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Resumo

Objetivarserefletir acercade alguns elementos que definema
cultura profissional do psicélogo no Brasil, bem como nos
seus efeitos sobre as préticas realizadas nas institui¢des pd-
blicasdesalde. O “ sujeito psicol 6gico”, model o de subjetivi-
dade pregnante entre os psicélogos, é um desses elementos
definidores da sua cultura profissional, representaggo desen-
volvida a partir do idedrio individualista e da difusdo dos
saberes” ps” nanossasociedade. A hegemoniadessaconcep-
¢80 de subjetividade tem consequiéncias importantes para as
préticasrealizadas nasinstitui¢des publicas de salide, entre as
quais destacam-se: conflito entre as representagdes de salide/
doengaentre usuérios e profissionais; baixaeficaciadastera-
péduticas e ato indice de abandono dos tratamentos; selegéo e
hierarquizaco da clientela. Por outro lado, configura-se en- gﬂ‘l";‘l‘J’r’;&Cha"e
quanto obstaculo acriaggo deuma* culturaavaliadora’ entre | profissional,

os profissionais e a construgéo de instrumentos que permi- | subjetividade,
tam ao psicologo avaliar continuamente o funcionamento dos | St tui¢oes

. L e L. | publicas de
Servigos e préticas nas institui ¢des publicas de salide. salide.
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Abstract

Psychologist’s professional cultureand individualistic values:
consequences in the practicesin public health services

The aim of this paper is to reflect about some elements that
are defining the professiona culture of the psychologist in
Brazil, aswell asits effects upon theinstitutional practicesin
the public health service. The*“psychological subject”, model
of subjectivity among psychologist is one of the defining
elements of this professional culture, representation
developed from theindividualistic values and psi knowledge
inour society. The hegemony of this conception of subjectivity
has important consequencesin the practices accomplished in
the public health institutions, such as conflicts in the
representations of health and illness between users and
professionals; little efficiency in the therapeutic services and
high index of desertion of treatment; hierarchies and
discrimination among service users. On the other hand, there
always appear obstacles to the creation of an “evaluation
culture” among professionals and the construction of
instrumentsthat could allow the psychol ogist to continuously
evaluatethe quality of their servicesand practicesinthe public
health ingtitutions

ste trabalho tem como objetivo refletir acerca de algumas ca-
racteristicas da cultura profissional do psicdlogo brasileiro,
tentando arti cul &las com acrescente hegemonizaggo daideo-
logiaindividualista vivida em nosso pais desde os anos 60 - sobretu-
do a partir da difusdo da psicandlise entre as classes médias urbanas
- bem como pensar os seus possiveis efeitos sobre a pratica dos
psicologos na assisténcia publica a salide e em termos do model o de
subjetividade? com o qual trabalham.
Para tanto, vou procurar definir “cultura profissional”; que as-
pectos deste idedrio individualista marcam a identidade e a cultura
profissional do psicologo no Brasil; qual o modelo de subjetividade
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veiculado pelo psicologismo ou “culturapsicanaitica” e, finalmente,
pensar qual o impacto dessas concepgdes na determinacdo de um
model o profissional que tem consequiéncias relevantes quando o psi-
c6logo passa a atuar no campo da assisténcia publica a salde.

O modelo hegeménico de subjetividade no campo psi 3. 0" sujeito
psicol 6gico”

Pretendo, neste primeiro momento, discutir a seguinte questéo: o
modelo hegeménico de subjetividade no campo psi € o do sujeito
psicolégico, desenvolvido a partir do idedrio individualista e engen-
drado pelos proprios saberes psi, podendo ser pensado como um dos
efeitos da sua difusdo.

A ideologia do individualismo representa um sistema de idéias,
ou como disse Duarte (1988), umatendéncia, uma corrente, um fluxo
localizado de idéias e valores presente nos segmentos letrados e
intelectualizados das classes médias das sociedades modernas, cujo
acento recai sobre a categoria “individuo”, ndo no sentido do agente
empirico, membro e condi¢do fundamental de qualquer sociedade,
mas enquanto valor moral e juridico (da cidadania, dos direitos e de-
veres universais), enquanto configuracéo abstrata calcada em valo-
rescomo liberdade eigual dade”. Existe, portanto, aidéiadeum indivi-
duo auténomo, senhor de si e independente, ou segja, ausente de vin-
cul os e dos determinismos universalmente definidos pela cultura, que
marca a ideologia ocidental moderna; idéia que se opde, segundo a
teoria dumontiana, aquela propria a sociedades tradicionais, hierar-
quicas e halistas. Nestas, por suavez, acoletividade, astradicdes e os
costumes condicionam as existéncias individuais, isto &, as identida-
des sdo construidas a partir da posi¢cdo ocupada no quadro social.
Diferentemente, nas soci edades modernas predominauma configura-
¢ao particular - o individuo, moralmente auténomo, pré-social, despi-
do de transcendéncia, possuidor de direitos e deveres - configuracéo
impensavel em contextos holistas, onde o todo social prevalece sobre
as partes e onde ndo ha uma oposicao entre individuo e sociedade
(Sdem, 1992).

Este idedrio, por suavez, foi 0 que possibilitou a emergénciade
um campo de saberes psi e, conseglientemente de um tipo de subjeti-
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vidade especifica dentro das sociedades modernas, ou pelo menos,
em um dos seus segmentos, a classe média urbana. Alguns autores
brasileiros (Russo, 1993; Salem, 1992; Velho, 1987), assinalaram que
apesar da sua enorme contribuicdo, as concepcdes de Dumont nédo
s8o suficientes para dar conta sozinhas de uma outra face deste indi-
viduo moderno: aface psicoldgica, dainterioridade, do autocultivo e
da auto-estima, aqual foi reforcada com o advento dapsicandliseea
difusdo dos saberes psi na soci edade® .Vejamos o porqué disto.

Com aidéiado inconsciente, o que apsicandlise veio empreender
foi a problematizacéo e superacdo da visdo consciencidista do ser
humano, cujas implicagBes foram asidéas de que

o sujeito @movido por forgas que desconhece; o verdadeiro sentido de
suas experiéncias esta onde sua consciénciando pode chegar; eleéum
trégico personagem sempre tentando compreender e interpretar as
motivagdes desconhecidas que o governam (Bezerra, 1989, p. 232).

