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Este trabalho é, acima de tudo, um depoimento. E o relato do inicio de uma trajetéria
profissional dificil, que além de suas raizes na tradi¢do positivista dos cursos
brasileiros de formacGes de psicdlogos: nos laboratdrios de psicologia animal e de
mensuracao psicofisica e psicologica de seres humanos, nos contextos terapéuticos
onde o objetivo, queiramos ou ndo, é a remogao de comportamentos disfuncionais,
nos projetos de pesquisa onde os chamados "sujeitos" ndo passam de objetos,
observados e medidos em situagfes supostamente assépticas, neutras, objetivas. A
percepcao de que nos formamos técnicos da correcdo de ‘desvios’, da harmonizagdo
de ‘desequilibrios’, da resolugdo de ‘crises’, da exclusdo dos que resistem a norma e,
portanto da conservagdo de uma determinada ordem social, é igualmente dificil e
lenta, como o é a consciéncia de que esta formacdo s6 pode ocorrer no marco de uma
determinada concepg¢do de homem, de sociedade e de ciéncia (PATTO, 1984, p. 01).



RESUMO

Este estudo teve como objetivo analisar, a partir da perspectiva arquegenealdgica, como as
psicélogas, que atuam nas politicas publicas do Territério Chapada das Mangabeiras, vivenciam
0 cotidiano de suas préaticas. Observa-se uma grande expectativa por parte das pessoas
atendidas, das familias e dos outros profissionais, de que a psicologa “sane o problema da saude
mental”, ao mesmo tempo que ha um grande hiato entre o que diziam as correntes psicoldgicas
(em sua maioria europeias e estadunidenses) e o que encontramos na realidade rural do
Nordeste. Buscou-se, assim, fornecer subsidios as profissionais que atuam no campo das
politicas publicas, em especial as que trabalham no territorio estudado, possibilitando reflex6es
sobre o0s elementos que direcionam suas praticas, desacomodando-as, através de
questionamentos sobre o modelo de ciéncia no qual a Psicologia esta amparada e suas formas
de operar sobre a vida das populagdes e dos sujeitos. Foram utilizados como base tedrica 0s
estudos: da Psicologia Social Critica; de Michel Foucault e de seus comentadores; sobre saude
mental, sob a perspectiva da atencdo psicossocial; interseccionais (género, raca, classe); pds-
coloniais; decoloniais; e anticoloniais. Partindo da pesquisa-intervencdo como modalidade de
pesquisa, as abordagens metodoldgicas utilizadas foram a arquegenealogia e a cartografia. Ao
longo do estudo foi possivel refletir como o Estado, na modernidade, coloca em funcionamento
uma série de dispositivos que buscam alcancar o objetivo de gerenciar a vida da populacdo e
do individuo e como esses dispositivos se atualizam na contemporaneidade neoliberal.
Reconhecendo a particularidade historica da violéncia praticada no empreendimento colonial,
problematizou-se a histéria das relacdes de poder no contexto brasileiro, discutindo, em
especial, as questdes do racismo e da opressdo de género e como toda essa conjuntura influencia
a efetividade das politicas, cujo ideal é a garantia de direitos civis, politicos, sociais, econémicos
e culturais aos cidaddos brasileiros. Nesse contexto, a fungdo de psicologos/as enquanto
trabalhadores/as sociais chamados/as a atuar nas politicas publicas também precisa ser
problematizada, tendo em vista que na Modernidade, a Psicologia constr6i uma dimenséo da
vida que é exclusivamente interior, individualizada, que pode levar a atuagdes reducionistas,
tendenciosas. Além disso, buscou-se investigar as condicbes macro e micropoliticas que
perpassam as praticas das psicologas no Territério Chapada das Mangabeiras: a histéria da
formacéo da regido Nordeste e do territério do Piaui, que permite entender melhor os reflexos

da colonialidade enfrentada hoje e as especificidades do fazer do/a psicologo/a no contexto



rural. A pesquisa de campo foi dividida em trés mo(vi)mentos: aplicagdo de questionario,
entrevista e grupo focal. As psicélogas relataram que as principais atividades realizadas sdo 0s
atendimentos individuais, em uma légica ambulatorial. Como dificuldades citaram: a
precarizacdo do trabalho, com baixos salérios, contratos por tempo determinados e auséncia de
politicas de qualificacdo; dificuldade na relacdo com os/as usuérios/as dos servigos por conta
do estigma de que “a Psicologia ¢ para loucos”; resisténcia na participagdo de trabalhos em
grupo, por nao quererem compartilhar suas questdes com pessoas da comunidade, entre outros
desafios. Também foram discutidas as mudancas que a pandemia impds ao trabalho, os
impactos emocionais gerados pelo contato cotidiano com as violéncias sofridas pela populacéo
atendida, a formacdo para lidar com as problematicas que chegam e as possibilidades de
mudanca na organizacao do trabalho. Conclui-se que a instalagdo de politicas publicas neste
local diminuiu barreiras geograficas e possibilitou uma maior proximidade com as questdes do
territério. No entanto, a alta rotatividade entre as profissionais, as precérias condicdes de
trabalho e os problemas relacionados a formacdo fazem com que o trabalho nesse contexto
muitas vezes ndo dé conta da complexidade e das iniquidades desse espaco. E necesséria a
construcdo de métodos e técnicas de trabalho que fujam da logica individualizante e
patologizante, para que se possa contribuir para um projeto de sociedade respeitosa, igualitaria
e inclusiva.

Palavras-chave: Arquegenealogia; Extremo Sul do Piaui; Psicologia Social; Ruralidades.



ABSTRACT

This study aimed to analyze, from an archegenealogical perspective, how psychologists, who
work in public policies in the Chapada das Mangabeiras Territory, experience their daily
practices. There is a great expectation on the part of the people assisted, of the families and of
other professionals, that the psychologist “resolve the mental health problem”, while there is a
great gap between what the psychological currents said (in her European and American) and
what we find in the rural reality of the Northeast. We sought, therefore, to provide subsidies to
professionals who work in the field of public policies, especially those who work in the studied
territory, enabling reflections on the elements that guide their practices, making them
uncomfortable, through questions about the science model in the which Psychology is
supported and its ways of operating on the lives of populations and subjects. The following
studies were used as a theoretical basis: Critical Social Psychology; Michel Foucault and his
commentators; on mental health, from the perspective of psychosocial care; intersectional
(gender, race, class); postcolonials; decolonials; and anti-colonials. Starting from research-
intervention as a research modality, the methodological approaches used were archegenealogy
and cartography. Throughout the study, it was possible to reflect on how the State, in modernity,
puts into operation a series of devices that seek to achieve the objective of managing the life of
the population and the individual and how these devices are updated in neoliberal
contemporaneity. Recognizing the historical particularity of the violence practiced in the
colonial enterprise, the history of power relations in the Brazilian context was problematized,
discussing, in particular, the issues of racism and gender oppression and how this whole
situation influences the effectiveness of policies, whose ideal is the guarantee of civil, political,
social, economic and cultural rights to Brazilian citizens. In this context, the role of
psychologists as social workers called to act in public policies also needs to be questioned,
given that in Modernity, Psychology builds a dimension of life that is exclusively interior,
individualized, which can lead to reductionist, biased actions. In addition, we sought to
investigate the macro and micropolitical conditions that permeate the practices of psychologists
in the Chapada das Mangabeiras Territory: the history of the formation of the Northeast region
and the territory of Piaui, which allows for a better understanding of the reflections of the
coloniality faced today and the specificities of the psychologist's work in the rural context. The

field research was divided into three mo(vi)ments: questionnaire application, interview and



focus group. Psychologists reported that the main activities performed are individual care, in
an outpatient basis. As difficulties they mentioned: precarious work, with low wages, fixed-
term contracts and lack of qualification policies; difficulty in the relationship with service users
due to the stigma that “Psychology is for crazy people”; resistance to participating in group
work, as they do not want to share their issues with people in the community, among other
challenges. Also discussed were the changes that the pandemic imposed on work, the emotional
impacts generated by the daily contact with the violence suffered by the population served,
training to deal with the problems that arise and the possibilities for change in the organization
of work. It is concluded that the installation of public policies in this location reduced
geographic barriers and allowed a greater proximity to territorial issues. However, the high
turnover among professionals, the precarious working conditions and problems related to
training mean that work in this context often does not deal with the complexity and inequities
of this space. It is necessary to build work methods and techniques that escape the
individualizing and pathologizing logic, so that one can contribute to a project for a respectful,
egalitarian and inclusive society.

