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RESUMO

0 Projeto de Extensdo “Doutores... Por um Triz", em atividade desde maio de 2001, é uma
iniciativa do grupo de teatro amador Por um Triz, inspirada no trabalho de Hunter Adams,
médico que nos anos 60 propds modificacbes no tratamento médico. Resultado prético das
possibilidades de intervencdo da academia na comunidade, o projeto “Doutores... Por um
Triz” contempla a necessidade de humanizagéo da medicina em discuss@o nos ambientes
hospitalares e a promogdo um tratamento alternativo, a partir da relagao estabelecida entre arte/
salde. A humanizacdo se instala como tendéncia que discute a qualidade das relagbes humanas
e torna-se cada vez mais uma tematica recorrente, visto pelo nlimero crescente de voluntarios
em hospitais e a quantidade de grupos que se utilizam da mdscara do palhaco: mais de 1100
grupos cadastrados4 no Centro de Estudos Doutores da Alegria.

PALAVRAS-CHAVE

Doutor-Palhaco; Arte; Saude; Interdisciplinaridade.

1 Coordenadora do projeto de extensdo “Doutores... Por um Triz", professora Titular do Departamento de Letras, Artes e Cultura
(DELAC) da Universidade Federal de Sdo Jo@o del-Rei (UFSJ).

2 Mestranda em Comunicagdo Social pela Universidade Federal de Juiz de Fora (UFJF) e voluntéria no projeto de extensdo
“Doutores... Por um Triz".

3 Graduanda em Teatro pela Universidade Federal de Sdo Jodo del-Rei e bolsista do projeto de extensao “Doutores... Por um Triz",

4 Dados disponiveis em: <https://www.doutoresdaalegria.org.br/escola/palhacos-em-rede/>. Acesso: 09 jan. 2018.
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ABSTRACT

The extension project: “Doutores... Por um Triz”, in activity since May 2001, is an initiative
of an amateur theatre group called “Por Um Triz”, inspired by the work of Hunter Adams, a
doctor who in the sixties proposed modifications in medical treatments. As a practical result
of Academy intervention possibilities in the community the project “Doutores... Por um Triz”
contemplates the need of medicine humanization in discussion in hospital environments and the
promotion of an alternative treatment, based on the relation established between art and health.
The humanization set itself as an inclination that a recurring theme, as seen by the increasing
number of volunteers in hospitals and the number of groups that use the clown mask: more than
1100 groups registered in the studies centre of group “Doutores da Alegria”.

KEYWORDS

Clown doctor; Art; Health; Interdisciplinary.

DOUTORES POR UM TRIZ: PORQUE RIR E 0 MELHOR REMEDIO

Figura 1: O grupo “Doutores...
Por Um Triz” caracterizado
para visita ao Hospital Nossa

Senhora das Mercés (Sdo
Jodo Del-Rei, MG)

Fonte: Doutores Por Um Triz.

1 Introducao

A humanizagéo é uma questdo necessdria em ambientes de altissima sensibilidade, como
0 hospital, contudo, muitos funciondrios ja habituados a sua rotina acabam mecanizando o
trabalho com pessoas que estdo em situacao de fragilidade, em consequéncia disso, algumas
mudancas foram realizadas.

Para iniciar a abordagem, cabe ressaltar as mudancas, embora ainda pequenas, ocorridas na
area da salde a partir da Lei 8.080/90 (Lei do SUS), que indicam uma preocupagao crescente
por parte da Medicina em mudar a dindmica hospitalar, com o intuito de melhor atender a
populacdo. A partir da Politica Nacional de Humanizacéo (PNH), criada como parte do Sistema
Unico de Satde (SUS) em 2003, reconheceu-se a importancia de grupos humanizadores para
a melhora dos resultados esperados em um contexto hospitalar. Assim, é possivel observar nos
dltimos anos um aumento gradativo de grupos agindo neste sentido, em instituicGes hospitalares.

0 contexto hospitalar é configurado a partir de uma complexidade de elementos que, muitas
vezes atravessado pelo cardter institucional, resulta em um processo de despersonalizacéo do
sujeito. Este, em muitos momentos, € submetido a rotinas e técnicas alheias ao seu conhecimento
e a0 processo de escolha. Tal situagao contribui para a instalagéo de um quadro de passividade
do sujeito que recebe o tratamento, uma vez que o foco € a doenca e ndo o paciente em si. Esse
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enfoque na doenca levou a medicina a desconsiderar aspectos importantes como, por exemplo,
a capacidade inata de curar-se por ser essa a sua condi¢do natural (MASSETI, 2000).

