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INTRODUCAO

A Psiquiatria Positiva se tornou um campo de conhecimento dentro da
Psiquiatria em 2015, conforme proposta por Dilip Jeste, entao presidente
da Associacao Americana de Psiquiatria (APA) e é definida como a
ciéncia e a pratica da psiquiatria que se concentra na promocao do bem-
estar e da saude, por meio de intervencoes que buscam aprimorar
fatores psicossociais positivos como resiliéncia, otimismo, sabedoria e
engajamento social, em pessoas com ou sem doencas mentais e fisicas.

Se aproxima da Psicologia Positiva, organizada por Martin Seligman em
1998, mas enfatiza aspectos biologicos e as aplicacdes praticas dentro
da clinica psiquiatrica € ndo se op0e a psiquiatria com enfogque nos
diagnosticos e tratamentos dos transtornos mentais, mas acrescenta o
enfoque nos fatores protetivos e na mobilizacao de forcas internas ja
existentes, o que torna a mudanca de comportamento mais eficaz pois
potencializa uma motivacao intrinseca.

METODOS

O protocolo da Psiquiatria Positiva consiste em 8 encontros semanais
com duracao de 1 hora com vivéncias teoricas e praticas, fornecendo
Instrumentos para que os pacientes realizem e se engajem em mudancas
ao longo da semana. As sessodes estao configuradas de acordo com a
seguinte sequéncia:

1) Avaliando sua satisfacao e encontrando felicidade na vida:. sao
discutidos aspectos relacionados ao bem-estar subjetivo e psicoldgico, e
apresentados modelos teoricos ja consagrados de bem-estar, como
PERMA  (Emogbes Positivas, Engajamento, Relacionamentos,
Significado, Realizacdes). A vivéncia pratica € realizada com
Instrumentos para mapear a satisfacao com as diferentes esferas da vida
naquele momento.

2) Vivenciando a autocompaixao e emocgoes positivas: sao analisados o
exercicio da sessao anterior para realizar o exercicio da autocompaixao e
apresentar e fortalecer as emocgoes positivas de temporalidade presente,
através da apresentacao de estrategias de curiosidade, apreciacao
positiva e flow.

3) Refinando seus valores e encontrando sua visao: sao analisados os
exercicios da sessao anterior para facilitar a identificacao, execucao e
refinamento dos valores pessoais, que sao os motivadores internos e
aspectos essenciais do carater. A partir do discernimento dos valores,
segue-se para a discussao sobre a visao da vida, com a realizacao do
exercicio da visualizacao de um “dia ideal”, favorecendo o alinhamento
da vida com os valores.

4) Encontrando o proposito de vida: a partir da identificacao dos valores e
apos a pratica do exercicio da sessao anterior, sao analisados o0s
conceitos de resiliéncia, forca e virtude para discussao e identificacao do
proposito de vida. Para mudanca de comportamento €& necessario a
identificacao e mobilizacao de forcas internas ja existentes. Recupera-se
0 conceito de bem-estar psicologico e se discute os motivadores
intrinsecos e extrinsecos para a construcao de um proposito de vida
consciente.

5) Aperfeicoando suas metas: a partir da identificacao das forgcas internas
e um proposito de vida mais claro a consciéncia, como tarefa da sessao
anterior, inicia-se um ciclo de sessOes mais pragmaticas focados na
construcao da mudanca de comportamento. A primeira sessao desse
bloco visa a construcao de uma meta de uma semana baseado na
metodologia SMART (metas inteligentes, que apresentem especificidade,
mensurabilidade, atingibilidade, relevancia e temporalidade).

6) Lidando com obstaculos, limites e fracassos: apos a pratica da tarefa
da sessao anterior com a execucao de uma meta SMART com prazo de
uma semana, revisa-se o conceito das metas inteligentes e se discute os
obstaculos, limites e suportes presentes. Apresenta-se o conceito de
otfimismo realista, e aplica-se um exercicio que visa desenvolver o
individuo a identificar e questionar eventos que desencadeiam
pensamentos pessimistas, em direcao a um otimismo baseado na
realidade, e gerador de capacidade e melhor compreensao de vida.

/) Planejando suas acoes em um estilo de vida saudavel: objetivo desta
sessao € auxiliar o individuo a construir um plano de acao e a se
responsabilizar por ele, através dos pontos de verificacdo, € em uma
perspectiva mais ampla que englobe nao somente a tarefa isoladamente,
mas Integrada a outras mudancas em torno de um estilo de vida
saudavel.

8) Praticando a gratidao pelas conquistas: a partir da analise da jornada
ao longo das 8 semanas, favorecemos espaco para exercer a gratidao,
com maior consciéncia das conquistas e apresentamos o diario da
gratidao e visita da gratidao como praticas que poderao ser
desenvolvidas pelo individuo ao longo de toda a sua vida. E
recomendado que seja refeito o exercicio de avaliacido da satisfacdo com
a vida contido na primeira sessao, como forma de orientar que o
processo de autoconhecimento e melhoria de estilo de vida e ciclico e
continuo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Compreendemos que as intervencoes da Psiquiatria Positiva podem ser
uteis e fortalecer os pilares da Medicina do Estilo de Vida, que tem o
enfoque na mudanca de habitos, ja que mudar um habito a partir do
florescimento de forcas e virtudes do individuo torna-se algo mais eficaz.
Por outro lado, as mudancas de habito podem fortalecer o bem-estar
emocional, aumentar a resiliéncia e 0 engajamento social. Dessa
maneira, entendemos que sao areas complementares e que se
retroalimentam.
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