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O reconhecimento crescente da complexidade multifactorial das 
doenças mentais implica uma abordagem multidisciplinar, holística  
e integradora, quer no plano da compreensão e da investigação, quer  
no plano das práticas terapêuticas. Esta abordagem multidisciplinar 
esteve subjacente à organização do II Congresso de Reabilitação  
e Inclusão na Saúde Mental, e o presente livro, sendo seu testemunho 
amplificador, visa difundi-la e reforçá-la. Os resultados dos estudos 
relatados evidenciam que a concepção teórica, holística e integradora,  
da multiplicidade dos factores biológicos, psicológicos, sociais  
e axiológicos envolvidos nas doenças mentais possibilita e fundamenta 
uma correspondente integração das práticas que coloque na primeira 
linha das intervenções terapêuticas na saúde mental, em interacção 
personalizada com a Terapia farmacológica, a Reabilitação Psicossocial, 
as Terapias Cognitivas e Comportamentais, a Terapia pela Arte,  
a Formação Profissional e o Apoio ao Emprego das pessoas doentes.
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RESUMO: O delírio é uma alteração do juízo, ocorrendo este fenômeno, 

sobretudo, nos transtornos psicóticos. Pensar no delírio apenas como um sin-

toma de um determinado transtorno, ou síndrome, é reduzir a compreensão da 

psicopatologia a um procedimento importado da semiologia médica, presente 

numa forma de tratamento que desconsidera o sujeito simbólico e seu sintoma 

portador de sentido (Martins, 2002). Faz-se mister, desta maneira, a reapropriação 

das contribuições freudianas para a compreensão da psicodinâmica do delírio. 

Isto é, uma ultrapassagem de hybris para pathos: da metáfora da doença mental 

para a compreensão da disposição afetiva fundamental do sujeito, cuja possi-

bilidade é adoecer e fazer sintomas. Segundo Freud, o delírio aponta para uma 

alteração do EU, que se vê, em seu funcionamento alterado, inflacionado. Trata-

-se do narcisismo do sujeito. Freud mostra assim como o próprio EU pode ser 

tomado como objeto libidinal. O delírio, mais do que uma excrescência produzida 

por um cérebro desajustado, tem sentido (a ser compreendido segundo o modo 

de ser e a história de vida da pessoa) e uma função psicodinâmica própria ao 

sujeito que o produz. No presente trabalho foi realizado um estudo de caso de 

uma paciente, de 45 anos, erotomaníaca. A paciente nunca foi internada, tendo 

sido indicada para a Clínica de Psicologia João Cláudio Todorov pelo serviço 

jurídico da Instituição. Na época que começou a realizar o acompanhamento, a 

paciente possuía 28 processos abertos contra aquele que por ela “era apaixo-

nado” (SIC), querendo “fazer sexo” com ela de “qualquer maneira” (SIC). Foram 

realizadas 21 sessões, de 50 minutos cada, uma vez por semana. Foi utilizada a 

psicoterapia de apoio, de base analítica. Na psicoterapia de apoio, ainda que de 

base analítica, o enfoque se dá no suporte e reforço dos mecanismos de defesa 

adaptativos do paciente, em detrimento da interpretação e do insight. É a escuta 

especificamente que podemos denominar de propriamente analítica: ao qualificar 

a dimensão de produção semiótica do sujeito e a compreensão do delírio como 

tentativa de reinvestimento libidinal, numa forma de funcionamento na qual o 

narcisismo encontra-se exacerbado. Nas sessões, foi trabalhado o apoio ao lado 

saudável da paciente, no sentido de garantir que a mesma pudesse se manter 
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em suas atividades do cotidiano. Foram gravadas e transcritas todas as sessões, 

com o consentimento da paciente. Alguns excertos da fala da paciente foram 

selecionados, no intuito de demonstrar o quanto o narcisismo é um constructo 

fundamental para a compreensão psicodinâmica do delírio e a ultrapassagem 

de uma prática baseada num modelo biomédico para a construção de um olhar 

especificamente “psi”.

Palavra-chave: paranoia, delírio, erotomania.
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RESUMO:

Introdução: A Psicoeducação é uma terapia de abordagem psicossocial que 

visa esclarecer os utentes e os seus familiares sobre os diferentes aspectos rela-

cionados com a doença.

Neste sentido, a equipa técnica do Fórum Sócio-ocupacional de Matosinhos 

dinamizou dois grupos psicoeducativos, um dirigido a utentes portadores de 

esquizofrenia, e outro dirigido aos seus familiares.

Objectivo: Dotar os utentes e os familiares dos conhecimentos necessários 

à alteração das suas atitudes e dos seus comportamentos face ao processo 

psicopatológico.

Metodologia: Após um período mínimo de 3 meses, os elementos da equipa 

técnica avaliaram a mudança de comportamento quer dos utentes, quer dos fami-

liares face aos objectivos terapêuticos definidos para cada um dos programas 

psicoeducativos. 

Para tal, foram elaboradas duas grelhas de observação com uma escala dico-

tómica de “sim” e “não”, que permitiram assinalar os comportamentos de cada 




