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INTRODUGCAO

Antes da reforma psiquiatrica, a saude mental era um processo extremamente
complexo, pois as pessoas tratavam os individuos com isolamento nos chamados
manicémios, com tratamento desumano, ao acreditarem que estavam possuidos por
entidades malignas, ou que estavam sendo punidos pelos deuses por terem cometido
pecados (Pablo; Valente, 2023).

Segundo a Assembleia Legislativa do Estado de Goias (s.d.) as pessoas eram
trancadas e celas frias incluindo mulheres, homens e até criangas, o tratamento era algo
desumano, sem alimentagdao, convivéncia com roedores e outros insetos, eram
espancados e tratados com eletrochoque.

Em 2001 foi criada a Lei n°10.216/2001, a partir da qual os portadores de
transtornos mentais tém direito a prote¢cao, com retirada do modelo hospitalocéntrico e
manicomial com a reforma psiquiatrica em 2011 e criacdo da rede de atencao
psicossocial (RAPS), os tratamentos ficaram mais humanizados e foram fundados
servigos com agdes em saude as pessoas com transtornos mentais (Tomazett; Lopes
(2025).

Conforme Giacon e Galera (2006) afirmam, a esquizofrenia € um dos principais
problemas da saude publica na atualidade, a qual tem exigido grande investimento do
sistema de saude e causando sobrecarga, sofrimento para o doente e sua familia, apesar

da baixa incidéncia, por ser uma doenca de longa duragao, tem se acumulado pelos anos,
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um numero consideravel de pessoas portadores desse transtorno e muitos com
diferentes graus de comprometimento e de necessidade, pois se trata de um transtorno
complexo que ainda traz muitos estigmas nos dias atuais.

OBJETIVOS
Analisar as redes de apoio formais e informais e como contribuem para um suporte
emocional, social tanto dos familiares como dos portadores de esquizofrenia e como isso

contribuem para que tenham uma qualidade de vida melhor.

METODO

O presente estudo consiste em uma pesquisa qualitativa, descritiva, por meio de
uma revisao bibliografica integrativa. A revisao de literatura teve como fonte as seguintes
bases de dados: Scielo, Spell, Google académico entre outros que tem como fundamento
mostrar as pessoas quais as formas de apoio tanto aos familiares como os portadores de
esquizofrenia, tais como grupos de apoio, orientagdes psicoldgicas entre outras. Foram
inclusas pesquisas cientificas, relatadas por meio de artigos, dissertagdes, teses, livros e
instituicbes como publicagdes da Organizagdo Mundial da Saude (OMS) e de outras
organizagbes de saude mental. Foi realizada pesquisa com os seguintes descritores:
esquizofrenia, rede de apoio, saude mental e familia. Periodo escolhido para a busca
pelos materiais foi de 2006 a 2025.

DESENVOLVIMENTO

Segundo a Assembleia Legislativa do Estado de Goias (2023), a esquizofrenia se
trata de um transtorno mental bastante complexo que tende a causar dificuldades
significativas na vida do portador, n&do possui uma etiologia completamente explicativa
muitos acreditam que pode ser genético, fatores sociais e econbémicos, porém portadores
da doenca apresentam distorcbes da realidade, percepcdes, cognigcdes e
comportamentos alterados.

Para Candido Freres et al. (2025) os sintomas da esquizofrenia podem ser
subdivididos em trés grupos sendo eles: sintomas positivos sdo acréscimos da realidade
onde a pessoa passa a ter delirios, alucinagdes, apresentam desorganizacéo da fala e

tende a apresentar comportamentos estranhos. Nos sintomas negativos o individuo



perde algumas fungdes como retraimento social, anedonia, esta relacionado, quando a
pessoa perde o sentido do prazer, embotamentos afetivos, e por ultimo, os sintomas
cognitivos o individuo apresenta déficit de memodria, atencao e fungdes executivas.

Conforme Viana (2025) aborda que esquizofrenia € um transtorno que nao tende
a afetar somente o diagnosticado, mas também os familiares, amigos e os cuidadores e
pessoas ao redor, gerando assim uma sobrecarga emocional, estresse e muitas vezes
até o isolamento social, sem mencionar a dificuldade ao cuidado, ja que muitos precisam
se adaptar no dia a dia.

Os familiares s&do os mais importantes para que ocorra um tratamento adequado
para o diagnosticado, porém muitos ndo entendem o que é a doenga gerando assim uma
sensacao de culpa e preconceito, € fundamental que a familia saiba e conhega as redes
de apoio que devem ter acesso nesse momento (Alves et al, 2024).