Keywords: Archegenealogy; Extreme South of Piaui; Social Psychology; Ruralities.
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1 INQUIETACOES E DESLOCAMENTOS INICIAIS

Esta dissertacdo insere-se no ambito das discussdes a respeito dos limites e
possibilidades do processo de expansdo e interiorizacdo da Psicologia nas politicas publicas.
Meu interesse investigativo nesse tema tem vinculagdo direta com a minha trajetdria
profissional, por isso, apresento, nesta introducdo, as minhas vivéncias como estudante e
psicologa, relacionando-as com as minhas questdes de pesquisa.

Nasci no sertdo do Piaui, na pequena cidade de S&o Julido. Em 2009, mudei-me para a
capital, Teresina, para cursar Psicologia na Universidade Estadual do Piaui (UESPI). A
graduacdo foi marcada, principalmente, pelo debate critico e reflexivo sobre 0 compromisso
ético da profissdo. Tive a oportunidade de entrar em contato com um ndmero significativo de
perspectivas tedricas e oportunidades de aplicacdo pratica em instituicdes diversas na area da
educacdo, da salde, da assisténcia social, dentre outras.

A primeira experiéncia fora dos muros da universidade foi, em 2011, através do projeto
de extensao “Engendre - Engendrando Cidadania no Enfrentamento da Violéncia de Género
contra a Mulher”, em parceria com o curso de Servico Social da Universidade Federal do Piaui
(UFPI). Nosso objetivo era contribuir para a implementacdo da Lei Maria da Penha no estado,
por meio da capacitacdo das/os profissionais que eram instados a atender as demandas de
ocorréncias de violéncia de género contra as mulheres, assim como iniciar o atendimento as
mulheres e homens em situacdo de violéncia, por meio de grupos de reflexdo, de modo a
colaborar para que tivéssemos servicos condizentes com a garantia do direito humano das
mulheres de ndo sofrer violéncia doméstica ou institucional.

Através dessa experiéncia, tive o primeiro contato com os estudos feministas, que tanto
me ajudaram no entendimento das tensdes envolvidas no cotidiano das pessoas que atendo e na
compreensdo de muitas questdes da minha propria historia de vida. Além disso, as reunides e
eventos com os diversos orgaos, que compdem a Rede de Protecdo a Mulher, contribuiram
enormemente para a minha formagdo no campo das politicas publicas, ensinando-me sobre 0s
desafios, limites e entraves da atuacéo nessa area.

Durante a disciplina de politicas publicas tive a oportunidade de estagiar no Centro de
Referéncia e Enfrentamento a Violéncia Contra a Pessoa ldosa (CEVI), onde acompanhei 0s

atendimentos realizados pela psicologa, geralmente através de visitas domiciliares a idosos/as
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vitimas de diversos tipos de violéncia (patrimonial, fisica, moral, sexual, negligéncia). Foi uma
experiéncia importante, e o que mais chamou minha atengéo foi o desafio de construir uma
pratica ndo assistencialista e ndo reduzida a uma ajuda momentanea e pontual.

Outras experiéncias de estagio académico deram-se no Instituto de Doencas Tropicais
Natan Portela, no Centro de Referéncia Especializado para Populacdo em Situacdo de Rua
(Centro POP), no Hospital Infantil Lucidio Portela, entre outras instituicdes. Em junho de 2012,
fui selecionada para um estagio extracurricular no Tribunal de Justica do Piaui e escolhi atuar
no Juizado de Violéncia Domeéstica e Familiar contra a Mulher, instituicdo na qual estagiei até
o final da graduagéo, em dezembro de 2013.

Durante todos esses estagios, vivi diversas “crises de identidade” com relagdo ao meu
papel nesses locais, pois perguntava-me: “o que estou fazendo, ou tentando fazer, aqui?” Esse
guestionamento e as atividades realizadas no Juizado serviram como base para 0 meu Trabalho
de Conclusdo de Curso (TCC), cujo titulo foi Da formacédo a atuacéo: qual lugar a psicologia
juridica esta ocupando? Nesse periodo, me aproximei dos livros e escritos de Michel Foucault
e Vi que as perguntas que eu me fazia eram de particular interesse para esse autor, que
apresentava, em articulagio com Georges Canguilhem?, reflexdes sobre o que era e o que estava
fazendo a Psicologia. A partir de estudos como As palavras e as coisas (1999a), O Nascimento
da Clinica (2004a) e Vigiar e Punir (1999b), pode-se refletir sobre as condi¢es de emergéncia
dos discursos de saber dessa ciéncia e pensar a Psicologia como uma profissao tradicionalmente
produzida para atuar como uma “técnica da conduta”, para realizar uma “ortopedia do
comportamento”. Enquanto lia os textos, ¢ como se os véus da Psicologia fossem sendo
retirados: A Psicologia seria mais um dispositivo disciplinar? Uma ferramenta de controle sobre
os individuos? Entdo, quais seriam as implica¢des da insercdo dos/as psicdlogos/as nas politicas
publicas? Seriam possiveis rupturas? Quais as possibilidades de transformacdes desse campo?

Essas inquietagdes sobre a pratica da/o psicologa/o nas politicas publicas se ampliaram
em 2014, quando atuei como psicologa no Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS),

inicialmente no interior do Maranh&o e depois no interior do Piaui. As atividades desenvolvidas

L As preocupac@es de Foucault ligam-se as questdes de Canguilhem: a unidade e o principio I6gico da Psicologia,
o fundamento das ciéncias humanas, suas aplicacdes préaticas e consequéncias éticas e politicas. Foucault declara
a Canguilhem, em 1965, por meio de uma carta: “Quando comecei a trabalhar, faz dez anos, eu ndo o conhecia
nem conhecia seus livros. Mas ndo teria feito o que fiz se ndo os tivesse lido. (Meu trabalho) traz sua marca
profunda. N&o sei bem dizer como, nem em que lugares exatos [...] porém o senhor deve perceber que [...] minhas
“contraposi¢des” [...] s0 sdo possiveis a partir do que o senhor fez, dessa camada de analises que o senhor
introduziu, dessa ‘eidética epistemologica’ que o senhor inventou” (MIOTTO, 2019, p. 114).
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dividiam-se entre rodas de conversa com 0s grupos de idosas/os e gestantes, organizacdo do
Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos (SCFV) e atendimentos individuais as
mais diversas demandas: queixas escolares, casos de abuso sexual infantil, problemas
relacionados ao uso de drogas, entre outros. Além de me sentir perdida em meio a demandas
tdo complexas, as condicdes de trabalho eram desanimadoras?: emprego temporario com baixo
salario e auséncia de politicas de qualificagdo.

Apd6s um ano trabalhando no CRAS, fui nomeada, em 2015, no concurso publico para
o Instituto Federal do Piaui (IFPI). Sou a quinta psicéloga a atuar no campus Corrente, no
Extremo Sul do estado do Piaui, que foi inaugurado em 2010, para atender ao Territorio
Chapada das Mangabeiras. Assim que cheguei, fui lotada em um setor denominado “Setor de
Satde”, em que também trabalham uma enfermeira, uma assistente social, uma odontologa e
uma auxiliar em satde bucal. A principal atividade do Servico de Psicologia tem sido o
atendimento individual breve aos estudantes. H4& uma grande procura por atendimentos
psicologicos, a maioria por conta de sintomas depressivos e de ansiedade, algumas vezes
acompanhados por comportamentos autolesivos e ideacdo suicida.

