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RESUMO

Objetivo: abordar a relacdo que o ouvidor de voz estabelece com suas vozes e as estratégias que
estes utilizam no enfrentamento desta experiéncia. Métodos: pesquisa realizada através da aplicacao
da Entrevista Estruturada de Maastricht em ouvidores de vozes, proposta em seminario realizado pela
Faculdade de Enfermagem da Universidade Federal de Pelotas no periodo de fevereiro a abril de 2017.
Resultados: Das oito entrevistas realizadas seis foram com ouvidores que frequentavam servicos de
salde mental, e duas com ouvidores que nao eram acompanhados pelos servicos, cinco mulheres e
trés homens, com idade entre 40 e 55 anos. A maior parte dos ouvidores relatam ouvir vozes negativas,
dentre as estratégias utilizadas estao ignorar as vozes, dialogar com elas ou com familiares a respeito
delas. Consideracgdes finais: para estabelecer uma boa relacdo diaria com as vozes é necessario
reconhece-las como parte do individuo, bem como encontrar estratégias de enfrentamento.
Descritores: Psiquiatria; Esquizofrenia; Alucinacdes.

ABSTRACT

Objective: to address the relationship that the voice hearers establishes with their voices and the
strategies they use to cope with this experience. Methods: this study was carried out through the
application of the Maastricht Structured Interview in voice hearers, proposed at a seminar held by
the Nursing School of the Federal University of Pelotas from February to April 2017. Results: of the
eight interviews, six were conducted with voice hearers that were attended in mental health
services, and two voice hearers were not accompanied by the services, five women and three men,
aged between 40 and 55 years. Most listeners report hearing negative voices, among the strategies
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used are ignoring voices, talking to them or relatives about them. Final considerations: to establish

a good daily relationship with the voices is necessary to recognize them as part of the individual, as
well as finding coping strategies.
Descriptors: Psychiatry; Schizophrenia; Hallucinations.

Faculdade de Enfermagem

RESUMEN

Objetivo: abordar la relacion que el oidor de voz establece con sus voces y las estrategias que estos
utilizan en este enfrentamiento. Métodos: investigacion realizada por la aplicaciéon de Entrevista
Estructurada de Maastricht en oidores de voces, propuesta en el seminario realizado por la Facultad
de Enfermeria de la Universidad Federal de Pelotas de febrero a abril de 2017. Resultados: de las
ocho entrevistas realizadas, seis fueron con oidores que frecuentaban servicios de salud mental y dos
con oidores que no eran acompanados por los servicios, cinco mujeres y tres hombres, entre 40 y 55
anos. La mayoria de los oidores relata oir voces negativas, entre las estrategias mds utilizadas estdn
ignorar las voces, dialogar con ellas o con familiares sobre ellas. Consideraciones finales: para
establecer buena relacion diaria con las voces es necesario reconocerlas como parte del individuo y
encontrar estrategias de enfrentamiento.

Descriptores: Psiquiatria; Esquizofrenia; Alucinaciones.

INTRODUCAO

experiéncias traumaticas constituem
parte importante do desenvolvimento
das experiéncias de ouvir vozes.?

Desde os primordios, o fenomeno
de ouvir vozes € conhecido como
sinbnimo de doenca e loucura, sendo
sempre associado a esquizofrenia e a
crenca de que nao haveria um
tratamento suficientemente eficaz,
capaz de proporcionar aos individuos
uma vida cotidiana “normal”.’
Costuma ser uma experiéncia
perturbadora, que muitas vezes
perdura por um longo tempo, apesar

Se a origem das vozes € um
trauma, o medo esta presente a todos
e a exigéncia de compreender. O medo
que se caracteriza nesta fase do
principio da experiéncia, esta ligada a
construcao social, relacionando-se as
vozes a loucura e a esquizofrenia, e ao
pavor de ouvir vozes que outros nao

dos esforcos terapéuticos.?

Habitualmente, ndao €é uma
experiéncia da qual se compartilha,
pois socialmente é estigmatizada e
indesejada, sendo sua prevaléncia em
todo o mundo de 4% a 10%.3 Sendo do
total, 2% a 4% da populacao adulta, que
as vozes nao sao em si mesmas um sinal
de doenca.*

Pesquisas apresentaram
conclusivamente que vozes estao
exprimindo, pelo que elas falam e pelo
modo que interagem com o ouvidor de
voz, aquilo que aconteceu na vida
desta pessoa, sendo claro que as
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escutam. Essa experiéncia solitaria &
quase proibida de ser partilhada,
fazendo com que o ouvidor de vozes
reconheca a experiéncia como algo
assustador.>¢

Embora a experiéncia de ouvir
vozes possa acarretar muitas
limitacées no cotidiano das pessoas,
como dificuldade de estabelecer
vinculo empregaticio, convivio
familiar, estigmas sociais e
preconceitos, muitos ouvidores
acabam criando estratégias que
tornam essa experiéncia menos
penosa, conseguindo vencer esses
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obstaculos, e por vezes ate mesmo

estabelecer boas relacoes com as
vozes.’