Assim, o individuo racional, auténomo, senhor de si, hdo passa
ria de umailusdo, pois o inconsciente é justamente o que determina
suas motivagdes e agdes. A psicandlise, entdo, vem falar de um sujei-
to clivado, cindido, autodeterminado de dentro parafora; vem falar de
um sujeito despossuido subjetivamente e dotado de umainterioridade
psicoldgica singular, a qual esta condenado e que o diferencia dos
demais seres humanos.

Em outras palavras, apsicandlise passaatrabalhar com umanova
concepcao de individuo: o sujeito psicoldgico, cuja verdade é a do
seu desgjo inconsciente. Dessa maneira, um dos seus efeitos foi en-
gendrar uma concepcdo de subjetividade individualizada e
individualizante, particular, singular a cada sujeito, mediada exclusi-
vamente pelahistériapessoal de cadaindividuo. Entretanto, estacon-
cepcao de subjetividade so foi possivel emergir num contexto histori-
camente datado e circunscrito, onde asidéias propriasao ideario indi-
vidualista vigoravam, isto €, aidéa de um individuo livre, indepen-
dente, igual a todos os outros, porém singular, pois dotado de uma
interioridade impar. Ou sgja, estasidéias mantiveram-se vivasfuncio-
nando enquanto “representacdes ideais’® muito poderosas que auixi-



Cultura Profissional do Psicologo 99

liaram bastante o processo de modernizacdo que a sociedade brasilei-
racomegou aviver apartir dos anos 60.

Figueira (1985), pensando sobre o processo de modernizacéo da
sociedade brasileira e adifusdo da psicandlise, aponta como nos anos
60/70 a psicandlise se difundiu por diversas vias, atingindo um grau
de popularizagéo téo alto - o que chamou de culturapsicanalitica- que
passou afuncionar como uma espécie de “visdo de mundo”. Paraele,
esta cultura psicanalitica se expressa em trés dimensdes: eidos ou
|6gicaparao pensamento, que consiste em procurar embaixo das apa-
réncias a verdade das coisas; ethos ou codigo de emocdes, cuja énfa
se recai na expressao das emogdes mais intimas e pessoais; € um
diaeto ou modo defaar chamado de* psicotagarelice expressiva’ (p.
8). Além disto, este processo de difusdo da psicandlise teria vindo
responder a uma necessidade socia de orientacdo das pessoas afeta
das pelamodernizacéo acel erada’ experimentada pela sociedade bra-
sileiraapartir dadécadade 1950, periodo em que ocorreram transfor-
mag0es politicas e desenvolvimento econdmico e, cujo lemasefazia
representar pel os ideai s da mudanca, modernizac8o e progresso, alta
mente difundidos nas classes médias. Ostrabal hos de Santos (1990) e
Coimbra (1993) vieram apontar como aimagem dapsicandiseao lon-
go dos anos 60/70 foi associadaamovimentos de transformagao soci-
al, constituindo-se numa estratégia de grande valor politico. A énfase
naprivatizagdo e nuclearizagdo dafamilia, naresponsabilidadeindivi-
dual de cada um dos seus membros, a énfase nos projetos de ascen-
s80 social, na descoberta de s mesmo, na busca da esséncia e na
libertacdo das repressdes, foram algumas destas estratégias que cul-
minou na promogdo de uma psicologizacdo do cotidiano e da vida
social e num esvaziamento politico® . Assim, a difusio destes ideais
analiticos terminou por oferecer referenciais estéticos, modelos
identificatorios, ou sgja, produziu uma representacdo ideal de sujeito
- 0 sujeito psicolégico - e de préticas baseadas neste modo particular
de subjetividade, que no caso dos psicologos, tornaram-se
hegembnicas e definidoras de sua identidade e cultura profissionais.
Entretanto, outros autores e textos referem aexisténcia, neste momen-
to, de umamudanca no eixo do questionamento politico que faz com
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gue temas como a familia, a vida sexual etc. sejam intensamente
politizados. E como se o politico mudasse de lugar (neste sentido, ver
Castel, 1989).

Sem dlvida, é o sujeito psicoldgico que permeia os saberes e as
préticas dos profissionais psi9 , concepcdo que surgiu a partir destes
saberes e que é compativel com o Zeitgeist da modernizagdo da soci-
edade brasileira e disseminagéo dos ideais individualizantes. Porém,
no meu entender, existe uma probleméti ca™ emrel acdo ahegemonia
desta concepcdo de subjetividade no campo psi, na medida em que
elando é contextualizada, relativizada, ou sgja, namedidaem queelaé
universalizada como se fosse o Unico model o de subjetividade possi-
vel, desprezando-se assim, a complexidade e amultideterminacdo do
processo de subjetivacdo. Acredito, entdo, que o predominio de uma
concepcao de subjetividade to especifica entre os psicologos deve-
se a0 amplo processo de difusdo da psicandlise nas classes médias
brasileiras, deonde, por sinal, provém amaioriadeles, e conseqliente-
mente da sua adesao as representacfes ideais veiculadas nas
Weltanschauungen psicanaliticas.

Com base nisto, vou procurar apontar a seguir, como algumas
caracteristicas daformacao e daidentidade profissional do psicélogo
no Brasil tém relacéo direta com este processo de hegemonizacéo do
idedrio individualista, de intensa difusdo das teorias e praticas psi -
mediatizada pel os especialistas da area - e de um model o especifico de
subjetividade. Antes, porém, gostaria de langar uma questao para
futuros debates: a Psicologia, nas suas diversas formas e facetas, é
estrutural e congenitamente ligada a producéo de uma certa subjetivi-
dade (individualizada, intimistaetc.) ou haa gumacoisachamada“ Psi-
cologia’ que transcende os determinismos histéricos, sociais e cultu-
rais e pode, desse modo, voltar-se contraou libertar-se do produto de
seu modus operandi?