Adentrar o espaco escolar em um setor que se chama “satide”, trouxe-me a sensagao de
estar ocupando um lugar de fronteira, entre as praticas convencionalmente identificadas como
clinico-psicoldgicas e as educacionais. Parecia haver uma juncdo entre Educacdo e Medicina,
as duas areas que ajudaram a constituir a Psicologia enquanto profissdo, ao invés de uma
disjuncdo, mais comum na formacéo da identidade das areas da Psicologia (SCHMIDT, 2015).
Destaca-se ainda uma grande proximidade com a Assisténcia Social, por fazermos parte da
Politica de Assisténcia Estudantil do IFPI (POLAE), um instrumento de garantia de acesso e
permanéncia dos estudantes, em especial, das classes trabalhadoras (IFPI, 2021).

E se eu ja tinha “crises de identidade” com relagdo ao meu papel, este “entre-lugar’® me
trouxe muitas inquietacdes. Como Zanella (2003) descreve, a sensacgdo ¢ de estar “entre a cruz
e a espada”, pois nos atendimentos psicologicos corre-se 0 risco de individualizar questfes que
sdo sociais e institucionais, ou seja, ao produzir a necessidade de atendimentos individuais,

pode-se reforcar a ideia de problemas emocionais, alimentando a ideia de patologias individuais

2 Tendo em vista que o governo municipal brasileiro é fortemente marcado pelo comando diretivo do Prefeito, ha
forte tradicdo de troca de cargos por apoio politico (LIMA, 2018a) e, muitas vezes, os profissionais que trabalham
nas instituices ligadas a politica de Assisténcia Social tém que se submeter a acordos ou barganhas.

3 Faco referéncia aqui aos estudos do tedrico pdés-colonial Homi K. Bhabha, que no livro O local da cultura (2013)
destaca que na pés-modernidade as identidades se constroem ndo mais nas singularidades, mas, nas fronteiras
das diferentes realidades, em um “entre-lugar”.
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e intensificando a ilusdo de que o/a psicélogo/a pode convencer os/as alunos/as e familiares a
agirem de uma forma diferente (MACHADO, 2007).

E ndo podemos perder de vista que a historia da Educacdo e da Psicologia tém sido
marcadas pela busca do ajustamento e conformismo, como Foucault, Paulo Freire, Dermeval
Saviani, Maria Helana de Souza Patto, Nilma Lino Gomes, e tantas outras autorias tém
denunciado, desvendando os caminhos pelos quais as ciéncias, a politica, a economia tém
servido ao aprofundamento das desigualdades sociais (CARVALHAL, 2021; MACHADO,
2007).

Reconhecendo o “entre-lugar”, temos discutido essas questdes de fronteira em encontros
nacionais e mais recentemente em um grupo de estudos formado por psicélogas de Institutos
Federais de todo o pais. O desafio cotidiano de muitas psicologas inseridas no espago escolar
tem sido tentar tirar o foco da resolucdo individualizada dos problemas e da mudanca de
comportamento ao mesmo tempo em que buscam chamar a atengéo para os marcadores sociais
que atravessam a instituicdo e para a importancia de construirmos uma politica de promocéo de
salde com trabalho interdisciplinar e intersetorial.

Em 2019, pude fazer parte da primeira turma do Programa de Pds-Graduacdo em
Ciéncias Humanas e Sociais na Universidade Federal do Oeste da Bahia (UFOB), a 230km do
local em que trabalho e resido®. No percurso do Mestrado, tive contato, pela primeira vez, com
0 Pensamento De(s)colonial, que tem me oferecido releituras da realidade, assim como me
permitiu uma maior aproximacao com os estudos feministas e raciais, 0s quais tém fornecido
outras lentes para enxergar as questdes cotidianas que vivencio, auxiliando na compreensao do
conjunto de relagdes sociais, psicoldgicas, pedagogicas que constituem o cotidiano escolar.

O anteprojeto de pesquisa, que construi para a selecdo, apresentava como tema o
trabalho da Psicologia Escolar no contexto da educacdo profissional e tecnoldgica e tinha
intencdo de me aproximar das psicélogas que também trabalham no IFPI. Contudo, ao discuti-
lo com colegas e professores na disciplina “Seminario de Pesquisa”, fui me dando conta de que
era ainda mais urgente para mim estudar as especificidades do territorio onde estou inserida e
as estratégias utilizadas pelas psicologas que atuam em politicas publicas de pequenos

municipios para lidar com as demandas de sofrimento psicossocial que chegam até elas.

4 Morando longe demais das capitais, devo a oportunidade de cursar o mestrado a desconcentracao e interiorizagdo
de investimentos e servigos publicos em anos anteriores, que resultou na expansao das Pds-Graduagdes.
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Sao muitos os desafios de trabalhar no interior, muitas vezes sendo a Unica psicologa do
municipio, com a procura por atendimentos psicolégicos aumentando a cada ano. Ha grande
expectativa por parte das pessoas atendidas, das familias e dos outros profissionais da
instituicdo, de que a psicologa “sane o problema da satide mental”, e um grande hiato entre o
que diziam as correntes psicolégicas (em sua maioria europeias e estadunidenses) e o que
encontramos na realidade rural do Nordeste. Tudo isso me fez refletir e querer pesquisar sobre
0 que pode a Psicologia nesse territorio.

Eram varias as questBes que eu gostaria de entender melhor ao longo da pesquisa: a
relacdo entre adoecimento mental, cultura e sociedade; a historia da relagdo entre Psicologia e
Politicas Publicas no Brasil; as relac@es entre Psicologia, as Politicas Publicas do municipio e
as questbes de saude mental. Tendo essas questes em mente, a intencdo era visitar as
psicologas que trabalham no Centro de Atencao Psicossocial (CAPS), Centro de Referéncia da
Assisténcia Social (CRAS), Centro de Referéncia Especializada da Assisténcia Social
(CREAS), Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF) e realizar entrevistas semiestruturadas,
em seus locais de trabalho.

No entanto, em 11 de marco de 2020, a Organizacdo Mundial de Satde (OMS) declarou
a pandemia de COVID-19 ([Co]rona [Vi]rus [D]isease), e desde entdo, temos lidando com
uma crise humanitaria multidimensional, que representa além de uma crise de salde, uma crise
nos planos politico, econdmico e cultural (CONSELHO LATINO-AMERICANO DE
CIENCIAS SOCIAIS - CLACSO, 2020). A pandemia propriamente dita e as medidas como
isolamento fisico, interrup¢do de servicos e trabalho, ensino remoto, necessarios para sua
contencdo, tém trazido fortes impactos para as nossas vidas.

A pesquisa precisou entdo ser reformulada e as entrevistas teriam que acontecer de
forma remota. Pensando que poderia ndo ter a adesdo das poucas psicologas do municipio,
devido as adversidades presentes neste momento atipico, decidi ampliar a pesquisa para 0
Territorio de Desenvolvimento em que Corrente esta inserida: o Territorio Chapada das
Mangabeiras. Seria também uma oportunidade para conhecer outras profissionais com o intuito
de estabelecer uma rede e fortalecer o trabalho intersetorial, tendo em vista que acompanho
estudantes advindos/as de toda essa regido.

Ao longo da reformulagdo do projeto, a partir da interdisciplinaridade, pude estudar
mais sobre 0s aspectos sociais, econdmicos e culturais que compdem o Territorio Chapada das

Mangabeiras, e como ele tem sido engendrado historicamente pelos colonialismos. O territorio
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é formado por vinte e quatro municipios, desses, vinte municipios (83,3%) apresentam baixo
nivel de indice de Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM) e quatro municipios (16,7%)
apresentam IDHM médio (FUNDACAO CENTRO DE PESQUISAS ECONOMICAS E
SOCIAIS DO PIAUI - CEPRO, 2016).

Além do alto indice de vulnerabilidade social, o local apresenta pouca oferta de politicas
publicas intersetoriais que promovam e protejam a salde mental, além de ser marcado pela
auséncia de uma rede integrada e articulada de servicos, 0 que aumenta 0s riscos da
psicologizacdo da questdo social, uma vez que favorece uma énfase excessiva no que 0s
individuos poderiam mudar em sua dindmica interna (CONSELHO FEDERAL DE
PSICOLOGIA- CFP, 2015).