Torna-se importante explorar as
ligacGes entre as vozes, o trauma e as
emocoes envolvidas que se encontram
nas raizes da experiéncia dos
ouvidores, aprendendo a lidar com
estas emocoes e para o seu processo de
recuperacao. Sendo relevante a
compreensao que as vozes servem
como um mecanismo de defesa,
evitando o confronto com esses
problemas e as emocodes envolvidas. E
lidar com esses problemas e emocoes €
necessario para levar uma vida plena.?

Este estudo tem como objetivo
abordar a relacao que o ouvidor de voz
estabelece com suas vozes e as
estratégias que estes utilizam no
enfrentamento desta experiéncia.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de uma pesquisa
qualitativa em que os dados foram
coletados durante o curso “Seminario:
Ouvidores de Vozes - movimento,
experiéncias e praticas” ofertado para
profissionais, ouvidores de vozes e
académicos de graduacao e pos-
graduacao pela Faculdade de
Enfermagem da Universidade Federal
de Pelotas. Neste curso foi proposto
que os participantes aplicassem a
Entrevista Estruturada de Maastricht®
em ouvidores de vozes que eles
tivessem acesso, tanto nos servicos de
saude mental quanto nos seus meios
sociais. A Entrevista Estruturada de
Maastricht foi desenvolvida por Marius
Romme, Sandra Escher e Patsy Hage na
Holanda.

J. nurs. health. 2018;8(n.esp.):e188422

Faculdade de Enfermagem

ISSN 2236 - 1987

O curso foi ministrado no periodo
de fevereiro a abril de 2017 sendo
realizado uma vez por semana com
duracao de quatro horas. Foram
realizadas oito entrevistas pelos
participantes, as quais foram gravadas
e transcritas na integra. Dessas, seis
entrevistas foram realizadas com
ouvidores que frequentavam servicos
de saude mental, e duas com ouvidores
que nao tinham acompanhamento.
Além das entrevistas, foram utilizadas
anotacoes realizadas em diario de
campo.

A pesquisa atendeu a todos os
requisitos  éticos  previstos na
Resolucao n°® 466 de 12 de dezembro de
2012 que dispOe da protecao de vida

aos participantes de  pesquisas
cientificas envolvendo seres
humanos. 10

Os dados obtidos integram o
projeto de pesquisa denominado “A
constituicdo de praticas sociais
“desinstitucionalizantes” no contexto
das reformas psiquiatricas brasileira e
italiana”, o qual foi aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa sob o
parecer n° 750.144 de 2014 da
Faculdade de Medicina da Universidade
Federal de Pelotas.

Os dados das entrevistas foram
analisados com foco nas tematicas:
relacées com as vozes e estratégias de
enfrentamento.

RESULTADOS E DISCUSSAO
Relagbes com as vozes

Os achados nas entrevistas
demonstram relacdées negativas e
positivas com as vozes, sendo a maioria
negativa, principalmente por parte dos
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ouvidores de vozes que fazem

acompanhamento em servicos de
saude mental. Apresentadas nas falas a
seguir:

\

A voz negativa sempre pede para
fazer alguma coisa contra mim
mesma, para me matar, para
cortar os pulsos, para tomar
clorofina. (Ouvidora 2)

Vozes dizendo que eu me mate
que sou inutil, que ndo tem nada
para eu fazer aqui, que nd@o me
sinto feliz, entdo n@o vale a pena
viver. SGo sempre vozes que me
humilham e incomodam. (Ouvidor
7)

Sdo muitas vozes ao mesmo
tempo tanto que parece muitas
vezes mais com ruidos porque ndo
consigo discernir, sGo vozes de
homem, de mulheres e de
crianca. Outra coisa que me
incomoda muito é a sensacdo
quando passa alguma coisa do
meu lado que faz um barulho,
tem o som e um barulho e uma
sensacdo de movimento que ndo
sei o que é. Tenho muito medo
por isso. (Ouvidor 4)