A cultura profissional do psicélogo brasileiro

E no campo da Sociol ogiadas Profissdes que se realizam investi-
gacgOes acerca dos conflitos e processos de poder existentes entre as
diversas profissdes na sociedade. Quatro elementos basicos com-
pbem o que chamam de “profissionalismo”: 0 processo de inser¢éo
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hi stérica de cada profissdo no mercado detrabalho; aformalizacéo de
um campo de saber e préticas através de legislacdes profissionais
(mandato social); ainstitucionalizaco de organizacfes corporativas
e a cultura profissional. A andlise da relacdo entre tais elementos é
fundamental para entendermos as préticas profissionais contempora
neas, os conflitos existentes e “as varias tentativas de ‘ usurpar’ com-
peténcias e de ‘imperialismo’ entre as profissdes’, tal como ressaltou
Vasconcelos (1997, p. 29). Neste trabalho, vou destacar apenas um
destes elementos:. a cultura profissional.

Baseando-me em Vasconcel os (1997), entendo por culturaprofis-
sional o conjunto deidéias, visdo de mundo e estilo de vida profissi-
onal adotado por um grupo profissional especifico, que vem determi-
nar a adesdo e preferéncia por certos model os de atuagéo, por certos
referenciais tedricos, assim como, por certos padrées, codigos e re-
gras de relacionamento entre os parese com acomunidade leiga; além
de definir suas formas de organizacdo e representacéo na sociedade.
A cultura profissional do psicélogo brasileiro deve ser pensada le-
vando-se em consideragdo os seguintes aspectos: (a) histéria e ideo-
logia da profisséo em nossa sociedade; (b) condigdes em que se daa
formacdo em nosso pais; (c) representacdo socia da profissdo e (d)
populagdo que procura os cursos de Psicologia ho Brasil.

Situar historicamente 0 surgimento da Psicol ogiacomo um campo
de saber autbnomo e ainstitui¢do do profissional psicologo foi tarefa
empreendida por Yamamoto (1987). De forma sucinta, pode-se dizer
gue a Psicologia cresceu comprometida com o capital e o consumo,
servindo principalmente de suporte cientifico das ideologias domi-
nantes e de auxilio na perpetuacdo do status quo ao longo do seu
percurso de legitimacdo social. Em fungdo disso considera-se que a
Psicologia muito pouco exerceu, e vem exercendo, um papel
guestionador e transformador das instituicfes e das relacbes pesso-
ais e vem contribuindo mais para a reproducao das estruturas sociais
edasrelacdes de poder (Botomé, 1996; Gil, 1985; Martin-Baro, 1997).
Segundo o ponto de vista de tais autores, namaior parte das vezes, o
psicologo ndo tem claro como o conhecimento que utiliza (técnicas e
conceitos) é produzido e a quem beneficia, de maneira que termina
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contribuindo para o controle social da populac8o. 1sso comega na
universidade, conforme aponta Botomé (1996), pela adesdo cega a
teorias, técnicas, modelos e rituais profissionais que condicionam
determinadas classes de respostas, consideradas suficientes e ade-
quadas para explicar os problemas independentemente de quem os
apresenta e de suas caracteristicas. Assim, o poder é exercido, enco-
berto por umaformagéo que em muito contribui para ausentar o pro-
fissional da sua responsabilidade social e pessoal.

Martin-Baré (1997), com base nos questionamentos de Richelle
(1968) e Deleule (1972), entende que a proliferacdo de psicologos nas
diversas sociedades deveu-se

afuncéo que estava assumindo na sociedade contemporanea, ao con-
verter-seem umaideol ogiadereconversdo. A Psicologiaofereciauma
solugdo aternativa para os conflitos sociais: tratava-se de mudar o
individuo preservando aordem socia ou, no melhor dos casos, geran-
do ailusdo de que talvez, a0 mudar o individuo, também mudariaa
ordem social, como seasociedade fosse umasomatdriadeindividuos
(Martin-Bar, 1997, p. 12).

No contexto brasileiro, os estudos realizados por Massimi (1990;
1996) sobre a histéria da Psicologia revelam que o ensino da
psychologia nas escolas normais a partir da segunda metade do sécu-
lo XIX esteve voltado para “ensinar o individuo a adaptar-se as cir-
cunsténcias ambientais, assumindo valores relativos como normas
para seu comportamento” e como aescola passou aser um “laboraté-
rio de producéo de cidaddos exemplares’ (p. 36). Além disso, sua
introducdo nos curriculos das faculdades de medicina do Rio de Ja-
neiro e de Salvador deveu-se aum interesse de que ela pudesse of ere-
cer meios para o controle social dos individuos e das populagdes e
paraa“patologizacdo” do comportamento anormal, isto é, estava as-
sociada a resolucdo de problemas, desgjustes e desvios da socieda-
de. O surgimento da Psicologia cientificano inicio do século XX ea
criacdo de inimeros laboratdrios experimentais e 0 desenvolvimento
dos testes também visava oferecer um método mais objetivo para o
conhecimento do homem, para a medi¢do dos comportamentos e seu
gjuste a ordem socia vigente. Guimaraes (1982) assinalou o enorme
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desenvolvimento e reconhecimento da Psicologia apds a |l guerra
mundial e sualigacdo com o movimento preventivistada psiquiatria
americana com funcgdes de prevencdo e controle da loucura, assim
como do bem-estar social eindividual.

Dessaforma, aPsicologiafoi conquistando espaco, sistematizan-
do técnicas e saberes, legitimando-se perante a sociedade, fazendo
sua histéria. Ela se inseriu no sistema juridico buscando identificar
delinguientes desde ainfancia e prevenir futuros desgjustes; no siste-
ma educacional preocupando em identificar e solucionar problemas
de aprendizagem e de g ustamento escolar e no sistemamédico oficial
auxiliando na prevencdo de doengas fisicas e mentais. Enfim, ela pe-
netrou em toda a sociedade sem estar necessariamente comprometida
com a producéo de conhecimentos na perspectiva de transformacéo
das préticas e ideologias dominantes em nossa sociedade. Caniato
(1988), chegou afalar deuma“amnésiasocia” (p. 181) emquevivem
os psicologos, levando-os a muitas distorcBes tedricas, praticas
descontextualizadas e uma psi col ogizacdo dos problemas sociais, que
os impedem de perceber o carater historico dos fendbmenos sociais e
suas implicaces politico-ideol dgicas.