No que se refere a hospitalizagdo, Mendéz, Ortigosa e Pedroche (1996) classificam-na a partir
de aspectos como ambiente fisico incomum; rotina hospitalar; ruptura das atividades cotidianas;
auséncia dos familiares, parentes e amigos; procedimentos médicos invasivos; distor¢ao de tempo
e espago. Estes, por sua vez, podem ser potencializados pela gravidade da doenca e agressividade
do tratamento, como € o caso do cancer, podendo desencadear na crianga, por exemplo, reacoes
de stress, como o retraimento, a apatia, o choro, a irritabilidade, entre outras (LIPP, 1991).

No contexto hospitalar, a racionalidade tem papel fundamental. E, desta maneira, a emogao
aparece como forma secundaria. A formagdo dos médicos é essencialmente baseada neste
carater racionalista, o que também desencadeia um atendimento clinico considerado mais “frio
e impessoal”. E uma figura que se estrutura a partir da relagéo de poder, de um suposto saber, e
muitas vezes 0 conhecimento a respeito do tratamento e dos recursos utilizados ficam restritos
a seu uso. Tal procedimento contribui para a alienagdo do sujeito frente ao seu processo de
adoecimento. Desta forma, dificimente um médico sente-se a vontade para expressar seus
sentimentos, 0 que pode ser visto como um “sinal de fraqueza”. A valorizacdo da competéncia
profissional do médico da-se, equivocadamente, mediante 0 ocultamento de seus sentimentos:
do paciente e até de si mesmo (MASSETI, 2003).

Qualquer equipe disposta a trabalhar em instituicoes hospitalares deve, entdo, atentar para essa
questdo, uma vez que o proprio carater institucional atua enquanto obstaculo a esse processo,
visto por alguns autores 0s quais destacam que as instituicdes tendem a seu fechamento. Além
deste fato, é importante ressaltar a organizagao social, enquanto processo sdcio-histérico tem
privilegiado um modelo calcado na racionalidade e no tecnicismo.

Nesse sentido, o projeto “Doutores... Por um Triz", iniciado em 2001 a partir do grupo de teatro
amador “Por um Triz”, surge com o intuito de contemplar a necessidade de humanizagéo nos
ambientes de saude, por meio da figura do doutor-palhago, convidando o paciente a sair da situagéo
de passividade para tornar-se agente do proprio processo de recuperagao. Desde 2002, o grupo é
vinculado & Universidade Federal de Sdo Jodo del-Rei (UFSJ) enquanto projeto de extensdo e, além
de atender aos ambientes de internacéo e participar de eventos da drea da satide em no municipio de
Sa0 Jodo del-Rei (MG) e regido, conta com a participacéo de voluntérios da prdpria comunidade local.

Segundo a metodologia de Lecoq (2014), pesquisador que criou a metodologia das mascaras na
Franca, 0 palhaco € uma criagdo Unica, dado que ele € desenvolvido a partir do ridiculo de cada
um. Para isso, a pessoa tem que ter consciéncia da exposicdo e perder 0 medo de esconder da
sociedade o fracasso. E como se fosse necessario, a cada um, aprender a rir dos proprios defeitos
para exp0-los. Desse modo, o doutor-palhago, mediante a interagéo entre arte e afeto, permite que,
ao colocar o nariz vermelho, o voluntario esteja disposto a vivenciar o presente, estando disponivel
ao desconhecido, para assim construir uma relagdo com o “aqui-agora”, de que tanto se fala no
teatro. A utilizacdo da mdscara do palhaco torna possivel a aproximacao com o cliente: trata-se
de um transporte momentaneo da situacdo de internacdo para um mundo mdgico de infinitas
possibilidades e alivio da dor. Todavia, o trabalho ndo consiste apenas em colocar o nariz de
palhago e proporcionar jogos, busca-se ainda compreender a construgao da figura do palhago para
ter propriedade para atuar nos quartos e no albergue. Para isso, todo 0 processo de construgéo e
manutencéo do doutor-palhaco é fundamental para continuidade do grupo.

