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Resumo

O ensino de Psicologia Médica com base no referencial teérico psicanalitico se
depara com obstaculos afetivos, cognitivos, epistemolégicos e politico-pedagdgi-
cos relacionados a compreensio da dimensio subjetiva da realidade e as caracte-
risticas de uma semiologia médica que privilegia o olhar em detrimento da escuta
e a dimensdo da objetividade (sinal) as custas da subjetividade (sintoma). A afi-
nagio da escuta médica ¢é vital na percepgio do paciente como sujeito, para além
da doenca. Por meio dessa comunicac¢io, obtém-se dados relevantes relativos ao
doente e a enfermidade e constroi-se a relagdo médico-paciente (RMP), relacdo
permeada por fendmenos psicossociais que influenciam o raciocinio diagnéstico
e a tomada de decisOes terapcuticas. Neste artigo, destaca-se a experiéncia docen-
te com estudantes do quarto periodo de um curso de graduagdo em Medicina em
uma Institui¢io Federal de Ensino Superior, bem como o trabalho resultante do
projeto de ensino “Psicanalise e Psicologia Médica”, envolvendo monitoras(es).
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Abstract

The teaching of Medical Psychology based on the psychoanalytical theoretical
framework is faced with affective, cognitive, epistemological and political-peda-
gogical obstacles. These obstacles are related to the understanding of the subjec-
tive dimension of reality and to the characteristics of a medical semiology that
privileges the vision (the eye) over qualified listening (‘escuta’) and the dimension
of objectivity (sign) at the expense of subjectivity (symptom). The tuning of
‘medical listening’ is vital in the perception of the patient as a subject, beyond
the disease. Through this communication, relevant data about the patient and the
disease are obtained and the Doctor-Patient Relationship (DPR) is built. In this
article, the teaching experience with students of the fourth period of an under-
graduate medical course at a Federal Institution of University Education stands
out, as well as the work resulting from the teaching project “Psychoanalysis and
Medical Psychology”, involving monitors.
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Nota preliminar

A pedagogia serd sempre a cruz, da psicandlise.
(Michel Foucault, 1957).

Para representar o objetivo geral deste trabalho, propde-se
a imagem da encruzilhada. A encruzilhada, como lugar de encon-
tro e de transicio, representa bem o lugar do educador(a)/docente
que trilha os caminhos da produgao de sentido e de conhecimento
(Carvalho, 2005): ou se demora um pouco nesse lugar de duvidas e
riquezas sobre os discursos e os métodos e se pergunta por onde,
por que, com que propositos e como ir ou, premido pela urgéncia
de demandas objetivas e imediatas do campo da Educacio, toma a
encruzilhada apenas como lugar de passagem. Via de regra, muitos
passam por ela, mas poucos #ela se detém. Neste trabalho, entretanto,
a encruzilhada, na condicao de fronteira e de lugar especial de aconte-
cimento da linguagem, deve ser considerada lugar de produgio, lugar
de pergunta-a¢do e, como nio, lugar de risco: S6focles que o diga, a
nos advertir e lembrar, desde o século V a.C., com Edipo Rez, o quao
importante ¢é a encruzilhada.'

O contexto no qual se desenrola a problematica politico-pe-
dagogica (bem como a experiéncia docente que sustenta o texto) é o
de uma institui¢ao federal de ensino superior do Rio de Janeiro, ao
longo da segunda década do século XXI. O referido periodo é mar-
cado por contradi¢Ges acentuadas no plano da politica: depois de 27
anos sucessivos de eleicbes democraticas pos-regime ditatorial, um
processo de impeachment da presidenta da Republica, Dilma Rous-
seff, considerado por muitos juristas e cientistas sociais uma ruptura
no processo democratico, levou ao cargo maximo do Poder Execu-
tivo o seu vice-presidente, em 2016. Dois anos depois, um fenéme-
no eleitoral, até certo ponto nao previsto e até mesmo subestimado
por muitos cientistas politicos, levou a presidéncia da Republica um
candidato autoproclamado de extrema-direita (fenomeno inédito, ao
menos nos periodos ditos democraticos ou mesmo de “transi¢ao
democratica” da historia republicana brasileira).

Relata-se a problematica na expectativa dialégica de ama-
durecer o miéthodos (metd, através e hodds, caminho) e na expectativa
metodologica de amadurecer o didlogo. Consciente (coz-ciente) das
conjunturas historicas e sociais que em tempos de crise do capital
e de seus movimentos por vezes cataclismicos de reestruturagiao
produtiva inviabilizam o didlogo, um dos objetivos deste trabalho ¢,
sem duvida, construir pontes e ligar sujeitos sitiados em diferentes
margens discursivas (eventualmente separados por aguas turbulen-
tas da linguagem, porém abertos ao coloquio) num lugar co-mum.
A se viver num mundo tao carente de pontes dialégicas, sobretudo
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no Brasil recente, no qual a Educa¢ao Publica Universitaria foi tao
violentamente atacada, cré-se que o objetivo se justifica.

