muitas vezes, uma fundamentacéo teérica séentes na literatura especializada, segundo a
bre ela. Um outro aspecto é que cada aut@¢al o acompanhamento terapéutico foi in-
descrevia um modo de trabalhar com o p#oduzido no Brasil a partir dos anos 60.
ciente, fundamentando-se em diferentes vi- Justificamos um estudo bibliografico so-
sées de mundo e de ser humano, o que torn&& 0 acompanhamento terapéutico a fim de
dificil compreender o que era o acompanh&ompreender como os acompanhantes tera-
mento terapéutico. péuticos representam sua acdo expressa em
O surgimento do acompanhamento ter®alavras na producao cientifica.
péutico teve inicio nos anos 60, na Europa Especificamente sobre o levantamento
Ocidental e Estados Unidos, com o movimeribliografico, houve uma busca nas bases de
to das reformas psiquiatricas que questiongladosLILACS, MEDLINE e SciELQ Nesta

vam a exclusdo do doente mental em mariusca, as principais palavras-chaves utilizadas
cOmiost2). foram: acompanhamento terapéutico, acompa-
Alguns autores acreditam que o aconfthante terapéutico, reforma psiquiatrica, de-
panhamento terapéutico chegou ao Brasil copifistitucionalizacao, psicose e saude mental.
outras denominacdes: atendente psiquiatri- As fontes primarias desta pesquisa séo
co, pratica que ocorreu na Clinica Pinel efs producdes cientificas que tratam do acom-
Porto Alegre na década de 60 e 70; auxili@@nhamento terapéutico, que consistem em:
psiquiatrico, pratica que ocorreu na Clinilivros, dissertacdes de mestrado, artigos cien-
ca Villa Pinheiros no Rio de Janeiro no finalificos e artigos eletronicos, dos quais vinte e
da década de 60; e amigo qualificado, praflois foram examinados no presente artigo.
ca que ocorreu no final da década de 70, no Para analisar os dados, usamos como
Instituto A Casa, em Sado Paulo. Desse meeferencial tedrico metodolégico a leitura
do, a pratica com denominacdo de acom-analitica das fontes primarias, que tem como
panhanento terapéutico foi utilizada a parobjetivos: fornecer uma compreenséo global
tir da década de 80 no Brasil. do significado do texto e treinar o leitor a uma
Desde sua introducdo no pais, o acorfiompreensdo e interpretagao critica dos mes-
panhamento terapéutico tem sido um ingnos®.
trumento detrabalho cada vez mais utilizado ~ Os processos basicos da leitura anali-
na area de salde mefitdP e sua principal tica séo: a analise textual, a analise tematica
caracteristica € eettingampliad#™, ja que e a andlise interpretati¥a A analise textual
o horario, o local e a duragdo das sessbes p@balha com unidades de limitadas, através
dem ser variaveis. No inicio o acompanhamede uma leitura rapida e atenta para obter
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uma visdo do conjunto. A andlise tematica A seguir, apresentamos o contexto histé-
consiste em levantar esclarecimentos sobreioco em que emergiu 0 acompanhamento tera-
autor, contexto histérico, entre outros. A angéutico no Brasil e apds assinalamos a analise
lise interpretativa propde uma problematidos temas emergentes.

zacao que levanta e debate questdes sobre o
texto. 3 CONTEXTUALIZANDO HISTORICA-

Desta forma, apés o levantamento biblio- MENTE O SURGIMENTO DO ACOM-

grafico referente ao tema acompanhamento®ANHAMENTO TERAPEUTICO NO

terapéutico, realizamos uma leitura textual, BRASIL
com o objetivo de ter uma visédo geral de cada .
obra. Apds, procuramos outras bibliografias A historia do acompanhamento tera-

que continham informacBes tanto sobre BEULICO teve inicio nos anos 60 com a mo-
contexto histérico em que cada um foi escriimentacéo politico-ideologica das reformas

to, assim como algumas informacdes do afsiquiatricas e as tentativas de supressao dos
tor para melhor compreens&o dos mesmos manicomios na Europa Ocidental e Estados