Guimaraes (1982) também apontou que apropriadefinicdo oficial
da prética psicoldgica (Lei 4.119/62) veio atribuir uma tarefa de
normatizacdo e controle, de forma que a Psicologia seria entdo mais
um recurso disciplinar,

no sentido de buscar um controle sobre os individuos com problemas
degjustamento parasujeitar suasforgasno nivel dadocilidade-utilida-
de: osindividuos devem ser olhados, vigiados, diagnosticados, trata-
dos, disciplinados para trabalhar e atuar em prol da manutengéo do
sistema sécio-politico vigente (1982, p. 14).

Ja Mancebo (1997) assinalou que o empenho dos 6rgaos
normatizadores em estabel ecer um cardter cientifico ao curriculo mini-
mo do curso de Psicologia, através do parecer 403/62 do Conselho
Federal de Educacéo, revela claramente a influéncia positivista que
ainda hoje pode ser observada. Certamente essa ndo é toda a histéria
da Psicologia brasileira, mas é uma parte significativa que ndo pode
ficar sem discussdo quando se pensa a questdo da profissdo no pais.
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Além desses aspectos, € do conhecimento geral que a maioria
dos estudantes que freqlienta os cursos de Psicologia ho pais aspira
a0 idedl libera de atuar com seusiguais, a classe média urbana, bem
como ter umaformacao tedricavoltadaparaaclinicadentro do mode-
lotradicional do atendimento individual . Essaimagem daprofisso €,
portanto, amais conhecida e val orizada pela categoria e pelo pablico
leigo.

Os cursos de Psicologia tém se caracterizado ao longo dos anos
por ndo possibilitar a0 aluno o conhecimento dos aspectos sociais -
histéricos, politicos e ideol6gicos - que determinam sua prética e a
realidade em que atua. A Psicologia que é ensinada nas nossas uni-
versidades tem a pretensdo de ser apolitica, neutra, e justo por isto
esta4 embebida da ideologia dominante e conservadora das relagdes
sociais. Assim, é uma Psicologiaingénua e ineficaz que a universida-
de termina promovendo, porgue psicol ogizante e a-critica dos mode-
losimportados, o que levaaum distanciamento do social e umaapro-
ximagdo ainda maior do aluno as idéias e valores hegemdnicos da
ideologia individualista que ele carrega, pois oriundo das classes
meédias urbanas.

Nossos curricul os, por suavez, espelham e produzem um modelo
hegemoni co de atuacao profissional - o modelo clinicoliberal privatista,
0 modelo da psicoterapia individual de inspiracéo psicanalitica - e
defini¢des extremamente limitadas do que sgja atuacdo psicoldgica,
de forma a determinar a representacdo social que o publico tem da
Psicologia e do psi célogo”. Isto se constitui num entrave para o
exercicio de atividades em novas &reas que envolvem atividades para
as quais o psicélogo néo foi preparado como é caso do campo da
assisténcia publicaasalde. Ha, portanto, umaval orizacdo demasiada
do psicélogo enquanto profissional liberal, e autbnomo durante asua
formacao, de forma a definir a profisséo para o piblico externo e se
constituir em forte pélo de atracdo para os que buscam a profissdo,
fato que tem como conseqiiéncia a hegemonia desse model o nos cur-
sos de Psicologia e sua impregnacdo em outros campos de atuacédo
diferentes da clinica. Dai decorre também o enfoque predominante
sobre o individuo e nos seus aspectos intrapsiquicos, tendo por base
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um modelo tedrico-técnico que tem como pressuposto basico uma
concepcdo naturalizada de subjetividade: o sujeito psicoldgico. Se-
gundo Mancebo (1996), ha naformacéo do psicdlogo

uma prevalénciado ensino tedrico e de técnicas visando a construgéo
de profissionais, cujas subjetividades individuadas estejam aptas a
constante observacdo, avaliagdo e normatizagdo dasintimidades, com
0 objetivo de reconduzir futuros clientes ao modelo individualista
predominante nas sociedades modernas (p. 72)...Assim, o psicélogo
se auto-apresenta e é percebido como agente da “nova felicidade”,
enquanto um dos artifices de uma subjetividade organizada em torno
da liberdade interior, da intimidade. Amplia seu campo de agéo a
situagBes de vidaditasnormais, val orizando a auto-reflexd@o e o cons-
tante escrutinio do sujeito individuado (p. 74).

Isto, na minha opini&o, revela a adesdo do psicologo as idéias e
valores individualistas, de forma que 0 seu saber e sua pratica sdo
voltados para aintimidade e privacidade dosindividuos, além de ca
racterizar um dos aspectos mais importantes da sua cultura profissio-
nal: o fato da profissdo ser colada a0 modo de ser do sujeito, a sua
compreensdo de si, mais do que em qualquer outra, como foi aponta-
do por Russo (1993). Disto resulta a crenca na intransferibilidade e
incomunicabilidade dos seus conhecimentos, ja que oriundos da sua
experiéncia pessoa e subjetiva, dasuatrajetériasingular, do seu per-
curso tedrico. Isto é quelevaRusso (1993) afalar deumaformaparti-
cular de transmisséo dos conhecimentos, da formagao inicidicae do
caréter de seita que existe no campo das terapéuticas, onde o estu-
dante precisa se submeter aos procedi mentos técni cos psi coterapi cos
parater acesso aos principios especificos do conhecimento e da pra
tica. Damesmaforma, Langembach e Negreiros (1988) apontam para
uma outra consequiéncia dessa caracteristica do campo das psicologi-
as. 0 psicélogo vive uma eterna busca de aperfeigoamento néo so na
aquisi¢éo continua de saber, mas no nivel interno, pessoal, levando-o
aumaeternaformagdo e consumo dos servi¢os psicol 6gicostaiscomo
supervisdes, grupos de estudo, psicoterapias, entre outros. | sto aponta,
a0 meu ver, para uma forma particular de relacdo que o psicélogo
mantém com o conhecimento - enquanto auto-revelado e produto
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singular de suapessoa - que terminaconcretizando-se “ numabarreira
profunda a troca de saberes e a praticas interprofissionais
colaborativaseflexiveis’, tal como éentendido por Vasconcel os (1997,
p. 29). Penso que a dificuldade encontrada pel os psicol ogos em parti-
cipar das equipes multiprofissionais e dos programas publicos de
salde, deve-se em parte a crenga na superioridade do seu conheci-
mento - capaz de tudo explicar -, aconfiangcano “ cadaum por s” ena
pequena disponibilidade para refazer suas agdes com base num co-
nhecimento compartilhado com diferentes profissionais e usuérios
dos servicos publicos, conhecimento que é sempre provisorio.