Apresentagio

Revisto e significativamente aumentado para fins de pu-
blicacao, parte deste texto (Carvalho ez a/., 2021) foi apresentado
como comunicacao oral no Il Seminario Internacional EXPRES-
SA, na Faculdade de Psicologia e de Ciéncias da Educac¢ao da Uni-
versidade do Porto/Portugal, em outubro de 2019, como parte
dos trabalhos realizados ao longo do estagio de p6s-doutoramento
PPG Teoria Psicanalitica/ UFR], supervisionado pelo prof. Dr. Joel
Birman (UFR]/PPG Teoria Psicanalitica). Participaram também do
trabalho junto aos estudantes de Psicologia Médica (Medicina/UNI-
RIO), em sala de aula e no espagco do Hospital Universitario Gaffrée
e Guinle (HUGG), no periodo 2017-2021, as professoras Dra. Tania
Valente (Departamento de Satde Coletiva/UNIRIO) e Dra. Tere-
zinha Belmonte (Escola de Medicina e Cirurgia/UNIRIO), o pro-
fessor Dr. Sergio Botti (Escola de Medicina e Cirurgia/UNIRIO),
as monitoras Adélia Lima das Neves e Elisa Costa de Carvalho e o
monitor e psicologo Gustavo Odwyer Spina da Rosa Machado.

O projeto de ensino “Psicanalise e Psicologia Médica” (Carva-
lho, 2017/2021) vinculava-se a disciplina Psicologia Médica. Nasceu
no Departamento de Saide Coletiva e foi desenvolvido no ambito
da Escola de Medicina e Cirurgia. Promovido pela Pré-Reitoria de
Graduacio (PROGRAD/Unirio), envolveu monitoras(es) bolsistas e
voluntarios e tinha os seguintes objetivos especificos:

- Orientar os (as) estudantes em atividades académicas de ensino,
estimulando o exercicio futuro da pratica docente;

- Propiciar dialogos e reflexdes entre corpo docente e corpo discente
acerca do planejamento, realizacdo e avaliacao de atividades acadé-
micas;

- Fomentar o desenvolvimento do pensamento critico, com énfase
no desenvolvimento humano e no engajamento social do estudante
de medicina e do futuro profissional médico;

- Conceituar e contextualizar o lugar e a relevancia da psicologia
e das demais ciéncias humanas e sociais no conjunto da formagao
médica;

- Estimular o interesse pela reflexdo politico-pedagdgica, pelas ativi-
dades de ensino e de pesquisa interdisciplinar;

- Apresentar, de forma didatica, categorias e conceitos que propi-
ciem aos estudantes compreender e contextualizar a narrativa do
paciente/pessoa de tal forma a contribuir para a compreensio do
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problema do sentido e para a melhoria da pratica clinica basilar da
anamnese;

- Estimular o pensamento acerca da complexidade da RMP e das
relacoes entre medicina, doenca, satde e sociedade;

- Ajudar a superar a resisténcia (negacao) a elaborag¢ao psiquica da
morte e do mortrer;

- Ajudar a construir uma concepg¢ao mais ampla e humana, menos
fragmentatia e instrumental, da Medicina e da Satude, do paciente/
pessoa e do Sistema Unico de Saude;

- Contar com a ajuda dos (as) monitores (as) para vencer barreiras
de comunicagdo entre corpo docente e corpo discente de forma a
melhorar o desempenho intelectual da turma e, a partir dessa rela-
¢do, pesquisar inovagoes didaticas e fomentar reflexdes pedagdgicas
concernentes a disciplina Psicologia Médica;

- Estimular os monitores a orientacao responsavel e ética de colegas
em atividades de estudo de tal forma que os estudantes orientados
possam ter no monitor (a) um exemplo de compromisso pedagogico.

A disciplina de Psicologia Médica, que foi o componente
curricular do referido projeto de ensino, se dividiu em moédulo ted-
rico e moédulo pratico, ministrados de forma sincrénica. O médulo
pratico, liderado pelas professoras Tania Valente e Terezinha Bel-
monte, se realizou no HUGG, baseado na experiéncia de grupos
Balint (Salinsky, 2008; Brandt, 2009; Dattoli e Tannus, 2018) e na
pratica semioldgica da “historia da pessoa” (Perestrello, 1992; Eks-
terman, 2006). Nos anos letivos de 2020 e 2021, em funcao da
pandemia de Covid-19, foi aplicado, excepcionalmente, o método
Web Balint (Chazan, 2020).

No curriculo de Medicina da UNIRIO, a disciplina de Psi-
cologia Médica (Kretschmer, 1974) é coetanea da Semiologia, o que
corrobora a necessidade de se considerar em profundidade o proble-
ma do sentido e da compreensao (Carvalho, 2015) no conjunto da
formacao médica. Por meio da comunica¢ao assentada na “histéria
da pessoa” (Perestrello, 1982), tenta-se construir uma melhor rela¢ao
médico-paciente (relagio permeada por fendmenos psicossociais
que influenciam o raciocinio diagnéstico e a tomada de decisoes te-
rapéuticas) e provocar, nos estudantes, a percep¢ao da importancia
da relagio médico-paciente. O método de abordagem “histéria da
pessoa” (Perestrello, 1992; Eksterman, 2006) é objeto tanto do mo-
dulo tedrico quanto do médulo pratico.

