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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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Sigrid Steffen1

f a m i l i a r e S  d e  p e S S oa S  c o m  d o e n ç a  m e n ta l 

e  a  e x p e r i ê n c i a  d o  e S t i g m a *

Muitas vezes é negligenciado o facto de que são também as famílias 

das pessoas com doença mental que sofrem as circunstâncias e conse-

quências da doença e não apenas as pessoas doentes.

Na sua grande maioria, os familares do doente mental sentem-se 

desamparados e não sabem como lidar com a situação, prendendo-se o 

principal problema com a falta de informação sobre a doença.

No que respeita à redução do estigma, as principais acções a empreen-

der são:

1.  Capacitar os doentes e seus familiares, proporcionando-lhes dados 

factuais para reduzir os seus preconceitos e os seus medos;

2.  Difundir mais conhecimentos sobre as doenças mentais e opções 

terapêuticas na população em geral e grupos especificos, como 

crianças em idade escolar e estudantes, em cooperação com os 

diferentes tipos de mass media (televisão, workshops, jornais);

3.  Reduzir os receios através de uma interacção pessoal directa com 

pessoas com doença mental;

* A inclusão deste texto no âmbito do Workshop dedicado ao “Estigma na doença 
mental: uma barreira a ultrapassar” tem plena justificação porque, não obstante a sua 
brevidade, constitui uma relevante e incisiva tomada de posição relativamente à falta de 
programas destinados a tornar os doentes e os seus familiares mais capazes de reduzir os 
seus preconceitos e os seus medos, proporcionando-lhes dados factuais e difundindo mais 
conhecimentos sobre as doenças mentais e opções terapêuticas. Trata-se de uma impor-
tantíssima chamada de atenção, baseada na experiência, acompanhada por uma proposta 
de acção relativamente a um eixo da reabilitação psicossocial que tem sido incompreen-
sivelmente negligenciado, mas que é indispensável desenvolver. [Nota dos Coordenadores]

1 EUFAMI – European Federation of Associations of Families of People with Mental Illness.
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4.  Permitir às pessoas com doença mental ter “voz própria” no sen-

tido de ajudarem a mudar e melhorar a atitude dos médicos e dos 

profissionais de saúde de modo a reduzirem o preconceito e a 

discriminação;

5.  Outras medidas de suporte seriam: encontrar porta-vozes e pessoas 

com influência social capazes de serem multiplicadores dos esforços 

de redução do estigma.

Apenas serão bem-sucedidas as medidas persistentes a longo prazo e 

os projectos que envolvam os doentes, os seus familiares e cuidadores, 

bem como os profissionais de saúde e o público em geral.