O projeto “Doutores... Por um Triz” realiza semanalmente visitas no Albergue Santo Antdnio,
e quinzenalmente, as visitas entre a Santa Casa de Misericordia e o Hospital Nossa Senhora
das Mercés sdo realizadas e, em especifico, a seu setor de hemodidlise, Renalclin Clinica de
Doengas Renais, em S&o Jodo del-Rei. Uma vez por més o grupo visita, ainda, o Lar de Idosos
em Tiradentes, MG. Os métodos de intervencao variam de acordo com o ambiente visitado.



(323371-8383
3371-9757

Nos hospitais, a intervencdo consiste em uma forma de “consulta médica” aos clientes e seus
acompanhantes, com jogos ja prontos e também de improviso, sempre associados a drea
médica e da salde. Ja nos abrigos de idosos, a intervengdo torna-se diferente, uma vez que
a clientela é sempre a mesma. Todos 0s “doutores-palhacos” fazem a intervencdo juntos e as
entradas costumam ser um momento bastantes marcantes aos internos do Albergue, espaco
em que o grupo trabalha mais com a musicalizacdo e distribui balbes coloridos, dando atencao
especial a cada idoso e suas particularidades.

0 projeto esta aberto a participagao de membros voluntarios da comunidade de Séo Jodo del-Rei e
regido, havendo uma preparagdo dos mesmos através de um processo “medieval” de observagao
e aprendizado continuos. Para tanto, 0s membros passam por 4 etapas de preparagdo, sendo
elas: “oiante”, “doutor-assistente”, “doutor-graduado” e “doutoiante” (uma categoria especifica
de reciclagem, que consiste em que um doutor-palhago que jd passou por todas as trés etapas
anteriores volte a “olhar” para verificar tanto seu proprio trabalho quanto o efeito das intervengoes
dos colegas). Vale ressaltar que cada membro tem um tempo de aprendizado diferente que é
respeitado e observado por todo 0 grupo, e desse modo, a transicdo de etapas se da a partir do
momento em que 0 membro e 0 grupo sentem que 0 mesmo estad preparado para tanto.

Na primeira etapa, o novo membro frequenta 0s ambientes visitados sem se caracterizar como
palhaco, apenas portando a placa de “Oiante”. Nesse momento, o iniciante observa desde a
caracterizacao dos doutores-palhacos até as intervengdes nos ambientes de internagéo, levando
as impressdes principais as sessées de terapia para compartilhd-las com o grupo. E um periodo
de observagao sistematica, aprendizado dos jogos, as formas de interagir com os clientes e da
propria construgao do seu futuro palhago.

Com o passar do tempo e de acordo com o desenvolvimento e observagbes das visitas,
este “olhante” passa a realizar as visitas como “doutor-assistente”. O doutor-assistente ja se
caracteriza como palhaco e participa das intervencoes, sempre acompanhado de um membro
mais experiente do grupo (doutor-graduado). Todo o trabalho é realizado em equipe. Assim, as
visitas sdo feitas em duplas ou trios, 0 que oferece mais seguranca durante as intervencoes e
facilita a aproximagao entre 0s doutores-palhacos e os clientes.

A partir das caracteristicas adquiridas durante o periodo como doutor-assistente e, mais uma vez,
de acordo com seu desenvolvimento, 0 membro recebe um nome e, assim, € promovido a “doutor-
graduado”. Dra. Mc. Irene, Dra. Neusa ou Dina, Dr. Insistente, Dra. XarOpata, Dra. Hérnia de Vinil,
entre tantos outros nomes criados de acordo com tais caracteristicas dos personagens e que, em
muitos casos, se relaciona ao ambiente hospitalar, mas, na maioria deles, as caracteristicas de
cada participante. Esse “batismo” reforca a intengéo de que, durante a intervengdo, 0 membro
deixe sua verdadeira identidade para assumir uma nova, a identidade do seu palhaco, que Ihe
permite, através da arte e do afeto, intervir no ambiente hospitalar e facilita 0 processo de cura.

Figura 2: Entrada dos
doutores-palhagos e dos
oiantes no Albergue Santo

Antonio (Sao Jodo Del-Rei).