De forma critica e bem-humorada, os estudantes chamam de
“metralhadora de perguntas” a tarefa da anamnese na qual sao ini-
ciados por intermédio da disciplina Semiologia. A expressao “metra-
lhadora de perguntas” é reveladora do constrangimento que jovens
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estudantes experimentam na expectativa e na execug¢ao da crucial
tarefa da entrevista diagnéstica que deveria inicia-los na pratica da
escuta do sintoma. Ao mesmo tempo, expoe uma percepcao coleti-
va do corpo discente, ainda que nao devidamente problematizada,
de que, para a semiologia médica contemporanea, a pratica da cli-
nica médica estd a se esvair com a elisao da dimensao do tempo e a
hipertrofia da dimensao do espaco: um espago plano e sem tempo,
que “chapa” no “diagnéstico por imagem” uma suposta verdade
do “estado” do sujeito, quadro a quadro — sujeito que desaparece,
juntamente com a ideia de enfermidade, de processo saude-doen-
¢a e até mesmo, no limite, de perspectiva etiologica, pari passu a
elisio do tempo (Birman, 2014) — e remete o “olhar médico” a um
patamar técnico e mecanico cada vez mais imperativo e elevado.
Nesse sentido, as perguntas propostas na anamnese acabam sen-
do vistas como uma espécie de questionario meramente formal
e como o resquicio de uma pratica, na pratica, fadada a extingao.
Assim sendo, a apresentagdo da perspectiva da “histéria da pessoa”
(Perestrello, 1982) é uma proposta de transformac¢ao daquilo que
discentes (médicos em formacao) chamam de “metralhadora de
perguntas” em um encontro com um outro (mais do que um pa-
ciente internado na enfermaria, um sujeito) — uma forma de aber-
tura ao outro, a0 apelo desse outro que os interpela, no tempo, por
meio da queixa e através do sintoma (o sintoma sempre conta uma
historia, que pode ser escutada).

Além disso, trata-se também de ajuda-los a experimentar
uma mudanga de perspectiva: por meio do deslocamento da posi¢ao
narcfsica, auxilid-los a perceber que a RMP nao ¢é objeto de estudo
exclusivo do saber médico e que, além de objeto de interesse 6b-
vio, direto, intuitivo e essencial para o paciente, a RMP ¢ objeto de
estudo inequivoco da Psicologia, da Psicanalise, da Saude Coletiva
e de todos os demais saberes e profissoes da Saude envolvidos no
processo saude-doenca; assim como objeto de estudo da Filosofia,
da Historia, da Sociologia e da Antropologia e, ao longo do tempo,
representou objeto de construgao literaria nas maos de cronistas, ro-
mancistas, poetas e musicos, dentre os quais Tolstéi, Gabriel Garcia
Marquez, Lima Barreto, Manoel Bandeira e Aldir Blanc.

Ao longo do médulo tedrico do curso, uma reflexdo critica e
dialética assente em categorias fundamentais da psicanalise constitui
o cerne das elaboragdes tedricas, éticas e conceituais que se desdo-
bram a partir dos fenémenos, transtornos e relacdes de interesse do
campo da formacao médica. Relagaio médico-paciente e mecanismos
transferenciais e contra transferenciais envolvidos (Eksterman, 2006,
Id., 1977; 1d., 1968; Kretschmer, 1974); nascimento psiquico (Fon-
tes, 2010; 1d., 2014), desenvolvimento emocional primitivo (Winni-
cott, 2000) e formac¢ao do Eu (Freud, 1976/1923); sintoma, natra-
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tiva do sujeito (paciente), pratica da anamnese ¢ histéria da pessoa
(Perestrello, 1982); nocdes de neuropsicologia (Santos, Andrade e
Bueno, 2015) e de psicossomatica (Ballone, 2007) sao alguns objetos
de estudo e conteudo do médulo tedrico. Problematiza-se também
o sofrimento psiquico de estudantes de medicina e de profissionais
médicos com base em farta literatura disponivel sobre o tema, tanto
do ponto de vista clinico, quanto do ponto de vista mais abrangen-
te da Sadde Mental do Trabalhador da Saude. Atengiao especial é
dada aos estudos e reflexdes sobre a morte e o morrer (Kovacs,
2008), categorias e processos criticos e cotidianos para o estudante
de medicina, mas que carecem de mais atencao ao longo do curso
de Medicina. Observa-se que os estudantes se mostram mais pro-
pensos a compreender ¢ demonstram mais intetesse na questao do
registro sensorial das i impressdes precoces na origem do psiquismo,
no processo de nascimento psiquico e de desenvolvimento emocio-
nal primitivo. Desta feita, uma introducio a “psicanalise do sensivel”
(Fontes, 2010; 1d., 2014) parece ser um bom caminho para ajudar o
(a) discente a refletir sobre a RMP do ponto de vista psicanalitico e a
inferir conexdes relevantes entre processos de subjetivagao e pratica
médica. Como nao se trata de um curso de formagao de psicana-
listas, esse caminho pode ser uma boa porta de entrada para que
os discentes desenvolvam uma capacidade de escuta minimamente
qualificada para as questoes do sofrimento psiquico, de percepgao e
reconhecimento das reacoes do pac1ente a hospitaliza¢ao e dos me-
canismos psiquicos que entram em a¢ao na relacio médico-paciente
— contribuindo, igualmente, para o amadurecimento emocional, para
a elaboracao de reflexdes éticas e bioéticas em nivel elevado e para a
elaboragao de uma consciéncia critica frente a problematica do de-
senvolvimento psiquico na perspectiva da dimensao social.