De acordo com  pesquisa
realizada, a pessoa que ouve vozes de
conteldo negativo aumenta a
probabilidade de ter uma resposta
emocional negativa, de ter contato
com os servicos de saude mental e
serem mais propensas a ter vozes que
falam ou discutem entre si e que
comentam sobre eles. Além destas
vozes permanecerem por periodos
mais longos, perturbarem o contato
com outras pessoas, assumirem seus
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pensamentos elas tendem a ter menos
controle sobre as vozes. 12

Diversificadas sao as razoes que
podem levar um individuo a possuir
uma relacao negativa com suas vozes.
Primeiro pela descoberta ou inicio das
alucinacoes auditivas, denominadas
como uma experiéncia assustadora,
depois por fatores que oferecem para
0s ouvidores de vozes 0
desconhecimento do que esta
acontecendo naquele periodo que as
vozes se mostram presentes e também
por traumas ou abusos geralmente
ocorridos na infancia, que aumentam
as reacées emocionais e psicologicas
demonstrando  anormalidades na
resposta a situacOes estressantes na
fase adulta.’

Em vista do que foi referido pelos
autores, observa-se nas falas que
alguns entrevistados também
referiram desenvolver experiéncias
positivas com relacdo a escuta das
vozes, como citadas a seguir:

As vozes sdo uma producéo
minha, mas que governam em
mim s@o minhas companheiras
mesmo havendo aspectos ruins
em ouvi-las, mas também sdo
recados que coincidem com fatos,
por isso n@o consigo pensar que
seja necessariamente SO
producdo  minha, que é
ingoverndvel. (Ouvidora 3)

Essa voz ¢ o homem dos meus
sonhos e sou apaixonada por ele
desde os doze anos de idade. [...]
hoje ele fala e eu escuto
baixinho, ele diz que estd
apaixonado e que me ele ama e
que € para eu esquecer o0 que
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aconteceu no passado comigo e o
meu pai. (Ouvidora 5)

O meu irmdo diz que
normalmente sdo coisas de
protecao mesmo, ndo tem
nenhuma experiéncia que seja
negativa. (Ouvidora 8)

As pessoas que ouvem vozes
positivas sao significativamente mais
propensas a influenciar suas vozes.
Percebe-se que ha o entendimento e a
aceitacao de que as vozes pertencem
ao ouvidor e que estao relacionadas as
suas historias de vida e que de fato sao
reais. Dar sentido as vozes envolve
reconhecer a existéncia de uma
relacdo entre as vozes e as
experiéncias traumaticas no intuito de
adquirir informacoes sobre os eventos

da vida e a sua relacao com as vozes.'>
13

As relacdes sao positivas quando
as vozes proveem do meio externo
relacionado ao ouvidor, ja que se
apresentam menos enraizadas ou
patoldgicas, expressando menores
sensacées nos ouvidores do que as
vozes originadas internamente. E
conforme o maior convivio com as
vozes e idealizacbes formadas pelos
proprios ouvidores de vozes, essas
relacées podem tornar-se positivas e
melhor compreendidas. '™

Estimular o ouvidor de vozes a
familiarizar-se mais com a voz gera um
aprendizado progressivo de
conhecimento desta voz, enquanto
possibilita que o ouvidor compartilhe
sua experiéncia com outras pessoas.
Falando da sua experiéncia de audicao
de vozes o ouvidor reduz a ansiedade e
a frequéncia com que elas surgem e
por fim, o mesmo acostuma-se com sua
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presenca. Falar das caracteristicas das
vozes propicia obter mais
esclarecimentos sobre os sentidos que
sao produzidos na vida cotidiana deste
ouvidor.*

Estratégias de enfrentamento

Os resultados encontrados
mostram estratégias que auxiliam
estes ouvidores a estabelecer relacoes
menos estressantes e conturbadoras
com as vozes como ficar sozinho ou
isolar-se, conversar com familiares ou
amigos como forma a desviar a atencao
das vozes, pedir para que as vozes
cessem, além de tampar os ouvidos
para que as vozes diminuam
destacadas nas falas a seguir:

Saio e ndo fico sozinho, mesmo
que caminhando sem ter nenhum
lugar para ir, sinto que quando
estou no meio de outras pessoas
a voz diminui. (Ouvidor 7)

Muitas vezes converso com as
vozes no sentido de agradecer ou
de refutar o que essas vozes
dizem, para muitas vezes
também  tentar silencia-las.
(Ouvidora 3)

Chego a tapar o ouvido para que
cessem. (Ouvidor 2)

Prejudicam enchendo a minha
cabeca a ponto de que eu me
isole para que elas diminuem.
(Ouvidor 1)