~ idogL?
Tendo uma compreensdo geral dos teknidos™?. o
tos, 0s agrupamos de acordo com as dife- A reforma psiquiatrica e seus antece-

rentes praticas: atendente psiquiatrico, auw{€Ntes tiveram como inspiragdo os movimen-

liar psiquiétrico, amigo qualificado e acompal©S dé reforma psiquiatrica franceés, com a

nhamento terapéutico. Em cada grupo as§isiquiatria Institucional e de Setor; o inglés,
nalamos as convergéncias e as divergénc" @ Comunidade Terapéutica e a Antipsi-
entre os autores quiatria; o americano, com a Psiquiatria Co-

Diante da analise realizada. a produgé[Hunitéria e o italiano, com a Psiquiatria De-

cientifica referente ao tema acompanhamefiocratica ltalian@. ,
to terapéutico foi dividida em cinco temas EMPora cada um destes movimentos te-

emergentes: objetivos, fungdes e definicdes §8aM caracteristicas particulares, todos propu-
acompanhamento terapéutico; a quem se d88am que o doente fosse visto como alguem
tina o trabalho de acompanhamento terap&tP™M possibilidades de participar Qas decisdes
tico; profissional que trabalha como acompa°Pre seu tratamento, dado que dispunha tam-
nhante terapéutico; caracteristicas e modBE™M de recursos e aspectos sadios.
de realizar a clinica no acompanhamento te- SCbré a organizacéo da assisténcia psi-
rapéutico; fundamentac&o tedrica do trabalifiatrica brasileira, alguns autorassina-
de acompanhamento terapéutico. lam que, na dpcada Qe 60 o Estado passou a
Realizamos a categorizacdo consideraROMPrar servicos psiquiatricos do setor pri-
do os critérios de repeticio, que trata de ppdo, € assim, a doenca mental tornou-se
em destaque as colocacdes reincidentes f@Rieto delucro, ocorrendo um aumento no nu--
tas pelos autores e o critério de relevancia qliero de vagas e de internagoes em hospi-
se considera um ponto descrito por ser impd@is psiquiatricos privados. As propostas mais
tante para a pesquisa. inovadoras que buscavam uma alternativa
Em cada tema emergente, apresentam@30 manicomial encontraram seérias dificul-
as principais idéias dos autores, apontand@de$°.
suas convergéncias e divergéncias; explicita- Na década de 70, o modelo asilar se tor-
mos 0s pressupostos filoséficos de cada aweu tema de critica unanime pelos documen-
tor que justifique sua postura tedrica, além des oficiais, porém o que predominou foi a
levantar e debater questdes explicitas ou imelitica de privilegiamento do setor privado, e
plicitas nos textos trabalhados. havia poucas experiéncias inovadoras em an-
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dament§1112 Apenas na segunda metadeados da producéo cientifica referente ao tema
da década de 70 emergiram criticas a ineeompanhamento terapéutico.
ficiéncia da assisténcia publica em saude e
ao carater privatista da politica de satude dol Objetivos, funcdes e definicdes de acom-
governo centréd), panhamento terapéutico

Deste modo, somente a partir dos anos )
80 comegou a se consolidar no pais uma per- _Observamos nos. textos anallsados_ que
cepcdo do papel das praticas e das institfidvia uma preocupacéo com o estabelecimen-
cBes psiquiatricas muito diferenciadas do md de funcoes e objetivos que determinavam

delo asilar até entéo existente e este procegs§Specificidade do trabalho de acompanha-
denominou-se reforma psiquiatriéa mento terapéutico, diferenciando-os de outras