Todavia, o ensino de psicologia médica com base no referen-
cial teoérico psicanalitico se depara com obstaculos afetivos, cogni-
tivos, epistemologicos e politico-pedagogicos. Esses obstaculos re-
metem, genericamente, a problematica da compreensao da dimensao
subjetiva da realidade, e, particularmente, as caracteristicas de uma
formagao técnica semioldgica que privilegia o olhar em detrimento
da escuta e a dimensio da objetividade (sinal) em detrimento da sub-
jetividade (sintoma). A énfase na transmissao volumosa de dados e
informagoes e na memorizacao intensa e muito extensa tende a se
impor, de forma antipedagogica, sobretudo nos periodos iniciais do
curso de medicina. Esta-se a lidar, frequentemente, com estudantes
muito jovens: intelectualmente competentes, porém emocionalmen-
te imaturos, para os quais a percep¢ao da importancia da formacao
humana e de disciplinas da area de humanidades (em um curso que
prioriza a dimensao biolégica e a instru¢io técnica) nao é imediata.
Isso faz ainda mais sentido quando se compreende que o cenario de
fundo (que nem sempre ¢é explicitado ou percebido com clareza) é
de intensa instrumentalizacao, mercantilizacao, reificacao e estimulo
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a competicao interna (entre estudantes) com baixa reflexdo critica —
observagoes que corroboram alguns achados de Dichi e Dichi (2006).
Esse ¢ um cenario em que a necessidade de “pontes dialdgicas” se
torna bem evidente.

Alguns dados: falas e relatos

Recentemente, em trabalho construido em conjunto (coor-
denador, colaboradores e monitoras) e apresentado por monitoras
no evento Semana de Integracdo Académica (Neves et al, 2018)2
observou-se, dentre outros problemas, que o numero excessivo de
alunos em sala de aula dificulta a realizagao de debates e a implica-
¢ao discente no processo de aprendizagem que a disciplina Psico-
logia Médica requer. A divisio da turma em grupos menores — 0O
que exige mais de um (a) professor (a) dedicado (a) a disciplina —
foi unanimemente aprovada. Uma sintese de observagoes sobre o
processo didatico-pedagogico com base em questionario aplicado
ao final do segundo semestre letivo de 2018 indica que a maioria
parece ter aproveitado bem o espago-tempo que a disciplina pro-
porcionou: muitos se referiram a ela como um lugar prlvﬂeglado
no qual questdes “dificeis” da formac¢ao médica puderam vir a tona
e ser um pouco elaboradas. Muitos relataram que a divisao da tur-
ma em dois grupos contribuiu para isso.

O médulo pratico, baseado em experiéncias de grupo Balint
(Salinsky, 2008; Brandt, 2009; Chazan, 2020) e de “histéria da pessoa”
(Perestrello, 1982; Eksterman, 2000), foi aprovado unanimemente. A
maioria indica ter aproveitado as reflexdes tedricas e as associaram ao
que fol experimentado nos grupos Balint. Alguns discentes comen-
taram positivamente sobre a “sincronia” entre o mddulo pratico e as
reflexdes tedricas. Esses dados corroboram a pertinéncia dos gru-
pos Balint para o processo de aprendizagem em medicina (Dattoli e
Tannus, 2018), com o propésito de dar suporte a estudantes que estio
a iniciar efetivamente a pratica da semiologia médica e a vivenciar duvi-
das, afetos, angustias e sintomas proprios (Eksterman, 2006; 1d., 1977)
do momento da entrada no cotidiano das enfermarias — cotidiano que
exige a realizacdo das praticas do exame fisico e da anamnese.

As aulas sobre “nascimento psiquico” (moédulo tedrico) e
“Balint” (médulo pratico) foram citadas por praticamente todos os
alunos. “Sofrimento psiquico entre profissionais de Saude” e “Suici-
dio entre estudantes e médicos” foram temas (médulo tedrico) que
mobilizaram afetivamente a grande maioria dos discentes. Emprega-
-se algumas categorias genéricas (“enormemente”, “praticamente”
etc.) porque ainda nao foi possivel realizar um apanhado categérico
estatistico e comparativo. De qualquer forma, chama ateng¢ao a qua-
lidade do que foi relatado nos questionarios, a aguardar uma analise
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mais acurada. E necessatio destacar a crucial importancia da me-
diacao do corpo de monitoras (duas monitoras e um monitor) no
processo pedagdgico. Sugere-se que, no ambito institucional, sejam
promovidos debates e analises referentes a questoes politico-peda-
gogicas e as condi¢oes de ensino-aprendizagem, na busca de novas
estratégias para o engajamento dos alunos, visando sensibilizar es-
tudantes em formacao médica para a importancia do papel da RMP
na pratica médica e da utilizacao correta da historia da pessoa como
ferramenta na construcao dessa relacao e como facilitador do de-
senvolvimento do método clinico, bem como dar-lhes suporte, na
pratica, por meio de grupos Balint.

Entrando no assunto...