Fonte: VAN (Vertentes Agéncia
de Noticias).
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E necessario informar que foi muito recentemente incorporada ao processo a etapa de
“doutoiante”, na qual um doutor-palhaco ja graduado tem a oportunidade de visitar novamente
como oiante. Essa etapa foi compreendida como necessdria posto que o grupo observou
conjuntamente que o aprendizado ndo se encerra nunca e que a observacdo proporciona
sempre uma renovagao, mesmo aos mais experientes, trazendo-Ihes um novo olhar e a chance
de aprender e de rever as formas de intervir nos ambientes de internagao.

Todo 0 processo tem um acompanhamento psicologico semanal, necessario a continuidade
dos trabalhos, visto que as relagdes salde-doenca, vida-morte estdo fortemente presentes nos
ambientes visitados. Nesse sentido, como o grupo € aberto a participacdo de toda a comunidade,
ndo se restringindo a profissionais ou estudantes da drea de salde, e sendo formado, na realidade,
mais substancialmente por voluntdrios, justifica-se e faz-se necessario 0 acompanhamento nas
terapias em grupo, para a propria continuidade no projeto. Os novos voluntarios sempre iniciam pela
terapia, que proporciona o primeiro contato com o0s trabalhos desenvolvidos nos projeto. Para além
dessa apresentacdo inicial, a terapia € mais um momento de aprendizado, ja que nela 0s membros
compartilham suas experiéncias mais relevantes, dificuldades e acertos. Dessa forma, ndo ha visita
sem terapia, sendo esta crucial na continuidade do proprio projeto e bem-estar dos membros.

Outro fator importante na preparacdo do doutor-palhaco é a participacdo nas oficinas de
improvisagdo, musicalizacdo e para desenvolvimento do palhago de hospital, oferecidas
frequentemente. Nelas, 0s membros mais antigos aprimoram as técnicas a serem aplicadas nas
intervencdes e 0s iniciantes tém a oportunidade de entrar em contato com o palhago interior, sendo
este momento uma etapa de preparacéo, aprendizado e de maior interago entre 0s integrantes
do projeto. Essas oficinas sdo oferecidas pela coordenadora do projeto, membros do grupo com
maior experiéncia em técnicas teatrais e palhago, ou por membros externos ao grupo, como
as oficinas realizadas em 2014, 2016 e 2017, sob a responsabilidade de Bianca Lucia Ghirello
Bertalot, clown em atuagéo na Inglaterra. Todo o processo de construgdo do doutor-palhago,
acompanhamento do grupo e aprendizagem, compdem de modo padronizado a metodologia de
trabalho do grupo, preservando a continuidade do mesmo e a qualidade nas intervencoes.

No que se refere ao tratamento do ser humano em sua totalidade, um modelo estritamente
racional € pobre e restrito quando se trata de estender um discurso sobre 0 homem e a
sociedade, ja que este é um problema de valor pelo qual “a civilizacdo deveria se edificar em
esperancas, seguranca e instituicdes construidas segundo uma medida humana, no dominio das
coisas para qual a ciéncia nos faz competentes” (MATOS, 2003, p. 53). Tal questao perpassa e
articula o pensar, sentir e agir, bem como atinge aspectos fundantes da consciéncia, identidade,
afetividade e atividade (SAWAIA, 1994). Assim, surge 0 questionamento a respeito do processo
saude/adoecimento. Segundo Sawaia, “salde é uma questdo eminentemente socio-histdrica,
e portanto, ética, pois € um processo da ordem da convivéncia social e da vivéncia social”
(SAWAIA, 1994, p. 157). Assim, a atuagdo no campo da satde exige um didlogo entre muitos
elementos que dizem do individuo e da maneira como se relacionam. A autora ressalta ainda
que “promover saude equivale a condenar todas as formas de conduta que violentam o corpo,
0 sentimento e a razdo humana, gerando, consequentemente a servidao e a autonomia”
(SAWAIA, 1994, p. 157). Na realidade, portanto, o conceito de saude abarca uma dimensao
mais ampla que um modelo restrito a concepcdes centradas no bioldgico ou no psiquico, mas
revela a intensidade da dimensdo ético-afetiva.Considera-se que sentir é estar implicado, é
avaliar o significado e o conhecimento tanto das determinagGes sociais como das subjetivas
que atuam no sentido de promover um direcionamento rumo ao bem-estar e a articulagéo entre
acéo, afetividade e consciéncia. E importante considerar que a satde n&o advém da primazia
das emogdes somente, mas elas s “mobilizacbes para que o social seja introjetado como
operacionalidade cognitiva, como proibicdo de outros contetidos” (SAWAIA, 1994, p. 160).Por
outro lado, é possivel considerar que o discurso racionalista foi construido dentro do contexto
social. Para Kant (1786/1960, Apud Afonso, 2006), havia uma hierarquia entre a razao e as
emoc0es, sendo a Ultima associada a fragilidade ou mesmo a loucura. Tal filosofia repercute