Os autoresfirmam que no final da dé-praticas realizadas por outros membros da
cada de 80 e inicio da década de 90 hou@guipe de saude.
uma €rie de diferentes iniciativas e documen-  Alguns autores enfatizam a necessidade
tos que defendiam os direitos dos pacientds atendente psiquiatrico ter um vinculo in-
psiquiatricos e exigiam mudancas na legigdermal com o paciente, acompanhando-o nos
lacdo que regulasse a assisténcia em sagplepos pré-estabelecidos pela clinica, nos
mentaf?14 momentos livres e, ainda, em saidas exter-

Na década de 90, os processos que comas da clinic&*>'". Ou seja, a funcdo do aten-
pdem o que atualmente & o cenario da refafente era cuidar do paciente e ficar com o
ma psiquiatrica brasileira amadureceram gaciente dentro do hospital o tempo inteiro.
consolidaram-se e alguns pontos podem ser O auxiliar psiquiatrico teria a funcéo de
destacados: nova mentalidade no campo pgtompanhar o paciente no cotidiano da vida
quiatrico, a permanéncia continuada de dipmunitaria. A equipe de auxiliares-psiquia-
retrizes reformistas no campo das politicagicos dava assisténcia permanente, 24 horas
publicas e a existéncia de experiéncias rendor dia, as pessoas internddis
vadoras com resultados positivos, entre ou- ggpre a funcdo do amigo qualificado, es-
tragi¥. ta funcéo so foi utilizada em 1981. Nesta épo-

Finalizando, observamos que as trangy 5 tarefa desse agente era basicamente es-

~ Iyt -

N ) Alguns autoreslescrevem funcdes do
tas experiéncias foram fundamentais para que N
, ~ .__‘companhante terapéutico: apresentar 0 mun-
emergisse 0 acompanhamento terapéutico s Jara alauém aue estd imoossibilitado de
quanto possibilidade de intervencdo no tra- P g d P

tamento das doencas mentais, contribuindo i&fﬂ”‘er este _contato por conta propria; viabi-
ra promover mudancas na concepcéo de atdfa’ @0 paciente novas formas de estar no
cAo psiquiatrica, entdo hegemeénica. mundo; e inclus&o socfa®. o
Constatamos que as funcdes e 0s objeti-

4 OS TEMAS EMERGENTES NA PRO- Vos do acompanhamento terapéutico dife-
DUCAO CIENTIFICA SOBRE O A- rem das do atendente psiquiatrico e auxiliar

COMPANHAMENTO TERAPEUTI- psiquiatrico, jague estes agentes trabalhavam
CO NO BRASIL nas instituicbes e acompanhavam os pacientes

em todas as suas atividades, internas ou ex-
Esta secdo tem o objetivo de apresentt@arnas a clinica. Diferentemente, as fungbes
a descricao e analise dos cinco temas seledanto do amigo qualificado como do acompa-
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nhante terapéutico eram de acompanhar ngsticados como psicéticos e podiam estar
pacientes em momentos mais pontuais, piwternados ou em regime de hospitalédfa
dendo ser até em atividades internas de uma Ja a experiéncia do amigo qualificado
clinica, porém havia uma predominancia dascorreu no Brasil no Instituto A Casa em
atividades em lugares externos. Sao Paulo. Este oferece atendimento espe-
Também verificamos que o0s autoresializado a psicoticos e neuroticos graves.
analisados enfatizam que a funcédo e o objéambém € uma instituicdo privada e possui
tivo do acompanhamento terapéutico saguns convénidy.
marcados pelo que eles designam por aspec- O acompanhamento terapéutico vem
tos sociai€>¢2%21) ou seja, que o acompasendo utilizado cada vez mais por inUme-
nhante possa de alguma maneira circulaws motivos com aqueles que tém o processo
com o acompanhado em diversos lugarele desenvolvimento psiquico comprometido.
e contextos. As divergéncias entre os aéssim, a demanda para acompanhamento
tore$*?V) aparecem no modo de realizar egerapéutico ao longo dos anos tem abordado
tas funcdes para atingir os objetivos do traina diversidade de casos como: toxicomania,
balho de acompanhamento terapéutico, cpacientecom comprometimento organico, por-
mo veremos adiarité®. tadores de deficiéncias fisicas e mentais, pa-
Outros autores analisados formulam tercientes pré e/ou pos-cirdrgicos e iddsts
tativas de definicdo para o trabalho de acom- Deste modo, verificamos na producao
panhamentderapéutico ndo se baseando apeientifica referente ao tema a quem se desti-
nas em funcdes e objetivos deste agetffé na o acompanhamento terapéutico que o tra-
Nestaelaboracéo, fica claro o esforco investibalno do atendente psiquiatrico, do auxi-
do na tentativa de articular tal definicdo atrdiar psiquiatrico e do amigo qualificado foi
vés doembasamento desta numa determinadaclusivamente para pacientes que estavam
corrente teorica e/ou clinica que, como mogm tratamento nas clinicas onde esta pratica
traremos,pode ser a psicandlise, a psicologiacontecia — todas no setor privado. Ja o acom-
cognitivo-comportamental, entre outras. panhamento terapéutico vem se consolidan-
do e sendo indicado tanto para pacientes psi-
4.2 Aquem se destina o trabalho de acompa-céticos como para outros diagnésticos. Além
nhamento terapéutico do mais, atualmente é uma pratica que vem