A resisténcia a psicanalise, embora presente, ¢ antiga. Um
exemplo, de passagem: em 1923, um editorial do jornal Gageta de
Noticias (apud Castro, 2019), referindo-se a “psicanalise do professor
Freud”, dizia: “Ha livros que deveriam trazer na capa a adverténcia
‘perigo’, como os frascos que contém veneno”. Ao lé-lo, lembrei-
-me, imediatamente, do Fedro (Platao, 2011), da farmacia de Platao
(Derrida, 1997), do diagrama das drogas (Alarcon, 2009), do phiir-
makon. Nao restou alternativa a2 nao ser acrescer 2 maxima bombas-
tica do Editorial da Gazeta a frase ... e remédio”. Considera-se, pois,
fundamental fomentar a compreensio da profunda e indissoluvel
relacdo entre psicologia, medicina, historia e sociedade e sua impor-
tancia para o treinamento e, sobretudo, para a formag¢ao humana do
estudante de medicina.

Em 1919, foi publicado, originalmente em hingaro, o tex-
to Sobre o ensino da Psicandlise nas universidades (Freud, 1980/1919).
O titulo em hungaro (Kell-e ag egyetemen a psychoanalysist tanitani?),
por sua vez, ¢ uma pergunta: “Deve a psicanalise ser ensinada na
universidade?”. Atribuido a Freud e situado num conjunto de arti-
gos que tratavam de reformas na educagao médica, é provavel que
tenha sido escrito no outono do ano anterior, por ocasiao do Quinto
Congtresso Psicanalitico Internacional, realizado em Budapeste. Con-
siderando que o texto original em alemao nao foi encontrado e que a
matriz disponivel é a traducdo para o hungaro realizada por Ferenczi,
posteriormente traduzida para o inglés por Rosenthal e O’Donovan
e revista por Balint, o editor inglés, James Strachey, defende tratar-se
de “uma versio em terceira mao das verdadeiras palavras de Freud”
(Freud, 1980/1919, Nota do editor: 215). A se acompanhar a hip6-
tese do editor inglés, pode-se considerar que esse texto representou,
a época, nao somente a ideia de um tnico autor, mas um produto de
sintese do pensamento de uma ‘escola’, de forma analoga com o que
se deu na histéria da medicina com os “textos hipocraticos” (Cairus
e Ribeiro Jr., 2005) — e, diga-se de passagem, uma escola que contava
em suas fileiras com figuras como Ferenczi, Rosenthal e Balint.
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Freud apresenta “a questao da conveniéncia do ensino da psi-
canalise nas universidades” (Freud, 1980/1919, p. 217), mais espe-
cificamente para os cursos de medicina, a partir de dois pontos de
vista: o da psicanalise e o da universidade. O primeiro ponto salienta-
do ¢ o da autonomia dos psicanalistas e das sociedades psicanaliticas
(“sistemas de organizac¢ao”, p. 217) em relagdo as universidades: a
psicanalise nao nasceu na universidade e sua transmissao, até aquele
momento, se dera por fora da universidade. Lacan, no seminario 11,
opoe a habilitacao analitica a universitaria e destaca “a ambiguidade
que persiste quanto a questao de saber o que ha na analise de reduti-
vel ou ndo a ciéncia” e que haveria, sempre, da parte da psicandlise,
“um mais além da ciéncia” (Lacan, 2008, p. 257). Seria, pois, passivel
de ensino universitario a psicanalise?

Quem conhece um pouco da histéria da masica popular bra-
sileira, sobretudo do samba, compreendera porque me veio a mente,
enquanto escrevia isso, em associacao livre, a imagem (seu perfil ca-
racteristico da sindrome de Pierre Robin) e o nome de Noel Rosa:
estudante do Colégio de Sao Bento, tradicional colégio catdlico do
municipio do Rio de Janeiro, Noel Rosa escreveu um samba intitu-
lado Feitio de oragao, cuja letra reza que “fazer samba ¢ um privilégio
/ ninguém aprende samba no colégio”... Todavia, em alguns paises,
dentre os quais o Brasil, a psicanalise se tornou disciplina e escola
referencial para a formagao de psicologos. O mesmo nio se pode
dizer acerca da formacio médica: mais adiante, apontar-se-a alguns
obstaculos (evidentes, destacaveis, mas nao os Gnicos) que estariam
na base dessa recusa ou resisténcia.