Esta énfase na singularidade de cada psicdlogo, de cada percurso
eexperiénciaindividua de cadaum, tem ressonanciatambém quando
pensamos a questao da identidade profissional do psicologo que pa-
rece ser cadavez maisdificil deser definida. A diversidade constitutiva
desse“ ser psicélogo” ndo permitiriaacriacdo de umaidentidade Uni-
caparaacategoria(Figueiredo, 1993). Isto talvez possaservir de pon-
to de partida paraentendermosafragilidade e poucarepresentatividade
dos nossos conselhos, sindicatos e associagdes, o fato de ndo terem
publico, ja que a diversidade faz com que estas entidades consigam
ser pouco representativas dos interesses da categoria, a ndo ser de
segmentos bem especificos ou em situagdes em que ha uma ameaca
externa aos interesses e estabilidade da corporagcdo como um todo.

Em suma, considero que as idéias e valores individuaistas sdo
hegeménicos e constitutivos da cultura profissional do psicélogo no
Brasil, o que vem determinar sua adesdo ao model o de atuacdo liberal
privatistae ao referencial psicanalitico, assim como vem delinear um
estilo de recrutamento e formagao nas universidades e certos padrdes
derelacionamento entre os pares. | sto faz com que aimagem social da
profissdo sgja associada a prética psicoterapica individual na busca
de gjustamento. Vegjamos agora as implicagdes que isto tem para a
assisténcia publica a salide.

ImplicagBes da “ cultura profissional” do psicologo sobre sua
prética no campo da assisténcia publica a salde

Meu objetivo nesta Ultima parte do trabalho € refletir acerca de
alguns impasses vividos pelo psicélogo no campo da assisténcia
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publica a salide, decorrentes da sua cultura profissional, onde
subjazem asidéias e osvalores daideol ogiaindividualista, bem como
um model o especifico de subjetividade: o sujeito psicol égico. O mo-
delo clinico de atuacdo privada hegemdnico entre os psicélogos - a
psicoterapiaindividual de base psicanalitica- é geralmente transpos-
to para o setor publico, tanto para postos, centros e ambulatérios de
salde, independentemente dos objetivos dos mesmos e da popula-
¢do neles atendidas, tendo algumas conseqiiéncias importantes, en-
tre as quais destaco:

a. Conflito com as representacfes de Pessoa, salde e doenca,
corpo, proprias aos usuarios das institui¢cdes publicas de salide;

b. Baixa eficacia das terapéuticas e ato indice de abandono dos
tratamentos;

¢. Selecdo e hierarquizacéo daclientel a;

d. Psicologizagdo de problemas sociais.

Quando o psicdlogo passa a trabalhar nas instituicdes pablicas
de salide, ele se deparacom umaclientela e com um tipo de demanda
que difere substancialmente das que ele atende na clinica privada. A
clientela passaaser constituida pela popul agdo de baixarenda, sendo
geralmente encaminhada por outrainstitui¢do ou profissional de sal-
de, de maneira que chega com expectativas bastante distintas daque-
las préprias a clientela que busca atendimento no consultério priva
do. Esta estaria mais em busca de “se conhecer”, de “se tratar”, ao
passo que a clientela publica teria como objetivo a “eliminagdo de
sintomas’.

Assim, uma das primeiras dificuldades com que o psicélogo se
deparano servico publico de salide diz respeito ao comportamento da
clienteladiferir do que erapor ele esperado, ou sgja, €le sedeparacom
um grande nimero de faltas as consultas, atrasos freqiientes, dificul-
dades de comunicacgo, resultados aguém dos pretendidos, além de
um grande nimero de abandono dos tratamentos; comportamento
gue namaioriadasvezes é atribuido afaltadeinteresse ou capacidade
de compreensao dos pacientes para atarefaterapéutica. Além disto, o
psicologo se vé diante de problemas que escapam ao dominio especi-
ficodaclinica, referentes as condic¢fes de vidada popul agdo, asquais
tém implicacdo nos problemas trazidos até ainstituicdo de salde.
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Porém, mudanca de clientela e de demanda n&o seriam pro-
blematicas se o profissional ndo esbarrasse em limitacOes tedricas e
técnicas especificas de sua formagado, aportes que fundamentam seus
modelos de atuacdo, sua identidade e cultura profissional. Ou sgja,
estesimpasses decorrem, em grande parte, da predominanciano cam-
po da Psicologia de enfoques em que o individuo é tratado como um
ser abstrato e a-histérico, desvinculado do seu contexto social, como
se todos os membros da espécie humana fossem iguais em qual quer
época, em qualquer lugar (Bezerra, 1992; Spink, 1992). A Psicologia, ja
vem sendo caracterizadacomo um campo de saber marcado por teori-
as essencialistas e universalistas em relagdo ao modelo de familia, de
mulher, sexualidade, casamento e certas representagdes como a de
sofrimento psiquico, corpo, entre outras. Possuimos também uma de-
terminada idéia - tida como universal - do que sgja salide e doenca,
suas causas e possibilidades de tratamento e cura, que na verdade
nem sempre é compartilhada por todos os segmentos sociais. 1sto,
conseqlientemente, tem repercussoes em termos da eficaciado atendi-
mento dispensado as popul agdes que freqlientam as instituicdes pu-
blicas de salde.