sendo utilizada tanto no servi¢co privado como
De acordo com o que se pode depreeBUb”CO_

der da producédo cientifica estudada, a clien-

tela a quem se dirigia as atividades de acom:3 Profissional que trabalha como acom-

panhamento terapéutico era composta por panhante terapéutico

psicoticos adultos desde as primeiras expe-

riéncias iniciadas nos anos 60, sendo expandi- No que diz respeito ao perfil do profis-

da para criancas e adolescentes e outras csional, a producédo cientifica do acompanha-

dicdes de saude incapacitantes nos anos 80mento terapéutico mostra que as caracteristi-
O atendente psiquiatrico foi uma prati€as deste profissional foram mudando em ca-

ca que ocorreu na Clinica Pinel, sendo assiag periodo, principalmente no que se refere a

era destinado aos pacientes que estavam farmacao.

tratamento nesta instituic&o Sobre o perfil dos atendentes psiquia-
O auxiliar psiquiatrico foi uma pratica quetricos, na época alguns eram estudantes de

ocorreu na Clinica Villa Pinheiros. Esta eraedicina e cumpriam a parte pratica de sua

privada e os pacientes da clinica eram diafprmacéo profissional. Outros eram leigos, ou
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seja, sem formacdo médica ou psicanaffticaformacdo em Psicologia e a maior parte dos
Alguns autores apontam que as funcfes exigextos analisados aponta a teoria psicanaliti-
das dos atendentes pareciam ndo dependarcomo embasamento para a compreensao
tanto de conhecimentos académicos ou teo@-intervengdo no caso. Sobre a formagdo do
cos emais de uma disponibilidade deles paracompanhante, apenas os autores da teoria
conviver de forma informal com os pacienteBsicanalitica escreveram sobre este tema. En-
dentro de uma comunidade terapéitiéa tre eles hd um consenso da necessidade de

Sobre o perfil do auxiliar psiquiatrico,uma formacao especifica que inclui supervi-
a maioria dos contratados eram estudant@a0 € analise pessoal.

de Psicologia interessados na area clinica;

logo estes ja tinham uma compreensdo @&t Caracteristicas e modos de realizar a cli-
doenca mentél nica no acompanhamento terapéutico

N&o encontramos dados sobre o perfil do

amigo qualificado na literatura consultada. A partir da andlise da literatura produ-

Sobre o perfil dos acompanhantes t@-ida pelos_autores para glucidar de que mo-
rapéuticos, uma pesquisascreve que 0s do as praticas desenvolvidas sob a designa-

acompanhantes terapéuticos sao predon‘ff”—10 de acompanhamento terapeutico foram

~ i . se conformando, podemos apreender carac-

nantemente do estado de S&o Paulo; majori-, : o
. ny ) -teristicas diversificadas que marcaram a for-
tariamente formada por psicologos; e a maig- : ~
ma de implementacédo das mesmas.