Uma questdo crucial diz respeito a relevancia e ao lugar da
Psicologia na educagao médica. Pergunta analoga, tendo como ob-
jeto o ensino de Histéria da Medicina, George Rosen formulara em
From medical police to social medicine: Essays on the history of health care, no
ano de 1974 — e a ela dedicara um longo capitulo (Rosen, 1979, p.
5-45). Se Rosen leu o texto de Freud nao se pode afirmar, mas, no
que concerne ao ensino da psicanalise nas universidades, Freud argu-
mentava, no texto de 1919, que “a questao depende de decidirem se
desejam atribuir qualquer valor a psicanalise na formac¢ao de médi-
cos ¢ de cientistas”, levantava o problema de uma relativa incompa-
tibilidade da psicanalise em relagdo a “estrutura educacional regular”
¢ destacava a “importancia da psicanalise para a totalidade da for-
macio médica e académica” (Freud, 1980/1919, p. 217). Ja naquele
contexto (Europa Central, ha cerca de cem anos), fundamentava esse
ultimo ponto em trés aspectos: quanto ao primeiro, considerando o
que seria uma “deficiéncia na educagao médica”, acompanha a criti-
ca corrente a uma formagao que “dirige o estudante para os campos
da anatomia, da fisica e da quimica, enquanto falha, por outro lado,
no esclarecimento do significado dos fatores mentais nas chferentes
funcdes vitais, bem como nas doengas e no seu tratamento”. Sobre
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agosto de 2019, no Espaco Brasileiro
de Estudos Psicanaliticos (EBEP-R]),
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sua vez, recusa a filiagdo histérica e
epistemoldgica direta da psicandlise a
psiquiatria e sustenta que a psicanalise
advém da fronteira entre a clinica
médica e a clinica neuroldgica (verda-
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isso, que chama de “deficiéncia 6bvia”, deixa claro que seria de pou-
ca valia um curso de “psicologia médica” baseado na “psicologia
académica ou experimental” (Freud, 1980/1919, p. 218) e defende
que “um curso sobre psicanalise” seria mais adequado para respon-
der a essas exigéncias; e propunha: “antes de chegar a psicandlise
propriamente dita, seria necessario um curso introdutoério, que trata-
ria detalhadamente das relacGes entre a vida mental e a vida fisica”.
Atualmente, esse “curso introdutério” poderia corresponder a no-
¢Oes de neurociéncia e de psicossomatica — até mesmo para viabili-
zar uma mediacio necessaria, no plano do pensamento, entre as ca-
tegorias soma e psique. Essa mediagao parece se dar de forma mais
clara e direta pela psicossomatica. Contudo, para psicanalistas que
possam vir a “estranhar” a inclusdo de no¢Ses de neurociéncia, diria
que tém razao. Nesse “estranho” hd mesmo algo de “familiar”: a tra-
jetoria inicial de Freud pela neurologia fez com que varios autores o
considerassem uma espécie de “neurocientista pioneiro” (Gamwell
e Solms, 2008; Guenther, 2013; Costandi, 2014; McGowan, 2014,
Owen, 2018). Mas essa nao ¢ a questdo principal: o que se pretende
com isso ¢é criar pontes dialdgicas, de compreensao possivel, para
estudantes de medicina treinados a pensar de forma diametralmente
oposta a logica psicanalitica. Essa mediacdo intelectual (conceitual e
categorica) nao ¢ facil, admite-se. Mas ¢ preciso enfrenta-la.

O segundo aspecto destacado por. Freud ¢ a possibilidade de a
psicanilise proporcionar uma “preparacdo para o estudo da psiquia-
tria” (Freud, 1980/1919, p. 218). Freud criticava o carater “exclusi-
vamente descritivo” de uma psiquiatria que “simplesmente ensina o
estudante a reconhecer uma série de entidades patologicas [...] mas
nao oferece a menor compreensao dos fatos observados” (Ibid., p.
218), sustentando que somente uma “psicologia profunda” podetia
fornecer tal compreensio. Defendla igualmente, que o ensino se
processasse em duas etapas: “um curso elementar, destinado a to-
dos os estudantes de medicina, e um curso de aulas especializadas
para psiquiatras” (Ibid., p. 219). Pelo visto, a argumenta¢io critica
e propositiva freudiana ainda niao vingou no campo da formagao
médica hegemonica em nosso pais: o psiquiatra que identifica a in-
suficiéncia do emprego exclusivo da terapéutica medicamentosa por
meio de substancias psicoativas e deseja tornar-se psicanalista deve
buscar formagao especifica em alguma sociedade psicanalitica, pois
nem mesmo a formagao de especialista ou residente em psiquiatria
oferece diretamente essa possibilidade.

O terceiro fato em destaque no texto freudiano adverte aque-
le que pensa ser a psicanalise uma disciplina médica: embora forjada
na interse¢do entre neurologia e psiquiatria’, ndo existiria psicanalise
sem as humanidades e as artes. A psicanalise, portanto, desde sua
fundacao, esta aberta e conectada “aos estudantes desses ramos de
conhecimento”, a quem o ‘curso psicanalitico’ seria também aber-
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“F injusto e inconveniente tentar
compelir uma pessoa que deseja
libertar alguém do tormento de uma
fobia ou de uma obsessio a seguir a
estrada indireta do curriculo médico”
(Freud, 1980/1926, p. 279; gtifo
meu). Adverténcia: ndo se pretende,
neste artigo, abordar a problematica,
em curso no Brasil, do criticivel e
paradoxal avango de algumas igrejas
de matriz neopentecostal e de grupos
econdmicos privados afeitos ao
ensino universitario (em associagao
explicita ou ndo) sobre o campo

de formagao psicanalitica. Sobre o
assunto hd inimeras publica¢es
criticas, dentre as quais o “Manifesto
Articulacio Contra Bacharelado em
Psicandlise” (https://www.campo-
lacaniano.com.br/manifestos/arti-
culacao-contra-bacharelado-em-psi-
canalise/) e o Editorial de Elisabeth
Roudinesco, Presidente da SIHPP
(Société Internationale d’Histoire de
la Psychiatrie et de la Psychanalyse),
datado de 12 de dezembro de 2021.
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Joel Birman, em comunicagio oral,
salienta que o campo psicanalitico
apenas tangencia o campo da Saide
Mental, mas que, atualmente, hd uma
série de questdes a exigir uma inter-
penetracao ou interdisciplinaridade.
As razoes historicas, politicas e epis-
temoldgicas desse desenvolvimento
um tanto ao quanto apartado dos
dois campos no Brasil ainda aguarda
estudo mais aprofundado.
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to. Defendendo a interlocu¢do académica (no sentido do que hoje
chamar-se-ia ‘interdisciplinaridade’), sustentava: “os efeitos fecunda-
dores do pensamento psicanalitico sobre essas outras disciplinas cer-
tamente contribuiriam muito para moldar uma ligacao mais estreita,
no sentido de uma wuniversitas literarum, entre a ciéncia médica e os

ramos do saber que se encontram dentro da esfera da filosofia e das
artes” (Freud, 1980/1919, p. 219).