Cabe lembrar que foi no seio da Antropologia que surgiram os
primeiros questionamentos em rel acdo a universali dade destes mode-
los e representacdes acima referidos e uma primeira tentativa de
“desnaturaliz&los’, mostrando que salide, doencga, corpo, morte, nao
se reduzem a uma evidéncia organica, natural, objetiva, mas estéo
intimamente ligadas as caracteristicas de cada cultura e, enquanto
questdes humanas, s6 podem ser compreendidas quando articuladas
com os aspectos histérico-culturais de uma sociedade (Minayo, 1993).
Certamente uma das grandes contribuicdes que o saber antropol 6gi-
co realizou no campo dasalide foi mostrar que cada sociedade tem um
discurso proprio sobre o corpo, salde e doenga, 0 qual pode variar
ndo sO através dos tempos, mas entre as classes sociais.

Como nosdiz Rodrigues (1992),

Cadacultura“modela’ ou“fabrica” asuamaneiraum corpo humano.
Toda sociedade se preocupa em imprimir no corpo, fisicamente, de-
terminadastransformagdes, medianteo qual o cultural seinscreveese
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grava sobre o biolégico... O homem néo tem um corpo Unico ao qual
esteja para sempre confinado. Esse corpo € muito mais do que algo
intrinsecamente ordenado; elefaz parte do universo convencional como
qualquer outro objeto vivido ou concebido por humanos (p. 141).

Boltanski (1989), por suavez, apontaainteracdo entre as formas
de expressdo dadoenca, linguagem eclasse socia. A idéiade* cultura
somética’, entendida enquanto um cédigo de conduta corporal ou
“cédigo de boas maneiras para viver com o corpo” (p. 146), proprio
dos membros de um grupo social particular, € importante para enten-
dermos os percal ¢os surgidos entre profissionais e pacientes no cam-
po da salde, pois o fato de pertencerem a diferentes grupos sociais,
implica em portarem diversas culturas somaticas, isto &, diferentes
“habitus corporais’. Para ele um habitus corporal poderia ser defini-
do da seguinte forma:

E um sistemade regras profundamenteinteriorizadas que, sem nunca
serem exprimidas natotalidade, nem de maneira sistemética, organi-
zamimplicitamentearelago dosindividuos de um mesmo grupo com
seus corpos e cuja aplicacdo aum grande nimero de diferentes situa-
¢Oes permite a producdo de condutas fisicas diferentes e diferente-
mente adaptadas a essas situagtes, mas cuja unidade profundareside
no fato del as permanecerem sempre conformes com aculturasomética
dagueles que a produzem (p. 176).

Em outras palavras, arelagéo que osindividuos mantém com seus
corpos, aformade habitar, expressar e verbalizar as sensages corpo-
rais, tudo isso é fruto de um habitus corporal, de um conjunto de
préticas sociais caracteristicas de uma classe, logo escapam a qual-
quer tentativa de universalizacdo e padronizacdo. Estas questdes sdo
importantes pois nos gjudam a compreender 0s inlmeros impasses e
identificar asraizesde um certo mal-estar estabel ecido entre pacientes
e terapeutas no campo da assisténcia publica a salide, bem como a
baixa eficécia das terapéuticas e o alto indice de abandono dos trata-
mentos por parte dos pacientes.

A diversidade cultural entre psicologos e os usuarios dos servi-
¢os publicos de salide, pertencentes geralmente a diferentes grupos
sociais, também tem implicacéo no que tange ao model o de subjetivi-
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dade proprio de cada um. Como tentei mostrar, os profissionais de
Psicologia estdo norteados pela representacéo do sujeito psicol 6gi-
co, aqual constitui um desdobramento do individuo moderno, marca-
do pela privatizacdo dos sentimentos e por uma énfase na sua
interioridade psicolégica. Ja a cultura das classes populares brasilei-
ras, tal como foi apontado na nossa literatura®, esta predominante-
mente marcada por uma especificanogéo de Pessoa, aqual pressupde
umavisdo de mundo hierarquica(opostaaigualitaria) e holista(opos-
ta aindividualista). Em outras palavras, 0 modelo de subjetividade
proprios aos pacientes que compdem a clientela que utiliza os servi-
¢os publicos de salide, em muito se diferenciado model o psicol 6gico
dosterapeutas e da classe médiaem geral, pois se trata de uma subje-
tividaderelacional esituacional, isto € aformado individuo ver, estar
e se colocar no mundo se constréi diferentemente de uns para os
outros de acordo com a posicdo ocupada na totalidade social. Em
outras palavras, tais populacfes sdo caracterizadas por um idedrio
ondeacoletividade, astradicdes e os costumes, arede de reciprocida-
de e de solidariedade condicionam as existéncias individuais. Com
isso ndo quero dizer que as comunidades holistas estejam imunes as
formacBes ideol bgicas e subjetivas individualistas. Nada mais fal so.
Afirmo apenas que nesses lugares predominam asformagdes holistas.

Estes diferentes model os de subjetividade implicam em concep-
¢Oes diversas de causalidade e cura das doengas - pois ancoradas em
diferentes culturas sométicas - e em diferentes expectativas quanto ao
tratamento psicoterapico oferecido pelos psicologos, no que diz res-
peito a sua necessidade e eficacia.

Deacordo com Duarte (1988) e Freire Costa (1987, 1989), nas ca-
madas popul ares existe umamaneira propriade expressdo dos confli-
tos - a“doenca dos nervos’ - cujos fendmenos fisicos-morais apon-
tam para uma imbricagdo do corpo e do espirito, diferenciando-se
assim da racionalidade presente no modelo psicolégico dominante
entre os psicélogos. Aqui existe a crenca de que 0 mal-estar, o sofri-
mento encontra-se no interior do sujeito, no nivel dos seus sentimen-
tos, desgjos e pensamentos; ao passo que no modelo do nervoso, a
localizagéo do sofrimento esté no corpo, principal veiculo de expres-
s80 e comunicacdo das vivéncias. Dai a nogdo de cura significar su-
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pressdo de sintomas e o0 consequente restabel ecimento da vida nor-
mal. JAno model o psicol gico, o corpo tem um outro valor: € um corpo
interiorizado, subjetivado, ndo maisveiculo privilegiado de expressio
daidentidade, determinando uma forma de expressdo do sofrimento
descorporificada, psiquica. Neste caso, cura € sindnimo de realizagéo
afetiva, sexual, autonomia, independénciae liberdade.