Realizei 0s ajustes necessarios e submeti o projeto ao Comité de Etica e Pesquisa da
UFOB, tendo sido aprovado em julho de 2020, com o parecer numero 4.184.841 e CAAE
34205420.8.0000.5060. Partindo da abordagem qualitativa, dei inicio a pesquisa, que tem como
objetivo geral: analisar, a partir da perspectiva arquegenealdgica, como as psicologas, que
atuam nas politicas publicas do Territorio Chapada das Mangabeiras, vivenciam o cotidiano de
suas praticas. E como objetivos especificos, construir um perfil socioprofissional das psicélogas
que trabalham no Territério Chapada das Mangabeiras; analisar as condigdes macro e
micropoliticas que perpassam as praticas das psic6logas desse territorio; levantar desafios e
possibilidades de resisténcia na atuacao das psicologas nas politicas publicas desses municipios.

A partir do lugar ocupado enquanto trabalhadora e pesquisadora aqui brevemente
descrito, saliento que ndo ha pretensdo de neutralidade. Coloco-me entre as participantes da
pesquisa, partilhando de muitas angustias e dificuldades que permeiam o nosso trabalho. A
pretensdo foi realizar uma pesquisa COM e ndo SOBRE determinado objeto de estudo, por isso,
“o outro que interpelamos ¢ tomado como um sujeito agente e expert € ndo como objeto passivo,
como alvo de nossas agdes” (MORAES, 2014, p. 132). Nessa perspectiva, pesquisar e intervir
sdo inseparaveis, e mais que representar o mundo, a pesquisa faz mover fronteiras e
problematiza-las (MORAES, 2014).

Para Foucault, a pesquisa “quando ndo €, ao mesmo tempo, uma tentativa de modificar
0 que se pensa, ou mesmo o que se €, ndo ¢ muito interessante” (FOUCAULT, 2004b, p. 240).
O pensador entende que o trabalho de pesquisa € uma “experiéncia em que sujeito € objeto se
formam e se transformam um em relagdo ao outro, um em fungdo do outro” (FOUCAULT,

2004b, p. 240). Portanto, durante toda a construcdo do trabalho, pude refletir sobre as crengas,
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os valores e as perspectivas tedricas relacionadas ao meu proprio trabalho enquanto psicologa
inserida em uma politica publica.

A pesquisa foi constituida, portanto, pela reflexdo sobre os caminhos que arquitetaram
a Psicologia no campo das politicas publicas nos pequenos municipios e pelas conversas com
as psicologas que também atuam nesse territorio, nas quais foram discutidos nossos “fazeres e
dizeres” (PREDIGER, 2010). Isso se deu por meio de uma atitude arquegenealdgica, entendida
por Foucault menos como uma metodologia de pesquisa e mais como uma ética (FERREIRA
NETO, 2010).

Desse modo, pretendo com este estudo fornecer subsidios as profissionais que atuam no
campo das politicas publicas, em especial as que trabalham no territério estudado,
possibilitando reflexes sobre os elementos que direcionam nossas praticas, desacomodando-
as, através de questionamentos sobre o modelo de ciéncia no qual a Psicologia estd amparada e
suas formas de operar sobre a vida das populagdes e dos sujeitos (HUNING; GUARESCHI,
2005).

Por ser um Territdrio formado por municipios que em sua maioria conta com apenas um
profissional de Psicologia, longe das capitais e de grandes centros urbanos que oportunizam
formacdo e capacitacdo, a relevancia social desta pesquisa reside também na possibilidade de
formacdo de um coletivo de psicélogos nesse territdrio, para que possamos compartilhar
vivéncias e propor solugdes para as dificuldades cotidianas enfrentadas no trabalho. Assim,
longe de apresentar qualquer resposta definitiva quanto a nossa atuacdo, o que se pretende é
reforcar a necessidade de discussdo e aprimoramento acerca da atuacdo da Psicologia nas
politicas publicas, sobretudo nas pequenas cidades, com caracteristicas rurais, situadas no
Nordeste.

Pensando o método “ndo como uma descri¢do formal dos procedimentos, mas como
uma indicacdo da leitura operacional e do quadro tedrico utilizado” (ZAMBENEDETTI,
SILVA, 2011, p. 455), a seguir, no capitulo dois, serdo apresentadas as abordagens
metodologicas da pesquisa: a arquegenealogia e a cartografia.

A partir da pesquisa bibliogréafica, no capitulo trés, discutiremos as relacdes de poder
gue perpassam a pratica institucional dos/as psicélogos/as: a governamentalidade moderna,
problemas sociais, econébmicos e a emergéncia das politicas sociais no Brasil. No capitulo
quatro, sera abordada a funcgéo de psicologos/as enquanto trabalhadores/as sociais chamados/as

a atuar nas politicas publicas. No capitulo cinco, exploramos a composicdo do Territério
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Chapada das Mangabeiras e a historia da formacdo da regido Nordeste e do estado do Piaui, o
que nos permite entender melhor os reflexos da colonialidade que enfrentamos hoje.

Do capitulo seis em diante, apresentamos a pesquisa de campo, iniciando pela
metodologia. No capitulo sete, estdo os resultados que indicam o perfil socioprofissional das
participantes da pesquisa, sendo discutido aspectos como impactos da pandemia em suas vidas
e a questdo da formacdo. No capitulo oito, abordamos as percepcdes sobre o fazer, os desejos
gue movem as profissionais e os principais desafios da atuacdo. Em uma tentativa de concluséo,
o capitulo nove traz reflex6es sobre as possibilidades de trabalho das psicologas nas politicas

publicas do Territério.
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2 PESQUISA-INTERVENCAO E DESCOLONIZACAO: DESLOCAMENTOS A
PARTIR DA ARQUEGENEALOGIA E DA CARTOGRAFIA

“[...] Desaprender 8 horas por dia ensina oS

principios” (BARROS, 1993, p. 11).

A escritora, psicéloga, tedrica e artista portuguesa Grada Kilomba (2019) aponta que a
ordem colonial, que esta refletida na Academia, tem ditado o que é uma pesquisa cientifica:
universal, objetiva, neutra, racional, imparcial, que apresenta fatos, conhecimentos; e o que é
uma pesquisa acientifica: especifica, subjetiva, pessoal, emocional, parcial, que apresenta
opiniBes e experiéncias. Toda essa suposta cientificidade tem servido como instrumento de
manutencdo do poder ¢ hierarquizacdo, determinando quem sdo as pessoas que “podem falar”
(SPIVAK, 2010) e o que pode ser dito.

Embora desconstruir os resquicios da violenta colonizagao e da “colonialidade” seja um
objetivo extremamente desafiador, a proposta de pensadoras como Kilomba (2019) é criar
“fissuras” (LUGONES, 2014), através das quais seja possivel abrir fendas para a constru¢ao de
uma nova realidade. E nesse sentido que Kilomba (2019) propde que lutemos pela
“descolonizagdo do pensamento”, que nos deixemos atravessar por outros discursos, e
busquemos novas ferramentas interventivas que proporcionem experiéncias de transformacéo.