Em A guestio da andlise leiga, de 1926, Freud (1980/1926, p.
278) volta ao ponto enfatizando que “o tratamento analitico cruza o
campo da educagao médica, mas um nao inclui o outro”. Conside-
rando a “psicologia profunda a principal disciplina” de uma eventual
“faculdade de psicandlise”™, demarca a necessidade de “uma intro-
dugio a biologia, o maximo possivel da ciéncia da vida sexual e fa-
miliarizacdo com a sintomatologia da psiquiatria”. Por outro lado,
igualmente destaca a importancia de estudos que a educagao médica
formal nao oferece e que “o médico nao encontra em sua clinica: a
histéria da civilizagao, a mitologia, a psicologia da religido e a ciéncia
da literatura. A menos que esteja bem familiarizado nessas matérias,
um analista nada pode fazer de uma grande massa de seu material”
(Ibid.). Um ano depois, no verao de 1927, no postacio a A guestao
da andlise leiga, publicado por ocasido de um debate organizado pela
Internationale Zeitschrift fiir Psychoanalyse, Freud arrematava, sin-
teticamente:

O contetdo programatico para o analista ainda precisa ser cria-
do, ele precisa abarcar tanto o conteudo das Ciéncias Humanas,
o conteudo psicologico, histérico-cultural e sociolégico quanto
o anatémico, biolégico e histérico-evolutivo [...] F confortavel
retrucar a essa sugestao que nao existem essas universidades
analiticas, que isso é uma exigéncia idealizada. Sim, ¢ um ideal,
mas que pode ser realizado e precisa ser realizado [...] A Psica-
nalise é parte da Psicologia, e também nao é Psicologia Médi-
ca no sentido antigo, ou Psicologia dos processos patologicos,
mas Psicologia simplesmente, e certamente nao o todo da Psi-
cologia, mas sim o seu substrato, talvez até o seu fundamento
(Freud, 2019/1927, p. 293).

Para viabilizar essa minima formagio no interior do curso de
medicina, Freud propunha que professores e estudantes dispuses-
sem de um servico ambulatorial (“um departamento hospitalar de
clientes externos”) para o campo da neurose e de “um departamento
de pacientes mentais internos”, para a psiquiatria. Obviamente, ¢é
preciso datar o texto: as questOes postas, propostas e enfrentadas
pelo movimento da Reforma Psiquiatrica e pelo processo de elabo-
racao institucional, politica e cultural associado ao movimento (so-
bretudo na Europa e no Brasil) nao estavam sequer colocadas como
objeto naquele momento historico’. Ademais, sabedor de que tudo
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sutil: o emprego da expressdo “mais
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isso nao seria suficiente (necessario, mas nao suficiente) para que o
estudante de medicina aprendesse a “psicanalise propriamente dita”
— ¢, com essa expressao, “propriamente dita”, Freud estava a dizer
que a psicanalise ndo pode se restringir aos canones académicos uni-
versitarios, sob pena de perder sua propria verve e especificidade
— Freud dar-se-ia por satisfeito se os estudantes aprendessem “algo
sobre psicanalise” e, sobretudo, “algo a partir da psicanalise” (Freud,
1980/1919, p. 220).

Ainda mais, especificamente...

Para prosseguir, transformemos, pois, a afirmativa do texto
freudiano (Ibid., p. 218) em interrogacdo: “A psicanalise, na verdade,
mais do que qualquer outro sistema’, é adequada patra o ensino da
psicologia ao estudante de medicina”?

Quanto ao problema de ordem mais semiolégica, deve-se
salientar que a escuta do sujeito, que na clinica psicanalitica é central
(valorizagao do sintoma-sujeito), parece cada vez menos importar
a semiologia médica contemporanea (valorizac¢ao do sinal-imagem)
e, consequentemente, a0 jovem estudante de medicina: o sujeito do
sintoma (paciente) tende a desaparecer (parafraseando Lacan, esse
sujeito em fade ouf) enquanto se hipertrofia um olhar tecnolégico
que pretende tornar visivel, no corpo vivo, em tempo real, um su-
posto sinal que, outrora, mostrar-se-ia tdo somente a anatomia e a
histologia patolégicas (a posteriori). No campo da psiquiatria, que
se constituiu “na primeira especialidade [auténtica] da medicina na
medida em que se engendrou como uma medicina especial” (Serpa
Jr., 1993, p. 99), essa problematica semioldgica ja estava dada (antes
do advento da psicanalise). Para a clinica psiquiatrica havia um com-
plicador porquanto a lesdo patognomonica (que desde a aurora do
século XIX as solidas e concretas histologia e anatomia patologicas
de Bichat viriam revelar e nomear) insistia em inexistir: a “medicina
mental” formulava suposi¢cdes “nao comprovadas no exame cada-
vérico” (Birman, 1978, p. 57). Contudo, desde a década de 1970,
avancos nas técnicas de producao de imagens e dados cerebrais em
tempo real vém anunciando uma suposta “nova era” que permitiria a
psiquiatria, enfim, encontrar o seu ideal e fazer o “up grade” do sin-
toma ao sinal — o que, contraditoriamente, culminaria na sua propria
dissolucao enquanto especificidade médica. Nesse processo, em que
imagens e dados se tornam o objeto privilegiado da clinica, pode-se
ganhar em precisao, mas perde-se a pessoa, o sujeito, o doente. Em-
bora nao se possa falar de continuidade epistemoldgica na evolugao
do saber médico, a0 menos ¢ aceite que nao ha doenca sem doente:
desde o século V a.C., o médico, a doenga e o doente compunham o
“triangulo hipocratico” — e, poder-se-ia dizer, ao se perder o doente,
a doenga, reificada, torna-se abstrata e, nesse vazio, perde-se, igual-
mente... 0 médico.