diretamente na sociedade atual, sob formas — camufladas ou ndo — de controle dos sentimentos
e de um discurso que sinaliza a importancia do tecnicismo e das decisoes racionais como sendo
as Unicas sensatas.

Para Sawaia (2000), a emogdo é o tema central da histdria das ideias. O que se relaciona ao
mencionado por Vygotsky (apud Sawaia, 2000), que ndo considera a emogdo em seu carater
negativo nem prejudicial para o conhecimento ou para a ordem social, mas fundamental para a
construcao dos mesmos. Segundo esse autor, 0 conceito de emocéo de Vygotsky se aproxima muito
do que Espinosa chama de afeto, considerando-o como afeccdes instantaneas de uma imagem de
coisas em mim, nas relagdes que estabeleco com outros corpos. Dessa forma, os afetos s&o vistos
como modificagdes, pois envolvem sempre um aumento ou diminuicdo da capacidade dos corpos
para a agdo e obriga 0 pensamento a mover-se em uma dire¢do determinada.

Assim, considera-se que o sofrimento do sujeito vai muito além do sofrimento fisico, & também
psiquico. A vivéncia das emocdes neste sentido pode atuar enquanto facilitador, estimulando a
implicacdo do sujeito dentro do processo saude/doenca

Paradoxalmente, a estrutura hospitalar se mantém sob essa logica, na medida em que tenta
introduzir formas para analisar o sujeito como se ele fosse fragmentado. Quando se diz “é
preciso ver o doente além da doenca, a enfermidade além do enfermo” (MASSETI, 2003, p.
29), na verdade se reforca um discurso que privilegia a cis@o, pois, na realidade, dialeticamente,
0 doente € a doenca, a doenca € 0 doente sendo, portanto, necessario se apropriar de todas as
implicacdes dessa relacdo (MASSETI, idem).

Considerando-se a necessidade de transformar o ambiente hospitalar em busca de um
ambiente mais propicio para os tratamentos médicos, é importante verificar a contribuicdo
dos grupos humanizadores, visto que esta questdo estd mais ligada a qualidade das relacdes
estabelecidas e ao modo como sdo manejadas e desenvolvidas entre a equipe e o cliente, de
forma assim a evidencia-la. Ao estabelecer essas relagoes, 0 grupo é reconhecido como fator de
humanizagéo na comunidade na qual se insere, sendo uma referéncia na drea de sadde. Neste
contexto, ressalta-se o trabalho desenvolvido pelo “doutor-palhaco”, pois ele chama a atengéo
para uma certa necessidade de religar as pessoas ao conceito de satde. E essa caracteristica
que torna esse trabalho tdo comovente a quem esteja aberto a observa-lo um pouco mais
de perto. O riso € a expressdo mais pura de salde que podemos observar em alguém. Sua
insercédo no contexto hospitalar lembra possibilidade de ampliar o conceito de cura. Esse
conceito chega em um momento de necessidades de mudanca nessa drea e dé direcdes com
resultados impressionantes: maior aceitacéo e participagdo no tratamento médico, diminuicéo
da ansiedade da internag@o, redimensionamento da visdo da hospitalizacéo, equipe médica e
doenca (MASSETI, 2000).

0 “doutor-palhaco” fala da necessidade da entrega a Unica condicdo possivel da existéncia: as
relagbes humanas. Segundo Masseti (2003), ele nos reconecta com essa potencialidade e com
a esséncia da medicina, esse fascinante universo pelo qual anda nosso imagindrio sobre vida e
morte, por onde circulam afetos e desejos impressos nNos corpos: “espaco em que 0s sentidos
do olhar, ouvir e tocar fazem circular esses acontecimentos” (MASSETI, 2003, p. 456).