Na Psicologia, os conceitos-ferramentas institucionalistas (franceses e argentinos),
foucaultianos e esquizoanaliticos, embora centrados nas realidades europeias, tém trazido
grandes contribuicBes nesse sentido, oferecendo novas formas de pensar as nossas praticas
sociais (AGUIAR; ROCHA, 2007). Nesse contexto, a pesquisa-interveng¢do surge como “‘uma

tendéncia nas pesquisas participativas® que vem assumindo uma intervencdo de carater

°0 leque das Pesquisas Participantes abrange a Pesquisa Acéo, a Pesquisa Acéo Critica e a Pesquisa-Intervengdo,
propondo uma mudanca de postura dos/as pesquisadores/as e do/as pesquisadas/os, “uma vez que todos passam
a ser co-autores do processo de diagndstico da situacdo-problema e da construcdo de caminhos para o
enfrentamento e solu¢do das questdes” (ROCHA, AGUIAR, 2003, p.66). As primeiras experiéncias com
pesquisas de campo estdo vinculadas as iniciativas de Kurt Lewin no final da década de 1930 nos Estados Unidos,
e desestabilizam o mito da objetividade das pesquisas, ressaltando que as entrevistas, questionarios, analises de
dados, devolutiva, ou seja, todas as a¢des do/a pesquisador/a, modificam o objeto estudado. No Brasil, a pesquisa
acao se desenvolve principalmente nas décadas de 1970 e 1980, e ganha um carater critico de ruptura com o
status quo, estando ligada principalmente aos movimentos comunitarios e de educacéo popular sustentados em
Marx e Paulo Freire. E o periodo em que acontece uma popularizacio da Psicologia. Rocha e Aguiar (2003)
apresentam como limites dessas ac¢Ges politizadas, baseadas na teorias estruturalistas, a reducdo da complexa
realidade ao contexto da luta de classes, sem levar em consideracéo outras clivagens que estdo em jogo, e a visdo
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socioanalitico e micropolitico na experiéncia social” (AGUIAR; ROCHA, 2007, p. 655),
propondo uma ruptura com os enfoques tradicionais e positivistas das pesquisas, afirmando que
toda investigacdo constitui um ato politico, e que consequentemente, 0 método € um modo de
fazer politica.

O foco da pesquisa-intervencdo é o questionamento da prdpria génese historico-social
das instituicdes. Heliana Rodrigues e Vera Llcia Souza (1987, p. 32) definem as instituicGes
como ‘“‘certas formas de relagdes sociais, tomadas como gerais, que se instrumentam nas
organizacbes e nas técnicas, sendo nelas produzidas, reproduzidas, transformadas e/ou
subvertidas”. Roberta Romagnoli (2014) caracteriza a institui¢do como sendo a “pedra angular
da sociedade” tendo o poder tanto de manté-la quanto de transforméa-la.

Alguns dos referenciais sociopoliticos da Pesquisa-Intervencdo sdo a genealogia e a
esquizoanalise (AGUIAR; ROCHA, 2007). Como abordagens complementares, elas nos
permitem a abertura a experimentagdo, sdo “caixas de ferramentas" que ajudam a pensar as
dindmicas sociais (que sdo sempre parcialmente compreendidas).

Assim, utilizaremos neste estudo o termo arqueogenealogia, que foi elaborado por
Antbnio Cascais (1993) a partir da aglutinacdo entre as palavras arqueologia e genealogia,
apresentando-a como um referencial tedrico-metodologico que permite a confluéncia entre os
diferentes momentos da pesquisa de Foucault.

A arqueologia se refere a reconstituicdo da episteme que origina uma determinada forma
de conhecimento, ou seja, da rede de discursos, de conceitos, de poderes, de crencas, de
estratégias e de praticas que estdo por tras do saber de um periodo histdrico particular. O termo
aparece em trés titulos da obra do fil6sofo:

a) O nascimento da clinica: uma arqueologia do olhar médico (1963/2004a), mostra

como, no inicio do século XIX, a medicina classica dera lugar a medicina clinica cujo

objetivo era trazer o paciente “de volta ao normal”. Nesse momento, a ideia de

“normalidade” ganha alusdes politicas e sociais;

b) As palavras e as coisas: uma arqueologia das ciéncias humanas (1966/1999a), o

autor investiga como o conceito de humanidade evoluiu e se tornou um objeto de

conhecimento;

de um sujeito humanista naturalizado que porta uma subjetividade essencializada, que pode tanto ser reprimida
ou liberta pela sociedade.
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c) A arqueologia do saber: obra de 1969/2000 que discute 0 método arqueoldgico,
abordando as regras de formacdo dos objetos do discurso de uma area especifica do
conhecimento.

Portanto, pode-se dizer que a arqueologia caracteriza até o final dos anos 1970 o método
de pesquisa de Foucault, que buscava conexdes entre conhecimento e poder. O tema da
genealogia surge depois, como uma pesquisa voltada para a genealogia do poder em Vigiar e
punir (1975/1999b) e A vontade de saber (1976/2017a); e como uma genealogia da éticaem O
uso dos prazeres (1984/2017b) e O cuidado de si (1984/2017c). Para Dreyfus e Rabinow
(1995), a genealogia surge de um “desvio” da arqueologia, em que Foucault afasta-se de uma
teoria do discurso, semelhante a proposta pelo estruturalismo, e toma a genealogia nietzscheana
como ponto de partida para um novo método®.

O trabalho de Nietzsche para a constitui¢do de um “método genealdgico” que diferisse
do método historico-comparativo, por nao visar chegar a “esséncia” das coisas, ndo buscar a
“verdade”, sdo pontos importantes para a obra de Foucault. A genealogia objetivava entender a
montagem das “interpretagdes” construidas historicamente. Refletindo sobre essa proposta,
Foucault realca em Nietzsche, a genealogia e a historia (1971/2013, p. 261) que a genealogia
se opde a uma “pesquisa da ‘origem’”, ao “desdobramento meta-historico das significacbes
ideais e das indefinidas teleologias”.

A genealogia ndo esté presa ao postulado da origem (Ursprung) na medida em que este
seria 0 lugar da verdade, seu objeto especifico € a proveniéncia (Herkunft), que situa os
acidentes, os desvios, os calculos errbneos gue fizeram nascer o que existe e tem valor para nds
(FOUCAULT, 2013). A proveniéncia relaciona-se com o corpo, no qual se encontram 0s
estigmas dos acontecimentos passados, onde eles estdo inscritos. Como aponta Albuquerque
Junior (2011, p. 344) “cada gesto humano, cada forma de usar seus sentidos, cada fibra de sua
musculatura, cada calo em suas méos conta uma histdria, assim como cada sentimento, cada
paixdo, cada medo, cada sonho recolhe elementos desta historicidade”. Um outro elemento
fundamental da genealogia é a emergéncia (Entstehung), que se produz em um determinado

estado de forgas.

® Revel (2005) aponta que desde a publicacdo de As Palavrase as Coisas (1966/199a), Foucault qualifica seu
projeto mais como uma "genealogia nietzschiana" do que como uma obra estruturalista que analisa as regras do
discurso.
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A genealogia se afasta, portanto, de um historicismo que se localiza no plano das
representagdes, dos universalismos, das totaliza¢Ges, e que sustenta a cultura ocidental-cristé e
sua racionalidade. Ela esta ligada a emergéncia das relacfes de poder e praticas que produzem
um cotidiano, desmistificando a nocdo de homem enquanto unidade subjetiva e essencializada
(AGUIAR; ROCHA 2007).

Benevides e Dias (2020, p. 290-291) indicam que “a pesquisa arqueogenealdgica abre-
se ao campo de investigacao acerca dos processos de subjetivacao”, incidindo “sobre uma ponta
dupla: a ponta em que o saber e 0 poder se convertem na experiéncia e a ponta em que a
experiéncia se converte em saber e poder”. A subjetivacdo ndo ¢ espontanea, ¢ provocada, por
ISSO a pesquisa deve ter sua atencdo voltada para estes modos de provocar subjetivacéo,
puxando alguns fios do presente na busca pela compreensao de toda essa trama que constroi o
presente. Por isso a pesquisa é entendida como intervencdo. Tem um sentido positivo de
producdo de saber, poder, linhas de subjetivacdo e de singularidades. Lembrando que os
processos de subjetivacdo ndo sdo resultados de célculos exatos e previsiveis, sempre ha a
possibilidade de resisténcias que obrigam os saberes e poderes a se reformularem, por isso a

importancia de entrarmos nessa rede de producdes:

Se hd uma filiacdo pela pesquisa arqueogenealdgica, ela ocorre, sobretudo, em virtude
da sua capacidade de nos impactar enquanto pesquisador, abalando nossas crengas,
dissipando o solo que nos sustenta, nos desacomodando e desassossegando — operagdo
essa que é inseparavel da introdugdo de uma forca a mais no jogo de forgas imanente
a vida politica e social, forca esta que pretende justamente a desarticulagdo e
modificacdo das relagdes de poder em seu estagio atual, ‘natural’ e automatico
(BENEVIDES; DIAS, 2020, p. 297).