Tenho muito medo de me
aprofundar e de querer conversar
e do que a voz vai dizer, tenho
medo que piore. Tenho a



' ou RNALOF
A NURSING

8\ “"HEALTH ¢

; =2 2
sensagdo de que se eu conversar

vai ficar pior. (Ouvidor 4)

Muitas vezes eu ignoro as vozes,
quando estad de mais, quando ndo
consigo me concentrar em outras
coisas. (Ouvidora 6)

Os impactos de ouvir vozes
podem afetar diferentes pessoas em
diferentes graus, tendo variacOes da
adocao de estratégias para lidar com as
vozes. A estratégia muitas vezes pode
ser eficaz para uma pessoa e nao para
outra, sendo importante que os
ouvidores de vozes conhecam mais
sobre suas proprias estratégias e
expandir seu repertério ao longo do
tempo.™

A abordagem a respeito de
conversar com as vozes COmo uma
experiéncia real na vida do ouvidor,
sem haver uma classificacao desta
experiéncia como uma expressao de
um processo de adoecimento, ou
religioso, mas sim em um contexto
mais amplo de narrativas pessoais e de
sentidos para aqueles que as
vivenciam.®

Alguns ouvidores utilizam o
siléncio como ferramenta no combate
as vozes e ignoram-nas, ignorar as
vozes nao € eficaz, em contrapartida é
possivel estabelecer um dialogo com as
vozes, superando o0 medo e
possibilitando as conhecer e controlar,
escrever o que as vozes falam é uma
opcao de estratégia, que pode ser feita
em forma de exercicio ou diario,
compartilhar a experiéncia em um
grupo de ouvidores de vozes também
pode ser benéfico ao ouvidor.®

Os grupos de ouvidores de vozes
trazem como objetivo construir um
relacionamento e reconhecer as vozes

J. nurs. health. 2018;8(n.esp.):e188422

Faculdade de Enfermagem

ISSN 2236 - 1987

como parte da vida cotidiana,
encontrar um processo de
aprendizagem para lidar com as vozes
proporcionando 0 auto
empoderamento e aceitacao e uma
sensacao de que nao se esta sozinho
além de ser um lugar seguro para falar
sobre as vozes.?

Devido ao auto estigma e
preconceitos impostos pela sociedade
que reforcam aos ouvidores de vozes o
rotulo de “doentes mentais” ou sua
experiéncia associada apenas como
loucura, suas relacoes e estratégias
com as vozes tornam-se dificeis. Sendo
importante para o ouvidor participar
dos grupos de ouvidores de vozes, a fim
de estabilizarem suas emocOes ao
expressarem  seus  impasses e
sentimentos em grupo, desmistificando
sua  situacao e excesso de
medicamentos que acabam barrando
seus sentidos. Assim, fazendo com que
consigam direcionarem melhor suas
vidas, através de maior autonomia e
compreensao de fatores que norteiam
sua realidade.®

CONSIDERAGOES FINAIS

As vozes além de serem
disparadas por situacoes traumaticas
refletem a realidade vivenciada pelo
ouvidor, nao raras vezes a intensidade
e tipo de voz traduzem um sentimento
enrustido, quando frequentes e
negativas as vozes podem expressar
decisbes erradas ou momentos
depressivos na vida do ouvidor, assim
como vozes amenas e positivas podem
indicar um estado de paz e
tranquilidade vivenciado pelo ouvidor
naquele momento.

Enfrentar a fase da surpresa,
negar e ignorar as vozes fazem parte
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da experiéncia inicial de ouvir vozes e
sao reacoes que podem perdurar por
tempo indeterminado, para superar
essas reacoes € necessario entender as
vozes como parte do individuo,
reconhecendo essa experiéncia como
real e buscando conhecer estratégias
de enfrentamento que  sejam
funcionais para cada ouvidor.

As estratégias que os ouvidores
utilizam para conviverem com as vozes
permite estabelecer um contato direto
com as vozes, mas de forma que nao
atrapalhe seu cotidiano e relacdes
pessoais, confrontando o que muitas
vezes a psiquiatria  tradicional
enfatiza, minimizando-as e oferecendo
como Unica alternativa a medicacao.
No entanto a literatura demonstra que
para alguns ouvidores esta opcao nao é
suficientemente eficaz, e que além do
uso de medicamentos é necessario a
utilizacao de algum tipo de estratégia
que auxilie na convivéncia com as
vozes. Neste aspecto, € possivel frisar
a importancia e necessidade de que os
ouvidores tenham contato com grupos
de ouvidores de vozes compartilhando
suas experiéncias e estratégias que
possam agregar nessa convivéncia.
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