Por meio da mascara, é permitido que o personagem opere em uma logica de pensamento nao
racional e linear. E o ser da transformacéo que, através da arte, desperta dimensdes muitas vezes
negligenciadas e questiona o sentido de realidade e as construgées sociais aparentemente bem
fundamentadas, dentro da Idgica racional e capitalista. O erro, o ridiculo, 0 absurdo sdo bem-
vindos, como materiais que tornam efetivo esse olhar. De acordo com Masseti (2003), novos
pontos de vista sdo criados: 0 porta-soro pode se transformar em um porta-baldo que precisa
ser trocado por estar vazando e sem cor; e 0 posto da enfermagem pode virar uma distribuidora
de cartas. Ou seja, 0 foco é totalmente concentrado no presente e na construgao de uma relagao
ludica, que possibilita a construgéo das intervencdes e contato com o outro.



3.1 O riso como facilitador terapéutico

Figura 3: Dra. Ricota,
Dr. Lorota, Dra. Melody,
Dra. India e Dra. Pompom.

Fonte: VAN (Vertentes Agéncia
de Noticias).

A figura 3 mostra 0 grupo preparado para ir a uma visita, esta configuragdo € composta por
“doutores-palhacos”, estes que proporcionam a fluidez da comunicag@o entre o paciente e seus
acompanhantes com a equipe interdisciplinar do hospital. As brincadeiras, palhacadas e gargalhadas
possibilitam a quebra entre 0 poder instituido do hospital e a pessoa que necessita dos cuidados
médicos naquele momento. Elas desafiam, entdo, as estruturas sociais vigentes quando falam de
sentimentos e fogem da rigidez previamente estabelecida (ALMEIDA, 2000). Nesse sentido, alguns
cientistas chegam a acreditar que as brincadeiras sdo parte essencial da formagéo do cardter e,
COmo sugere esse mesmo autor, o riso e 0 humor diminuem o estresse e a ansiedade dos que
passam por um estado de internacéo, aliviando a tenséo e liberando emocGes positivas.

Segundo um estudo divulgado pela Universidade Estadual de Campinas (Unicamp), em 20025,
0 tratamento pelo riso alivia a tenso, pois, mesmo em momentos de nervosismo, o riso pode
reduzir o stress e a ansiedade, atenuando o sofrimento, pois libera a endorfina, hormonio
produzido no cérebro que produz sensacdo de bem-estar e alivia a dor; diminuindo a presséo
arterial. No sistema cardiovascular, rir aumenta a frequéncia cardiaca e a pressao arterial. 1sso
promove a vasodilatacdo das artérias ocasionando uma queda de pressdo benéfica para 0s
hipertensos; aumenta a quantidade de oxigénio captada pelos pulmdes e facilita a saida de
gas carbonico; fortalece o sistema imunoldgico. Jara (2000) confirma que médicos, cientistas
e psicologos reconhecem o0s beneficios citados que o riso proporciona e acrescenta que isto
contribui para encerrar as mas experiéncias e a confiar em um futuro melhor.

Para além das constatacbes cientificas, chegam até o grupo relatos das proprias
instituicoes ou de pessoas que presenciaram as intervengdes dos doutores-palhagos e
notaram melhoria nos quadros de saudde dos internos. Um desses relatos chegou ao grupo
por meio da psicéloga do Albergue Santo Antdnio, que contou que a interna conhecida
carinhosamente pelos membros do grupo como “Menina da Porteira” (por gostar da musica
de nome similar) e portadora de Alzheimer recordava-se das visitas dos doutores-palhagos.
Os préprios membros na época relataram que a mesma senhora, além de se recordar da
musica, lembrava-se sempre do dia da visita.

Os relatos eventualmente chegam até os membros do projeto durante a propria intervencéao e
sdo compartilhados com todos, nas sessdes de terapia em grupo: “ela sentia muita dor, entdo
0s doutores falaram que iriam tirar a dor dela, tiraram com a seringa (uma das brincadeiras) e
continuaram a interveng&o. Quando acabou a intervengéo, a moga agradeceu e disse que a
dor realmente tinha diminuido”, contou a membro Carolina Capistrano Tiburcio, Dra. Shayenne.