ria dos participantes afirmou que o trabalho O atendente psiquitrico era um dos

como acompanhante terapéutico estava Vi@émponentes mais importantes da equipe

culado a psicanalise terapéutica, pois estava ligado diretamente

Sobre a formagéo do acompanhante 5o paciente. Era preciso conviver com 0 pa-

rapéutico, alguns autores destacam a NeC@inte, estimulando-o para diversas ativida-
sidade de uma formacdo especifica € CONgas. O doente mental encontrava no atenden-
deram a necessidade de supervisao e anglipsiquiatrico alguém que Ihe servia de com-
se pessoél. Estes requisitos séo, a princ"panhia, que o vigiava e lhe dava conséifios
pio, muito proximo ao que Freud propds pa-  Ha um consenso entre os autores anali-
ra a formacéo de um psicanalista, quand@dos, ja que reforcam a idéia de que o aten-
destaca que € s¢ através do processo de afehte psiquiatrico tinha um trabalho voltado
lise que o proprio analista fica ciente de seyira a ru&s”)
complexos que podem interferir na compre-  Ja sobre as caracteristicas do auxiliar
ensédo de seu paciefite psiquiatrico, o trabalho era dirigido para as
Portanto, podemos concluir que paratividades externas a clinica. Ap6s o fecha-
ser atendente psiquiatrico, ou auxiliar psmento da Villa Pinheiros, os auxiliares pas-
quiatrico, ndo era necessario ter formagao gsaram a ser profissionais autbnomos contra-
areapsi, embora esta situagéo tenha sido greados pelas familias dos pacientes para estar
dualmente alterada. Entretanto, os profissigom estes em seu cotidi&ho
nais das clinicas, onde eram realizadas tais N&o encontramos na literatura especia-
praticas, embasavam-se na teoria psicanaliticdizada nenhum dado sobre as caracteristicas
Em relacdo ao perfil do acompanhando amigo qualificado.
te terapéutico, verificamos que a maioria tra- Alguns autoreslestacam trés caracte-
balha de forma autbnoma; a maioria das pristicas que aparecem como constituintes do
blicacdes & de profissionais da regido Sudemcompanhamento terapéutisettingamplia-
te; ha uma predominancia de mulheres atuaae, o dialogo com a familia e o trabalho em
do e escrevendo sobre o tema; a maioria tequipé®.
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Referente acsetting ampliado, ha um foram influenciados pela teoria freudiana e
consenso entre os autores analisad®sjue acreditavam que todos os individuos apre-
0 acompanhante terapéutico, ao formular sentavam basicamente os mesmos impulsos.
contrato, ja deve combinar que ele e o acor® que variava, entdo, era a intensidade des-
panhado estardo em diversos lugéares ses impulsos e a qualidade das defesas usa-

Sobre o didlogo com a familia, existe undas para maneja-I68 Assim, todas as pes-
CONsenso entre 0s autores de que no acompaas apresentavam maior ou menor grau de
nhamento terapéutico é fundamental trabalhdissociacdo do seu ego. Consideravam que 0
com a familia do paciente, embora muitas veoente mental € uma pessoa dissociada em
zes o profissional encontre muitas dificuldapartes doentes e sadias, que atingiu um nivel
de€>*9, Na literatura consultada, uma autoraais extenso e profundo desta dissociacédo e
aponta dois referenciais teoricos que embatiliza defesas cada vez mais regressivas, sur-
sam o trabalho com os familiares do acompgindo ossintomas. Sendo assim, no tratamen-
nhado: a teoria sistémica e a teoria psicana- destinado ao doente mental era preciso va-
litica®. Assim, a conduta do acompanhante tésrizar e estimular a parte sadia do ego.
rapéutico com a familia de seu acompanhado N&ao encontramos autores que descre-
vai depender da linha teérica em que se ewem o modo de realizar a intervencao do ami-
basa. go qualificado.