Quando os psicologos transpdem suas técnicas e teorias psico-
|6gicas para o atendimento das camadas populares, partem do pres-
suposto que esta populagdo compartilha da mesma visao de mundo,
gue elatem as mesmas representacdes de salide/doenca, corpo etc., e
0 mesmo modelo de subjetividade que fundamenta suas formas de
atuacdo. Isto se deve ao fato de que partem de uma perspectiva
universalista-essencialista em torno da natureza humana e de uma
crenca na eficacia intrinseca dos procedimentos psicoterapicos de
qualquer natureza. Destaforma, ficam inabilitados para perceber que
nem sempre esse arsenal tedrico-técnico é adequado para as acles
especificas do campo da assisténcia plblicaasalide e paraaclientela
gue freqUenta estas ingtituicBes. Ou sgja, as diferencas de classe e
culturaimpdem umadiversidade cultural entre profissionaise pacien-
tes, a qual resulta freglientemente em intervencdes e estratégias de
acdo descontextualizadas e etnocéntricas. Autores como Vilhena,
(1993), chegam a mencionar a producdo, em termos de discurso e
prética, de um verdadeiro apartheid clinico, quetende apatologizar e
ver negatividade e faltas essenciais onde provavel mente existem ape-
nas diferencas culturais.

Alguns estudos (Figueira, 1978; Ropa & Duarte, 1985) baseados
nas contribui¢des de Bourdieu e Boltanski, tiveram a preocupacdo de
apontar que as praticas psicoterapicas pressupdem, a existéncia de
certas categoriastaiscomo “reflexividade”, “ esprit d’ examen” e* pro-
blematizacdo” ®hosindividuos, bem como de uma congruénciaentre
0s sistemas simbdlicos dos terapeutas e pacientes, isto €, que eles
compartilhem uma visdo de mundo, a crenca no saber diagnéstico e
na eficaciaterapéutica, para que tenham sucesso ou eficaciasimbdlica.

Segundo Figueira (1978), toda pratica terapéutica sb é eficaz se
elafuncionaenquanto sistemasimbdlico parao individuo, ou sgja, se
€la é capaz de lhe oferecer uma explicagdo, um sentido para 0 seu
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sofrimento e suasvivéncias. Quando aPsicandlise, por exemplo, fornece
uma explicacéo para um estado de sofrimento e uma maneira de se
diviar dele, ela esta apoiada numa visdo de mundo que Ihe é propria;
e para que ela sgja eficaz enquanto terapéutica, € preciso que sgja
congruente com o modo dosindividuos af etados pensarem as mesmos.

Em outras palavras, € preciso que terapeutas e pacientes compar-
tilhem de um mesmo “ projeto psicoterapico” ¥ 0 gua sefundamenta
em quatro nogdes fundamentais: causalidade, cura, tempo-memériae
individuo. Ou sgja, pacientes e terapeutas devem partilhar das mes-
masidéias de causalidade e cura, acreditar que estdo nas experiéncias
passadas asraizes do seu sofrimento atual e, se auto-representar como
um individuo autdnomo, dotado de umainterioridade, capaz de mudar
0 curso da sua histéria.

Inseridos em diferentes contextos culturais, com diferentes vi-
sbes de mundo, terapeutas e pacientes geralmente ndo compartilham
de um mesmo projeto terapéutico. Dai, ser muito freqliente os casos
de abandono de tratamento pela populagdo, que ndo vé sentido nas
técnicas e procedimentos tipicos das psicoterapias, se configurando
como um arsenal que ndo funciona terapeuticamente para elas. Por
outro lado, também ocorre uma selecéo e hierarquizacdo daclientela
nos servicos publicos de saide™: aqueles que possuem um modo de
expressao do sofrimento e uma subjetividade préprios ao modelo da
escutaterapéutica, isto €, tém umademanda subjetiva, sdo os clientes
mais valorizados pelos psicélogos; ao passo que aqueles se expres-
sam pela via do nervoso e ndo compartilham das mesmas idéias de
causa e cura do seu sofrimento, nem o modelo de subjetividade, ou
sgja, tém uma demanda mais objetiva, sdo desqualificados, como se
houvesse um desinteresse ou incompeténcia por parte deles pararea
lizar um tratamento psi coterpico nos moldestradicionais. Destafor-
ma, passam aengrossar asfilas dos psiquiatras e sdo alvo deinterven-
¢80 medicalizante.

Nicécio (1994), pensando sobre aestratificacdo daclientelachega
a conclusdo que:

O direcionamento sel etivo dos pacientes para o servico de Psicologia
obedece aum critério de eficaciae produtividade. Tendo-seemvistaa
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grande demanda que aflui a0 ambulatério, devem ser selecionados
aquel es casos para os quais, segundo se supde, a escuta psi coterdpica
se mostrara eficaz. Enquadram-se neste preceito os pacientes do gru-
po dos sujeitos psicologicos... Ja os pacientes do fluxo do nervoso
seriam refratérios ao dispositivo de atendimento psicoterdpico, de
modo que seriacontraproducente investir tempo neste grupo (p. 102).

O que ndo se percebe, segundo Vasconcelos (1997) e Nicacio
(1994), é que geralmente o sujeito psicol 6gico pertence aclasse média
€0 “nervoso” aclasse popular, ou sgja, que ahierarquizagéo e selegéo
daclientela passatambém pelo critério de pertencimento aumadeter-
minada classe social. Estas escolhas terminam refletindo os valores
hegeménicos em nossa sociedade e desqualificando os diferentes
modos de expressdo do sofrimento e model os de subjetividade.

Por fim, umaoutraconseqiiénciadaculturaprofissional do psicélo-
go no campo daassisténciapublicaasalide diz respeito apsicologiza-
¢do dosproblemas sociais, tal como mereferi anteriormente. Isto signi-
fica que o psicdlogo deixa de fora na sua analise as dimensdes cultu-
rais, histéricas e politicas dos comportamentos. Ele seatém exclusiva
mente ao dominio da sua especialidade, favorecendo mais ainda a
fragmentacdo dos saberes e servicos na instituicdo de salide. Assim,
termina por limitar cada vez mais sua atuacdo as técnicas proprias a
sua discipling, seu espago concreto de atuacdo ficando, consequien-
temente, mais isolado dos outros profissionais e da comunidade.
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Nota| * Nzo quero dizer com isto que existe
uma Unica cultura profissional nacio-
nal e monolitica. N&o desprezo o fato
de que possam existir variantes regio-
nais na cultura profissional do psicélo-
go no Brasil; apenas estou me referin-
do a algumas caracteristicas que per-
passam a categoria como um todo e
ultrapassam fronteiras regionais, como
por exemplo a predominancia do mo-
delo de atuagdo liberal privatista, entre
outras.