A arquegenealogia busca, portanto, deslocar a histdria de uma suposta verdade
cristalizada, interrogando-a, situando-a, como também pretende a cartografia, desenvolvida
pelo filésofo francés Gilles Deleuze. Prado Filho e Teti (2013) caracterizam a cartografia da

seguinte forma:

Diferentemente da cartografia tradicional, que traga mapas de territorios, relevo e
distribuicdo populacional, uma cartografia social faz: diagramas de relacgdes,
enfrentamentos e cruzamentos entre forgas, agenciamentos, jogos de verdade,
enunciacgdes, jogos de objetivacéo e subjetivacéo, producdes e estetizacbes de si
mesmo, praticas de resisténcia e liberdade. Como método presta-se a analise e
desmontagem de dispositivos, acdo que consiste em desemaranhar suas enredadas
linhas, além de instrumentalizar a resisténcia aos seus modos de objetivacdo e
subjetivacdo. Tal como proposta por Foucault e Deleuze, a analise cartogréfica
configura-se como instrumento para uma histéria do presente, possibilitando a
critica do nosso tempo e daquilo que somos (PRADO FILHO; TETI, 2013, p. 45,
grifo nosso).
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Deleuze desenvolveu a cartografia a partir de algumas indica¢des de Foucault, por isso,
ela pode ser vista como uma derivacdo e uma incorporacdo da arqueologia e genealogia. Ha
referéncias a cartografia como método rizomatico na Introducéo de Mil platds (1980/2000),
texto de Deleuze e Guattari. Como pratica investigativa de natureza aberta, essa técnica de
mapeamento se da a partir do modo de funcionamento da sociedade, que para os autores é o

modo rizomatico, buscando sair do modelo arborescente, remissivo e essencial:

O conceito de rizoma tem sua origem na biologia e representa aqueles tipos de
extensOes subterrneas do caule, para armazenamento de nutrientes, que se alongam
horizontalmente, mas que ndo séo raizes nem tubérculos (PETIT; LAROUSSE, 1965).
Estas extensdes do caule em um platd formam a imagem de um
emaranhado de linhas conectadas, onde ndo se distingue inicio, fim e ndcleo fundante
ou central, a imagem sdo de linhas que se propagam ad infinitum, cada uma
comportando o seu proprio devir (SOUZA, 2012, p. 12).

O rizoma é uma cartografia ancorada na realidade sempre mutante. Um dos conceitos-
imagens que explicam o rizoma s&o as linhas. De acordo com Deleuze e Parnet (1998), em um
territdrio, seja ele qual for, ha toda uma geografia, com linhas duras, linhas flexiveis e linhas de
fuga. Por intermédio desta pesquisa, pretende-se rastrear 0S processos nos quais essas linhas
atravessam a atuacao das psicélogas, ou seja, que linhas duras organizam a realidade, que linhas
flexiveis criam zonas de indeterminacéo e que linhas de fuga trazem o novo para a sua pratica
profissional.

Esta pesquisa parte do pressuposto de que dispositivos técnicos de intervencdo com 0s
usuarios e as familias, o preenchimento de cadastros e as tarefas burocraticas, a prescricdo das
atividades pelas instituicGes e a propria organizacdo da vida e da sociedade, sdo linhas duras
que organizam o trabalho destas profissionais. As vulnerabilidades historicamente constituidas
do territorio, o trabalho remoto, durante a pandemia, que tem fragilizado e fragmentado as
relagOes de trabalho e isolado os/as profissionais, por exemplo, podem ser vistos como linhas
duras. No entanto, mesmo com todos os desafios, € possivel criar rupturas nesse cotidiano,
diferenciac6es, novas formas de atendimento, de interacdo com os/as usuarios/as, criando linhas
flexiveis e de fuga.

Inspirada pela arquegenealogia, no decorrer deste trabalho coloco em questdo: as
relacbes de poder que tem se configurado o Estado Moderno e as politicas publicas; a
historicidade do objeto de saber da Psicologia (o individuo); o regime de discursividade e a
configuracdo do poder que da origem a essa ciéncia e profisséo: a disciplinaridade, o biopoder,
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a biopolitica; aemergéncia do Nordeste, do Piaui, do Territério Chapada das Mangabeiras como
locais pobres, miseraveis, vulneraveis.

Esta pesquisa orienta-se assim, pelo pressuposto de que ha certa ordem do discurso
quanto ao papel do/a psicélogo/a. Certas praticas discursivas estdo implicadas na producao das
identidades das psicologas, nas suas formas de enxergar a politica publica, as/os usuérias/os dos
servicos, a saude, enfim, na operacionalizacao do seu fazer. Partindo dessa compreens&o, busca-
se trazer a tona os diferentes modos de configuracdo de préaticas das profissionais de Psicologia
gue emergiram como respostas as questdes colocadas em contextos especificos, no caso o
trabalho no Territério Chapada das Mangabeiras.

A partir dessa perspectiva serd possivel, por meio de um exercicio micropolitico que
pensa as formas de poder entre parceiras na prépria pesquisa, analisar de que modo vem se
configurando a Psicologia na atuacéo das psicologas que trabalham nas politicas publicas e, ao
mesmo tempo, como elas se constituem como psicélogas em meio a equipes multiprofissionais,
e como essa pratica se articula com a histéria e a sociedade que a produziu. Procura-se destacar
nesse percurso arquegenealdgico a prépria formacdo, permitindo discutir as intervengdes com

as/os usuarias/os, as relagdes com o0s técnicos que formam as equipes e com o proprio trabalho.
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3 REFLEXOES SOBRE O ESTADO E AS POLITICAS PUBLICAS

Nesta secdo, discutiremos as relacGes de poder que perpassam a pratica institucional
dos/as psicologos/as, a macropolitica que ordena a vida e que traz grandes desafios e armadilhas
para a nossa pratica, bem como as questdes micropoliticas, aspectos simbolicos, culturais,
valores, crencgas, que constroem os modos de vida e producédo subjetiva.

Séo reflexBes que muitas vezes estdo ausentes nos curriculos dos cursos de Psicologia,
pois “em nossa formacao ainda estamos presos a uma forte cisdo entre individuo e social,
atrelados a tecnicismos” (ROMAGNOLI; NEVES; PAULON, 2018) a prescri¢fes e com pouca
problematizagdo sobre “como as artes de governar tem engendrado praticas de gestdo, de
trabalho e de formacao” (HECKERT; ROCHA, 2012, p. 92). Destarte, discussdes sobre os
problemas sociais, econbmicos, muitas vezes passam ao largo.

Discutiremos, no primeiro tépico, como as relaces de poder tém se configurado na
modernidade. Foucault entende que a governamentalidade moderna, ou seja, 0 conjunto de
instituicdes e procedimentos que permitem exercer o poder, tem como alvo de acdo a populacédo
e a gestdo da vida dos individuos, o que ele denomina de biopolitica. Destacaremos, em seguida,
no segundo topico, a constituicdo do neoliberalismo e das chamadas sociedades de controle.

No terceiro topico, refletiremos sobre as especificidades do Sul Global e os impactos da
escravizacao e do patriarcalismo na formagéo dos Estados e do campo das politicas publicas no
Brasil, evidenciando como marcadores sociais de classe, raca, género e geogréaficos interferem
nos processos de producdo subjetiva. Temos um cenario de vulnerabilidades e exclusdes
causadas por uma complexa dimensdo macropolitica que determina as condic¢des de vida em
termos de educacdo, salde, trabalho, renda e infraestrutura, frutos de uma longa histéria de
formacédo e organizacdo dos Estados que tém se pautado em modelos de desenvolvimento que
buscam a concentracdo de riquezas e perpetuacdo da excluséo social, econémica e cultural de
boa parte da populagéo.