Referente ao trabalho em equipe, na J& na literatura especializada referente
pratica do atendente e do auxiliar psiquiao acompanhamento terapéutico, existe uma
trico, estes faziam parte de uma equipe gredominancia na idéia de que o acompa-
gue eram contratados da instituicdo. Os anhamento terapéutico € uma ponte na relacéao
tores destacam que era importante a reunido paciente com o mun@®.
de equipe e o psiquiatra era quem direciona- As controvérsias que existem entre 0s
va o tratamento e a postura do atendente autore® pela teoria que cada acompanhante
auxiliar®151), se embasa, ja que mesmo 0s autores da teo-

Ha& um consenso na producdo cientificaa psicanalitica podem partir de escolas di-
referente ao tema acompanhamento terapé&erente&§+20:2%)
tico sobre a importancia do trabalho em equi- Uma autor® chega a conclusédo que o
pe. As controvérsias existentes entre os amcompanhamento terapéutico pode ser reali-
tores analisados séo referentes a existéndado dediferentes formas que vao desde uma
ou nao de uma hierarquia entre o trabalho deientacdo mais rigida, visando a adaptacéo
acompanhante terapéutico e os demais pie acompanhado, impondo ou exigindo dele
fissionais da equipe?. comportamentogonsiderados adequados pe-

Os autoredpuscaram também aprofundo acompanhante até uma orientacdo mais li-
dar a discussdo sobre em que consiste egta, despreocupada com os padrdes e normas
pratica aluz da discussdo do modo de realizasociais, em que o0 acompanhante empenha-
estaintervencao junto aos seus clientes oriese em realizar os desejos do acompanhado por
tado por uma perspectiva clinfce® 2?2 mais insustentaveis que estes possam apare-

A concepcao de doenca mental dos praer®. Isso dependera da concepcdo de homem
fissionais da Clinica Pinel era semelhante aesde mundo, dos referenciais tedricos assumi-
da Villa Pinheiros e, consequentemente, o mdes, das caracteristicas pessoais do acompa-
do de realizar a pratica do atendente psiquidhante e de seus proprios limites no ato de
trico era similar a do auxiliar psiquiatriéo acompanhar.

Os autoreslescrevem que os profissio-  Desta maneira, 0 acompanhamento tera-
nais da Clinica Pinel e da Villa Pinheirogpéutico pode ser embasado em diferentes con-
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cepcoes tedricas e/ou clinicas. Ressaltamealor inestimavel no sentido de projetar algu-
que existe diferentes escolas dentro da tema luz sobre os casos que atétige
ria psicanalitica e estas se diferenciam em Ressaltamos que, embora estes autores
uma linha mais adaptativa ou ndo. Entre dacam a relacdo da psicanalise com o acom-
autores filiados a teoria cognitivo-comportapanhamento terapéutico, os mesmos desta-
mental, ha um consenso que o acompanhanten que esta teoria consegue sustentar teo-
deve propiciar um espaco de aprendizagemnicamente este trabalho, apesar de dificulda-
para o pacient&?¥ ou seja, esperam umades, havendo a necessidade de remodelar al-
adaptacdo do paciente ao modo de viver ggeans dispositivos psicanaliticos, ja que alguns
0 acompanhante considere mais apropriado.conceitos psicanaliticos foram criados a partir
da relacdo analista-analisando dentro de um
4.5 Fundamentacgao teéricaAdq trabalho de setting enquanto na relagdo acompanhante-
acompanhamento terapéutico acompanhado, settingé ampliado, conforme