Entendo subjetividade como uma
forma particular de se colocar, de ver e
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estar no mundo que ndo se reduz a uma
dimensdo individual. A subjetividade é
um fato socia construido a partir de
processos de subjetivacdo, o qual é
engendrado por determinantes sociais
- histéricos, politicos, ideolégicos, de
género, de religido, conscientes ou néo.
Desta forma, em diferentes contextos
culturais, diferentes subjetividades sdo
produzidas.

“Campo psi” esta sendo tomado como
um conjunto de saberes (Psicandlise,
Psicologia e Psiquiatria), de préticas
geradas por estes saberes e, dos profis-
sionais que nele operam (Lo Bianco,
1993).

Esta diferenciacgo foi feita por Dumont
(1985) para tentar solucionar uma con-
fusdo fregliente no campo das ciéncias
humanas entre a nogéo de individuo
biologico - representante da espécie
humana - e a nogéo de individuo en-
quanto ser moral, nogdo dominante e
limitada & sociedade ocidental moder-
na.

Esta configuracdo emergiu historica-
mente no contexto das sociedades
modernas, pelo menos em fungdo de
dois fendbmenos: secularizagdo ou
dessacralizagdo do mundo e 0 processo
de intimizag&o ou interiorizacdo do eu,
0s quais estdo intimamente ligados a
expansdo da ideologia individudista, tal
como aponta Russo (1993). Segundo a
autora, da-se, portanto, o surgimento
de uma espécie de “religido do Eu” -
busca de totalizagéo via individuo, a
qual é possibilitada pelas préticas
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psicoterapicas, que buscam desvendar
este Eu inteiramente e gjudar o sujeito
a conviver com o desconhecimento de
suas préprias determinagdes internas.
Assim, haveria uma certa continuidade
entre o individuo moral, autbnomo e o
sujeito despossuido de si, um resto de
totalidade, de transcendéncia e
completude neste Eu, ao mesmo tem-
po em que € anti-holista.

Segundo Santos (1990), podemos con-
siderar como representagOes ideais
“todo o conjunto de imagens que vei-
culadas através de discursos e préticas
sociais “condensam” em “tipos ideais”
as aspiracoes e desgjos de um dado gru-
po social, dentro de um periodo histé-
rico particular” (p. 7). A difusdo destes
ideais andliticos é eficaz na medida em
que sdo representacdes investidas de
uma promessa de felicidade, ou pelo
menos, de saber lidar com as emogdes
e sentimentos.

Para Figueira (1986), a modernizagéo
acelerada levou a coexisténcia de anti-
gos e novos ideais e identidades, isto €,
a existéncia de mapas diferentes e con-
traditorios nos sujeitos, ou em outras
palavras, a um “desmapeamento” (p.
22). Uma das consequéncias disto foi a
enorme procura de mapas através das
psicoterapias e da propria Psicanalise.
Acrescente-se a isto, o boom da cria-
¢80 e procura de faculdades de Psicolo-
gia, 0 aumento da oferta de servigos
psicolégicos, como também a expan-
sdo do campo de atuagdo do psicdlogo
no Brasil e do seu mercado de trabalho.
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Guimaraes (1982) enfatiza em seu tra-
balho um aspecto particular do
psicologismo que considero muito im-
portante, que é enfoca-lo enquanto
acdo ideoldgica, ou segja, enquanto for-
ma de coer¢do ou manipulagdo que ten-
ta evitar as reacBes de oposicéo as ins-
tituicBes totalitarias e procura enco-
brir as causas e anular intervengdes so-
cio-politicas, na medida em que
psicologiza a realidade social. Isto, é o
que caracteriza a formagéo do psicolo-
go no Brasil.

Estou me referindo genericamente aos
psicélogos, psiquiatras e psicanalistas.
E importante mencionar a que a pro-
pria literatura psi ja denuncia essa
universalizacdo indevida (Bezerra Jr,
1982; Freire Costa, 1989; Ropa &
Duarte, 1985).

Ver as pesquisas realizadas pelo Conse-
Iho Federal de Psicologia (1988; 1992;
1994) no que se refere a formagdo do
psicologo.

Duarte, 1988; Freire Costa, 1987,
1989; Ropa e Duarte, 1985.
Reflexividade é a capacidade de uma
pessoa observar o proprio corpo e dis-
criminar suas sensagdes corporais,
transformando-as em linguagem passi-
vel de ser comunicada. Esprit
d’examem se refere ao hébito de con-
siderar que tudo é passivel de ser colo-
cado sob exame, de ser pensado.
Problematizacéo é a disposicéo para
identificar problemas, refletir sobre eles
e considerar que sdo fruto de alguma
coisa a partir do qual foram desencade-
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ados, seguindo um certo curso. Estas
trés categorias estdo interligadas, de-
pendem da inser¢do cultural dos indivi-
duos e do seu processo de socializagdo,
logo aparecem de modo desigual nas
diversas classes sociais (Ropa & Duarte,
1985, p. 186).

4 Estou me referindo ao trabalho de Freire

Costa (1982), que foi trabalhado por
Dias (1994) e Nicacio (1994) em suas
dissertagGes de mestrado; bem como
por Bezerra (1982), que traz uma dis-
cussdo sobre o tema e onde se refere ao
“projeto psicoterdpico” como sendo
um conjunto de expectativas sobre o
andamento e resultados do processo
psicoterdpico comum entre terapeutas
e pacientes.

15 Este tema foi bastante trabalhado por

Vasconcelos (1992) e Nicécio (1994)
de uma forma bem mais aprofundada
do que esta sendo feita aqui.
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