Por ultimo, analisaremos a emergéncia das politicas sociais no Brasil, principalmente
apos a década de 1980, que fez com que a Psicologia se aproximasse das populacées periféricas.
Destacaremos o quanto as politicas publicas se constituiram como ferramentas de
regulamentagdo da vida, ainda mais “em um pais de democracia fragil e instituigdes ainda
vulneraveis a desmandos autoritarios e demandas assistencialistas” (ROMAGNOLI; NEVES;

PAULON, 2018, p. 242), e como instrumento de resisténcia frente a precarizacdo da existéncia.
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3.1 A ARTE DE GOVERNAR NA MODERNIDADE

A modernidade é um contrato. Todos nés aderimos a ele no dia em que nascemos, €
ele regula nossa vida até o dia que morremos. Pouquissimos entre nds sdo capazes de
rescindir ou transcendé-lo. Esse contrato configura nossa comida, nossos empregos e
nossos sonhos; ele decide onde moramos, quem amamos e COMO MOrremos
(HARARI, 2016, p. 204).

Para iniciarmos a discussdo sobre a interface entre a Psicologia e as Politicas Publicas,
¢ importante compreendermos, inicialmente, como o poder se “organizou” na Modernidade,
engendrando condigdes que possibilitaram a emergéncia da nocao de Estado Moderno.

Conceitos utilizados por Foucault, tais como disciplina, biopolitica, poder
pastoral, governamentalidade, ajudam a compreender essa estatizacao das relacdes de poder e
o0 papel das Politicas Publicas e da Psicologia na atualidade. Assim, neste topico, nosso recorte
sera voltado sobretudo para a anélise de alguns aspectos das obras e cursos de Foucault no
periodo genealdgico (com auxilio de comentadores), em especial das conferéncias no College
de France, tendo em vista que seus estudos sobre o poder nos diversos ambitos (prisdo, hospital,
fabrica, escola, etc.) acabam por constituir uma genealogia do Estado Moderno, embora o
filésofo ndo seja considerado um tedrico do Estado (SKORNICKI, 2015).

Autores como Castro-Gomez (2010), Kelm (2012), Skornicki (2015) e Adverse (2018),
ao investigarem a concepcao foucaultina de Estado Moderno, destacam que para o fil6soso, o
Estado’ ndo é “um monstro frio”, institui¢do auténoma com uma racionalidade propria, um ator
neutro que atua independentemente da sociedade. N&o seria também a sede do poder soberano.
O Estado seria o efeito e o operador de multiplas governamentalidades, um espaco instavel no
qual se cruzam diferentes tecnologias de governo cuja aplicacéo resulta de confrontos, disputas
entre as forcas da sociedade, do Estado, da economia, etc.

A interpretacdo estruturalista, utilizada por tedricos marxistas e weberianos, aponta que
0 Estado moderno (consequéncia da nova estruturacdo organizacional do poder na Europa a
partir do século XV1) tem o monopolio da forca, ou seja, o poder de tomar decisdes nos niveis
juridico (soberania, monopolio da producdo das normas juridicas que determinam o

comportamento dos suditos), politico (desaparece a mediacao/politica, os individuos/suditos

TE importante destacar que Foucault ndo utiliza termos gerais para a descri¢do de objetos abstratos, como se eles
possuissem uma esséncia intrinseca, como: o “Estado”, o “homem”, o “poder”, etc. Portanto, ndo existe uma
Unica definicdo sobre o que é o Estado. A relagdo de poder do Estado sobre a populacdo estd em constante
transformacdo, e o Estado do século XVIII, por exemplo, é totalmente outro em relagdo ao que existe hoje
(KELM, 2012).
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sdo reduzidos a uma vida inteiramente particular) e socioldgico (Estado Administrativo,
burocratico, uma méaquina que atua de maneira racional e eficiente) (BOBBIO; MATTEUCCI;
PASQUINO, 1998).

No entanto, para Foucault, a pratica efetiva do poder ndo se limita ao &mbito do Estado,
mas, esta articulada a uma série de instituices e parceiros (familia, vizinhanga, pais, médicos,
professores, padres, etc.), que intervém na vida cotidiana e atingem a realidade mais concreta
dos individuos: seus corpos; por meio de uma infinidade de normas e ndo apenas de leis, e por
isso podem ser caracterizados como “micropoderes” (MACHADO, 1992; VEIGA-NETO,
2008).

Portanto, ao contrario de grande parte dos autores classicos (que tenderam a ver o poder
como centralizado, descendente, exercido sempre na relacdo do soberano com os suditos), ao
estudar as relagdes de poder na modernidade, Foucault coloca em questdo a centralidade do
Estado afirmando que o poder “vem de baixo”, desses micropoderes. Para ele, nossas condutas
sdo determinadas inteiramente pelas relacGes de poder, uma préatica social que foi constituida
historicamente e disseminada por toda a estrutura da sociedade, de modo que se tornou
imanente a qualquer relacdo (MACHADO, 1992; VEIGA-NETO, 2008). Nesse sentido, o

pensador caracteriza sua compreensdo do poder:

O poder deve ser analisado como algo que circula, ou melhor, como algo que s6
funciona em cadeia. Nunca esté localizado aqui ou ali, nunca esta nas maos de alguns,
nunca é apropriado como uma riqueza ou um bem. O poder funciona e se exerce em
rede. Nas suas malhas os individuos néo sé circulam mas estdo sempre em posigéo de
exercer este poder e de sofrer sua agdo; nunca sdo o alvo inerte ou consentido do
poder, sdo sempre centros de transmissdo. Em outro termo, o poder ndo se aplica aos
individuos, passa por eles. (FOUCAULT, 1985, p. 183).

O autor ndo considera o poder como uma propriedade, ele estaria difundido por toda a
estrutura social, perpassando o préprio corpo dos homens, formando-os em sua materialidade.

Levando em consideracdo essa analise sobre o funcionamento do poder, é importante
destacar que a problematica do Estado s6 aparecerd com mais evidéncia na obra de Foucault
apos os anos 1970, principalmente ap0os o curso de 1978, Seguranca, territdrio e populacéo,
quando ele passa a se debrucar sobre a racionalidade politica do Estado (ADVERSE, 2018;
CASTRO-GOMEZ, 2010).

Em uma primeira abordagem, como no curso Teorias e instituicdes penais (1971-
1972/1997), o Estado aparece como detentor do monopolio da justi¢a, “por meio de um aparato

repressivo, férmula que, aparentemente, pouco destoa das teses defendidas no ambito da
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tradicdo marxista e daquelas formuladas pelas ciéncias sociais contemporaneas (Weber)”
(ADVERSE, 2018, p. 502). A justica, enquanto aparelho repressivo do Estado®, ndo teria mais
a funcdo de assegurar a circulacdo de riquezas, como na Idade Média, mas de garantir um
espaco de ordem, por meio da segregacdo, da discriminagdo, implementando “o grande
Encarceramento, a separacao entre o legal e o ilegal, o moral e o imoral, o delinquente e 0 bom
cidaddo, o socialmente aceitavel e aquilo que deve ser retirado do convivio social” (ADVERSE,
2018, p. 504).

Posteriormente, no curso Em defesa da sociedade (1976/2005), ainda problematizando
as relacdes de poder, Foucault indica que o que caracteriza as sociedades modernas, é que ao
invés de “fazer morrer e deixar viver” como acontecia na Idade Média, a “arte de governar”
passa a consistir em “fazer viver e deixar morrer”. Seguindo essa interpretagdo, no século XIX
a autoridade do soberano ja ndo se definia tanto por sua capacidade de quitar as dividas dos
suditos que transgrediam a lei, infringindo castigos violentos em seus corpos, pelo contrario,
agora se definia por sua capacidade de produzir a vida de seus suditos, gerando condicdes
sociais para que os corpos pudessem se converter em ferramentas de trabalho a servico do reino
(FOUCAULT, 2005; CASTRO-GOMEZ, 2007).

Tem-se entdo que o poder moderno, na perspectiva foucaultiana, ndo é apenas
repressivo (aquele que desqualifica, limita), mas “apresenta-se COmMo positivo, no sentido de ser
constitutivo, determinante, de participar ativamente da producdo de modos de subjetivagéo, da
elaboracdo do cotidiano das pessoas, sujeitando-as a verdades normativas que prefixam sua
vida e as suas relagdes” (ROMAGNOLLI, 2006, p. 49). Foucault (2005) denomina esse poder
sobre a vida de “biopoder”, 0 qual se constitui a partir de dois eixos, a saber: poder disciplinar
e biopolitica.