. . discutido anteriormente.
Resgatamos as tentativas de teorizacao . )
Em uma outra visdo, uma aut@ensi-

do acompanhamento terapéutico a partir OI(():{Séra gue o acompanhamento terapéutico € um

acompanhantes que se identificam como emn- ~
. o ~campo que ndo pode ser sustentado em um

basando-se na teoria da psicanalise. A Psica; - )
- . . Saber, ao contrario, precisa ser fundamentado
nalise foi fundada por Freud e possui um me- :
- . T com base em diversos campos de saberes, co-
todo especifico de investigagdo e tratamen- . . o A
. . -mo a Psicologia, a Psicanalise, a Teoria Sisté-
to que consiste em encontrar o significado in-. -
mica e a Reforma Psiquiatrita

consciente nas palavras, agcbes e producoes ~ :
Em conclusdo, encontramos na literatura

imaginérias de um sujeito. Embora existam o : ~ .
: : - especializada tentativas ndo consolidadas de
diferentes escolas psicanaliticas, de uma f%r-

ma ou de outra, todas estdo ligadas aos p Qorizagao sobre as préticas do atendente psi-

tulados metapsicologicos, tedricos e técnic latrico, do auxiliar psiquiatrico e do ami-
da teoria freudiana.

go qualificado. Referente ao tema de teoriza-
Até 0 momento ndo existe sistema te&éo do acompanhamento terapéutico, a maio-
rico especifico para o acompanhamento terd@ dos autores se embasa na teoria psicana-
péutico eobserva-se a realizagio de atividadédica. Eles, porém, deixam claro que utilizam
praticas seguindo diferentes abordagens tek CONCeitos da psicanalise para a compreen-
ricas docampo de saber psicanalitico, como $£0 € intervencéo do caso, mas que esta rela-
lacaniana, a winnicottiana, a bioni&ha céo tem suas dificuldades, ja que o acompa-

Constatamos que ha também autores giBamento terapéutico tem caracteristicas di-

se embasam na teoria cognitiva comportferentes de uma analise. Em uma visao dife-
mentaf®2%), rente, outros autores consideram que é pre-

Alguns autores ressaltam que a mai®iso se fundamentar em diversos campos de
ria dos acompanhantes terapéuticos, diarggberes para conseguir uma teorizagédo do
de questdes acerca de seu trabalho descrevatnmpanhamento terapéutico.
um relato de caso clinico, tentando dar um .
contato concreto com aquilo que estdo procB-CONSIDERACOES FINAIS
rando fazer, o que mostra claramente que es-
tdo buscando ainda uma teorizdtZo Este estudo bibliografico analisou as

Outros autores propdem pensar o acorproducdes cientificas sobre o tema acompa-
panhamento terapéutico dentro de uma pratihamento terapéutico, no periodo entre 1960
ca com conceitos psicanaliticos. Tais autores2003, com o0 objetivo de identificar os te-
esclarecem que a psicandlise sempre teve oms emergentes dessa producdo e estabele-
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cer o que € o acompanhamento terapéutico pas apontam a teoria psicanalitica como prin-
ra os agentes desta pratica. cipal embasamento para a compreensao e in-
O acompanhamento terapéutico tem oriervengdo no caso.

gem em experiéncias de reformas psiquiatricas Os autores analisados apontam como as
ocorridas da Europa Ocidental e Estados Urjrincipais caracteristicas do acompanhamen-
dos, apés a Segunda Guerra Mundial. Estgsterapéuticosettingampliado, didlogo com
experiéncias contestavam o modelo psiquiatiéd-familia e trabalho em equipe. Sobre o modo
CO hOSpita|OCéntriCO, OCOi’I’endO tentativas q% realizar a C“'nica no acompanhamento te-

supressao ao manicomio. rapéutico, os autores se embasam em dife-

~ Conforme os autores analisados a prasntes concepcdes tedricas e/ou clinica.
tica do acompanhamento terapéutico foi in-

ensamento da maioria que se baseia na teo-
a psicanalitica e a outra que considera que é
reciso se fundamentar em diversos campos

Alegre. Apés esta experiéncia, com a nome
clatura de auxiliar psiquiatrico, pratica qu%

ocorreu no Rio de Janeiro, no final da déc © saber para conseguir uma teorizaco do
da de 60, na Clinica Villa Pinheiros. Em se-

guida, esta pratica foi resignificada com gcompanhamentoterapeutlco.
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