5 Matéria “As faces do riso”, de Maria Alice da Cruz, publicada em junho de 2002 no Jornal da Unicamp. Disponivel em:
<http://www.unicamp.br/unicamp/unicamp_hoje/jornalPDF/177-pag09.pdf> Acesso em: 09 jan. 2018.

2 6 Caminho Aberto - Revista de Extenséo do IFSC | ano5 | n. 9 | dezembro 2018




Aideia é que esses relatos e experiéncias sejam coletados e transformados em um livro sobre
0 projeto “Doutores... Por um Triz" nos proximos anos, como forma de registro e difusao
dos trabalhos para as pessoas que passaram pelo projeto, comunidade e demais grupos que
desenvolvem ou desejam desenvolver trabalho similar.

Apds mais de 15 anos de trabalhos e visitas as instituicdes de S&o Jodo del-Rei-MG,
0 projeto é convidado a visitar novas instituictes, como foi 0 caso do Lar de Idosos em
Tiradentes, como também é convidado a participar de eventos relacionados a sadde. Todos
0s anos o projeto “Doutores... Por um Triz” é chamado a participar de diversos eventos,
como campanhas de vacinagdo a prevencao de Doengas Sexualmente Transmissiveis (DST’s)
“Outubro Rosa”, Caminhada pela Vida no “Setembro Amarelo”, entre outros. Isso demonstra
como o projeto é reconhecido e respeitado pela comunidade local, sendo referéncia em saude.
Além da familiaridade com os eventos relacionados a sadude na cidade, os membros do
grupo ndo é composto s6 com alunos da universidade, existe a possibilidade de participaco
de membros de fora da comunidade académica aproximando ainda mais o contato entre
universidade, projeto e comunidade local. As pessoas que desejam fazer parte do projeto mas
ndo podem por incompatibilidade de horario, ajudam de outras formas, por meio da doacéo de
figurino, divulgando o projeto, entre outras formas. Isso também é prova do reconhecimento da
comunidade em relacédo a causa e 0 desejo de continuidade do grupo.

Como 0 nucleo de integrantes do projeto costuma ser bastante rotativo, pois muitos sdo
universitarios e vdo embora ao final do curso e outros comecam a trabalhar, as pessoas que
vivenciam a experiéncia como “oiante” ou doutor acabam sendo afetadas e querem continuar
participando de aces similares. Assim, 0 projeto ndo fica restrito a regido das Vertentes em
Minas Gerais. Os “Doutores. .. Por um Triz" jd serviram de inspiracéo para trabalhos semelhantes
em outras localidades. Os participantes que passaram pelo projeto e que por algum motivo
tiveram de se mudar para outras cidades, buscaram ingressar em outros projetos com atuagao
em hospitais ou ajudaram a criar grupos de doutores-palhagos nas localidades de destino.
Divindpolis, Diamantina e Ouro Branco, em Minas Gerais, foram algumas das cidades que
puderam contar com 0 apoio dos “Doutores. .. Por um Triz” para implantagdo de novas sementes.

0 “Doutores. .. Por um Triz", a0 longo de seus 17 anos em atividade, além de levar alegria as
pessoas em situacdo de internagdo, auxiliando no tratamento das mesmas e proporcionando
momentos de alivio, também contribui para o crescimento e transformacao pessoal de cada um
de seus membros. Cada visita, cada dia de trabalho é diferente e proporciona um aprendizado
novo. Aprende-se a perceber o outro, respeitando seu espaco, suas limitagdes. Aprende-se,
assim, a ter um olhar mais sensivel para com 0 outro.

Independente dos membros seguirem ou ndo para a drea da saude, é notdvel que 0s mesmos
tornam-se profissionais melhores, preocupados com as pessoas a sua volta, profissionais
mais humanos. Professores, enfermeiros, secundaristas, engenheiros, universitarios das mais
diversas dreas de conhecimento, pessoas diferentes trabalham e aprendem juntos, trocam suas
experiéncias e levam 0 somatorio dessa experiéncia também para a vida pessoal e profissional.