30



G Revista Citculo de Giz, n. 4, 2023,

www.citculodegiz.org/revista
£ g

Alexcandre Magno Teixeira de Carvalho
Encruzilhadas, pontes e percalgos

No plano da subjetividade contemporanea, Joel Birman dis-
tingue “dor” de “sofrimento”, passando pelas categorias de espaco,
tempo, desamparo e desalento (e pela relacao entre elas) em pers-
pectiva genealogica. Para o sujeito contemporaneo chegar a sofrer
sera necessario passar aquém e além da dor, do desalento ao desam-
paro: aquele que sofre reconhece a escuta do outro e nessa escu-
ta se escuta; sofrer permite uma interlocugao que a dor inviabiliza.
Para chegar a sofrer, serd necessario ao sujeito contemporaneo “uma
transformagao do registro da dor”, passar da dor solipsista ao softi-
mento alteritario. Peco licenga poética para citar Fernando Pessoa
(1980), que ja dizia, no seu Mar Portuguez, em 1921, como a antec1par
o horizonte de uma modernidade que, a despelto de inconclusa, ja
anunciava, ao longe, seu limiar e desaparecimento progressivo (ho-
tizonte fade onf): “Quem quere passar além do Bojador / Tem que
passar além da dor / Deus ao mar o perigo e o abysmo deu, / Mas
nelle é que espelhou o céu”. Para passar além da dor, faz-se neces-
sario, pois, o resgate da experiéncia humana do sofrimento (e, quica,
dialeticamente, da com-pathos) na expectativa de futuro e de passado,
contra um eterno presente desalentador que é produzido sem cessar
pela logica do capital e suas operagdes objetivas (no mercado e na
politica) que fomentam o “tempo reificado do capital” (Mészaros,
2007). Essa produ¢ao de “presente continuo” (Hobsbawm, 1995)
acelera os processos de subjetivagdo e concorre para a geragdao de
angustia e ansiedade — mesmo para os que parecem mais adaptados
ao “empreendedorismo de si mesmo”, narcisico e solipsista (e a cli-
nica mostra isso com clareza). Para os que ndo conseguem responder
a essa demanda de performance constante, ou que a ela se recusam,
nao raro ocorre, como salienta Birman (2019), o lugar da melancolia.

Enfim

A audicao é temporal e o tempo do sujeito ¢ auditivo, exige
“escuta” e comunicagdo pela palavra (linguagem-tempo). O espago é
visual e somente se organiza no Eu pela escuta que o sustenta e que
sustenta a distancia entre o Eu e o outro: a audi¢do e o tempo sio
condig¢bes de possibilidade da alteridade. A experiéncia da vertigem,
por exemplo, ¢ a experiéncia de um espago sem tempo: € a experien-
cia da des-orientacdo. A “afinagdo” da escuta médica, portanto, é cru-
cial para que se possa perceber o pac1ente como sujeito singular, para
além da doenca e, sobretudo, como sujeito histérico, como ser social.

Concordando com Freud, defende-se que a criagao de espa-
cos e tempos psicanaliticos dedicados a estudantes de medicina (mé-
dicos em formagao) ajudaria a amadurecer essa forma de sensibilida-
de e de conhe(:lmento. Isso pode parecer coisa menor, um tanto ao
quanto particular ou questao aparentemente ultrapassada. Mas, con-
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siderando o desalento que grassou nos ultimos seis anos da historia
politica brasileira (golpe do impeachment, pandemia de Covid-19,
governo de extrema-direita e nova tentativa de golpe pos-eleitoral),
talvez nao se possa desprezar a importancia do conjunto de traba-
lhadores médicos para a constru¢ao de uma sociedade baseada na
dignidade humana e na justica social. A alteridade pressupode, como
enuncia Joel Birman, “o apelo e a demanda enderecada ao outro”
(Birman, 2014, p. 9).

A se fazer valer a equivocidade da palavra percalco (transtor-
no, contrariedade, incomodo e, também, “beneficio que se obtém
por meio de alguma atividade”), e a se pensar os “percalcos” como
“obstaculos epistemoldgicos” (dialeticamente, como em Bachelard,
1974), ¢ inconteste o salto técnico e humano que alguns, ao serem
tocados pelo sentido da escuta qualificada (apesar das resisténcias
iniciais) experimentam e manifestam. Efeitos positivos diretos na
relacdo estudante de medicina-paciente e no processo de aprendiza-
gem e de formacao humana, como um todo, sao evidentes.
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