Pires et al. (2021) mostram que em pesquisas recentes, pessoas diagnosticadas
com esquizofrenia com apoio familiar e da comunidade tendem a ter mais sucesso no
tratamento, as familias podem recorrer aos seguintes servigos de apoio: grupos de
convivéncia, atendimento psicossocial e programas de reabilitagdo. Desta maneira tende-
se a melhorar a qualidade de vida, tanto ao paciente quanto para a familia, com
consequéncias positiva como: diminuigao das crises, maior independéncia do paciente a
participacao nas atividades da vida diaria.

Conforme o Ministério da Saude (Brasil, 2025) aborda, além do apoio é
fundamental que pacientes e familiares, possam ter acesso as redes de apoio que sao
disponiveis dentro da comunidade, como o Centro de Atencéo Psicossocial (CAPS), o
qual oferece atendimento clinico com diferentes profissionais, grupos de convivéncia de
familiares. O CAPS contribui com orientagdes, suporte emocional, troca de experiéncias.
Também o SUS e clinicas privadas de psicologia, psiquiatria e reabilitagdo psicossocial
e programas terapéuticos contribuem para desenvolver habilidades sociais e autonomia
do paciente, com fortalecimento e reducado do impacto da doenca na vida da pessoa e na

rotina familiar.

CONCLUSAO
Os estudos mostram que esquizofrenia € um dos transtornos mais complexos, pois

nao existe uma causa especifica que leva o individuo a possuir tal patologia, ha atraso



no processo de tratamento, em decorréncia da ndo confirmagcdo dos sintomas,
dificultando o diagnéstico. Importante frisar o estigma, o preconceito que ainda prevalece
na sociedade, onde as pessoas n&do compreendem a doenga e o paciente.

Os familiares dos diagnosticados enfrentam muito problemas durante essa etapa
de adaptagdo, como sobrecarga emocional, psicolégica, financeira e outros, por ma
compreensao da esquizofrenia, cuidados ao paciente e por ndo terem uma rede de apoio.

O estudo encontra-se em desenvolvimento com previsao de conclusao para 2026.

REFERENCIAS ]

ASSEMBLEIA LEGISLATIVA DO ESTADO DE GOIAS. Saude mental. Portal Alego,
[s.d.]. Disponivel em: https://share.google/aPnCfnb69vs55r3Rt. Acesso em: 27 set.
2025.

BRASIL. Ministério da Saude. Rede de Atencao Psicossocial (RAPS). Brasilia:
Ministério da Saude, [ano da ultima atualizagao]. Disponivel em:
https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/saes/desmad/raps. Acesso em: 30 set.
2025.

CENAT CURSOS. A histéria da saude mental: do antigo ao contemporaneo. Blog
CENAT Cursos, [S. I.], 2023. Disponivel em: https://blog.cenatcursos.com.br/a-historia-
da-saude-mental-do-antigo-ao-contemporaneo/.Acesso em:27 set.2025

CICCONE, B. C.; GALERA, S. A. F. Primeiro episddio da esquizofrenia e assisténcia de
enfermagem. Revista da Escola de Enfermagem da USP, [S. |.], v. 40, n. 2, p. 286-
291, jun. 2006. DOI: 10.1590/S0080-62342006000200019. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/reeusp/a/XkYNjBHPhM7SWFFPpwvM8Hg/. Acesso em: 30 set.
2025.

OLIVEIRA, C. W. de M. et al. Esquizofrenia: prevaléncia, diagndstico e avang¢os no
tratamento. Caderno Pedagdgico, [S. I.], v. 22, n. 1, p. €13486, 2025. DOI:
10.54033/cadpedv22n1-169. Acesso em: 28 set. 2025.

PIRES, R. R.; FERREIRA, G. S. M.; ALENCAR, A. B. de; SAMPAIOQO, J. J. C.
Participacao social na politica de saude mental: questdes pertinentes para sua
avaliacao. Dialog Interdis Psiq S Ment., [S.l.], v. 1,n. 1, p. 70-77, 2021/. Acesso em:
29 set. 2025.

SANTOS, Stella Viana. Impacto da esquizofrenia nas relagdes familiares: desafios,
estratégias de enfrentamento e apoio psicoldgico. Revista Brasileira de Terapia
Familiar, v. 13, n. 1, 2025. DOI: 10.60114/rbtf.v13i1.148. Disponivel em:
https://revbrasterapiafamiliar.abratef.org.br/revista/article/view/148. Acesso em: 27 set.
2025.


https://blog.cenatcursos.com.br/a-historia-da-saude-mental-do-antigo-ao-contemporaneo/
https://blog.cenatcursos.com.br/a-historia-da-saude-mental-do-antigo-ao-contemporaneo/

TOMAZETT, Ana Clara Mateus Carvalho; LOPES, Lorena Cristina Curado. Aprendendo
Sobre Raps com Metodologia Ativa: Relato De Experiéncia. Coléquio Estadual de
Pesquisa Multidisciplinar Anais (ISSN-2527-2500), 2025. Acesso em: 29 set. 2025