Valores como empatia, trabalho em grupo, responsabilidade, confianga, respeito, sensibilidade e
estar presente e atento passam a nortear e compor a vida de cada membro, tanto dentro quanto
fora do projeto. A vivéncia de um doutor-palhago marca e ultrapassa o proprio projeto.



4 - Consideracoes finais

Considerando-se a proposta inicial desde a criagdo do grupo e sua receptividade nas apresentacoes
realizadas, conclui-se que 0 grupo atinge seus objetivos culturais, sociais e comunitdrios, visto que
0s mesmos estao conectados a uma tematica de discussao ampla a respeito da humanizagao nas
instituicoes, por meio do tratamento via afeto. Neste sentido, o olhar diferenciado para o sujeito
contribui com o seu tratamento, pois propicia urna atividade extracotidiana dentro do ambiente
hospitalar, beneficiando o individuo que ali se encontra, de forma a implica-lo em seu processo
de cura. Por outro lado, com relagéo aos participantes, sejam discentes, sejam da comunidade
externa, 0s membros deixam sua verdadeira identidade para assumir uma nova, a identidade
do seu palhaco, que Ihe permite, através da arte e do afeto, intervir no ambiente hospitalar e
facilita o processo de cura. Este tipo de intervengéo estimula um crescimento individual de cada
componente no sentido de sua humanizagao e na sua relagdo com o outro.

0 projeto também contempla o tripé da extensdo: pesquisa, ensino e extensdo. A pesquisa
estd relacionada a constante busca de conhecimento dos membros para aprimorar o trabalho
por meio de novas referéncias bibliogrdficas a respeito do uso da mdscara, do palhago como
método terapéutico, técnicas de improviso e musicalizacdo. O ensino, atrelado a pesquisa, é
vivenciado nas oficinas e sessoes de terapias, as quais proporcionam a troca de experiéncias e
conhecimentos entre todo o grupo. Por fim, a extensdo é alcancada pelo fato do grupo ser feito
pelos membros da prdpria comunidade e em beneficio da comunidade.

A partir da experiéncia de trabalho realizada ha mais de 17 anos pelo grupo “Doutores... Por um
Triz”, da literatura consultada e do contato com outros grupos, podemos concluir que 0S recursos
utilizados para as intervencdes, a figura do “doutor-palhago”, assim como a estruturacdo do
projeto e atuacdo do grupo, alcangam seus objetivos de forma satisfatoria e efetivamente
configuram um modo de tratamento eficaz que se baseia sobretudo no afeto, composto de
ludicidade e muita brincadeira como o olhar de uma crianga que deseja um baldo colorido.

Figura 3: Dra. Ricota,
Dr. Lorota, Dra. Melody,
Dra. India e Dra. Pompom.

Fonte: VAN (Vertentes Agéncia
de Noticias).
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RESUMO

0 objetivo do estudo foi desenvolver a autonomia nos individuos do sexo masculino em questoes
de salde, através de intervenctes educativas, utilizando a metodologia de Circulos de Cultura,
sob a perspectiva Paulo Freire. Foi realizada uma pesquisa-acdo em quatro escolas publicas
da cidade do Recife/PE, com cerca de 70 adolescentes do sexo masculino, estudantes do
ensino médio. A pesquisa obteve aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa do Complexo
Hospitalar HUOC/PROCAPE (CAAE n° 18295713.2.0000.5192), recebendo parecer favordvel
(n°563.770). As intervengoes foram compostas por cinco encontros, cada um deles abordando

1 Enfermeira pela Universidade de Pernambuco (UPE). Recife, PE, Brasil. Residente em Satide
Coletiva pelo Instituto Aggeu Magalhées (IAM)/FIOCRUZ-PE. Recife, PE, Brasil

2 Enfermeira pela Universidade de Pernambuco (UPE). Recife, PE, Brasil. Residente em
Enfermagem Obstétrica pela Escola de Governo em Sauide Publica de Pernambuco (ESPPE).
Recife, PE, Brasil.

3 Enfermeira pela Universidade de Pernambuco (UPE). Recife, PE, Brasil. Residente em Salide
da Familia pela Universidade Federal de Pernambuco (UFPE). Recife, PE, Brasil.

4 Enfermeira pela Universidade de Pernambuco (UPE). Especialista em Gestdo e Auditoria em
Sistemas de Saude. Recife, PE, Brasil.
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