O poder disciplinar, que se instala ja no final do século XVII e no decorrer do século
XVII1I, trata da rela¢do individuo-corpo, por meio das disciplinas e das instituicdes. Os métodos
disciplinares, tal como apresentados por Foucault (1975/1999b) em Vigiar e punir encontram
“boa parte da sua sustentacdo no sistema racional e cientifico da sociedade moderna”
(ROMAGNOLLI, 2006, p. 49). Sdo implementadas um conjunto de técnicas e a formacéo de

determinados saberes, dentre eles os das “Ciéncias Humanas”, que oferecem um saber

8 “Contudo, para ndo perdermos de vista o sentido da analise de Foucault, temos de prestar aten¢éo ao seguinte
ponto: a implementacdo desse aparelho repressivo ndo deve ser tratada como um efeito das relag6es de produgéo
que visa somente assegurar sua consolidacdo. O Estado e os aparelhos ideolégicos ndo podem ser devidamente
compreendidos se forem reduzidos a superestrutura” (ADVERSE, 2018, p. 502).
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imprescindivel para intensificar as formas de dominagéo, impondo uma relacéo de docilidade-
utilidade.
Leite e Dimenstein (2002) fazem um breve resumo dos instrumentos utilizados pelo

poder disciplinar:

O exercicio do poder disciplinar ndo mobiliza grandes procedimentos, complexas
estratégias, mas atua por meio de instrumentos comuns, como enumera Foucault
(1984): a vigilancia hierarquica (no sentido de se poder enxergar a tudo e a todos,
estabelecendo uma rede, onde todos sdo observados), a sancdo normalizadora
(existéncia de uma modalidade punitiva, na qual os minimos atos desviantes do
individuo sejam passiveis de penaliza¢do, via corre¢cdo ou punicdo) e o exame
(caracterizado por permitir uma alta visibilidade do individuo, intensifica sua
individualizagdo mediante sua descricdo pormenorizada, destacando suas diferencas
frente aos demais sujeitos) (LEITE; DIMENSTEIN, 2002, p. 16-17).

Para Foucault, o pandptico, projeto de arquitetura que foi posto em pratica nas
instituicBes prisionais, € a expressao do poder disciplinar. Ele exerce um controle individual, a
medida que interioriza a vigilancia nos corpos e nas almas individualmente.

Na escola, por exemplo, “ganham forga os especialismos e os esquadrinhamentos que
tendem a destituir as praticas e politicas de seu dominio ptiblico” (HECKERT; ROCHA, 2012,
p. 86), visando o controle dos corpos, do espaco, do tempo a fim de otimizar a producdo. A
vigilancia é exercida por profissionais, estudantes e familiares: todos vigiam e sdo vigiados.
As/os profissionais queixam-se que as familias ndo acompanham o processo escolar dos filhos;
professoras/es se queixam dos estudantes; psicologos/as se queixam de professoras/es. Os
educandos/as vao sendo “ajustados/as” por meio de puni¢des ou recompensas até aprenderem
a se autorregular e a manter “bons comportamentos”. Desse modo, 0 nosso jeito de ser e estar
no mundo vai sendo controlado em uma instituicdo que tem funcionado na l6gica da maquina,
da producédo em série, da homogeneizagdo, em um espaco que ndo cabe a singularidade.

Como desdobramento da disciplina, durante a segunda metade do século XVIII, emerge
a biopolitica, ampliando os diagramas de poder das institui¢cdes, do corpo para a populacao e a
seguranca. A biopolitica € “uma tecnologia de poder que ndo exclui a primeira, que ndo exclui
a técnica disciplinar, mas que a embute, que a integra, que a modifica parcialmente e que,
sobretudo, vai utiliza-la implantando-se de certo modo nela” (FOUCAULT, 2005, p. 288-289).

Um exemplo é a medicalizacdo da populacdo, com a Medicina centralizando
informacdes e sendo encarregada da higiene publica e dos problemas que véo da natalidade aos

problemas da morbidade:
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Vai ser preciso modificar, baixar a morbidade; vai ser preciso encompridar a vida; vai
ser preciso estimular a natalidade. E trata-se sobretudo de estabelecer mecanismos
reguladores que, nessa populacdo global com seu campo aleatdrio, vao poder fixar um
equilibrio, manter uma média, estabelecer uma espécie de homeostase, assegurar
compensacgdes; em suma, de instalar mecanismos de previdéncia em torno desse
aleatorio que é inerente a uma populacdo de seres vivos, de otimizar, se vocés
preferirem, um estado de vida: mecanismos, como vVocés veem, como 0S mecanismos
disciplinares, destinados em suma a maximizar forgas e a extrai-las, mas que passam
por caminhos inteiramente diferentes (FOUCAULT, 2005, p. 293-294).

Retomando o exemplo da escola, percebe-se um intenso processo de medicalizagdo da
vida escolar, “que transforma em casos médicos as inquietacdes, perturbagdes, conflitos e
tensdes experimentados no processo do aprender e da convivéncia no espaco escolar. As
historias de vida sdo tomadas como transtorno, déficit, distdrbios de comportamento e de
aprendizado” (HECKERT; ROCHA, 2012, p. 89). Como psicéloga inserida no espago escolar,
percebo que hd uma grande demanda dos profissionais por laudos que homeiem os problemas
da escola, com a crenca de que os diagndsticos poderao auxiliar na superacédo das dificuldades

de aprender:

Como aponta Guarido (2008), o diagndstico tem ocupado um lugar de salvador de um
suposto ndo-saber dos educadores frente as situagdes que emergem no cotidiano
escolar, apaziguando tensdes diante das quais ndo se sabe previamente como lidar.
Estamos diante de um processo que intensifica os especialismos e, com isso, as
praticas de tutela e desqualificacio do saber-fazer dos profissionais da educagdo. Estes
vém se configurando como uma espécie de auxiliar do saber médico-psiquiétrico no
chdo da escola, convocados a observar com acuidade o comportamento de criangas e
jovens, identificando precocemente anomalias, distarbios, riscos, e orientando as
familias para a busca de intervencdo técnica. A regulamentacdo da vida se efetua
amparada em discursos cientificistas, e nesse percurso a medicalizagdo se insinua
como um dispositivo biopolitico de governo da vida, de controle dos modos de
existéncia. (HECKERT; ROCHA, 2012, p. 90).

A biopolitica difere do poder disciplinar porque ao invés de se dirigir ao corpo, ela se
dirige a espécie; ao invés de individualizar, massifica, assegurando ndo uma disciplina, mas
uma regulamentacdo. Enquanto o poder disciplinar visa aumentar a capacidade produtiva do
corpo e diminuir sua forca politica de resisténcia, a biopolitica é centrada na vida e busca
controlar ao maximo as eventualidades e gerir os riscos (HECKERT; ROCHA, 2012). Para
muitos comentadores, como Collier (2011), essa distingdo acrescentou a microfisica uma
“macro” fisica das relagdes de poder.

Apols a introducdo da problematica do biopoder em 1976, no curso Seguranga,
territério, populacédo (1978/2008a), Foucault da-se conta de que, antes de falar de biopolitica,
fez-se necessario refletir sobre o0 modo como a populacdo tornou-se o objetivo do governo

estatal, formulando o conceito de "governamentalidade" para designar as novas estratégias
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politicas desenvolvidas e seu distanciamento do tradicional poder da soberania (KELM, 2012).

Ele caracteriza a governamentalidade como:

[...] conjunto constituido pelas institui¢des, os procedimentos, analises e reflexdes, os
calculos e as taticas que permitem exercer essa forma bem especifica, embora muito
complexa, de poder que tem por alvo principal a populacdo, por principal forma de
saber a economia politica e por instrumento técnico essencial os dispositivos de
seguranga. Em segundo lugar, por “governamentalidade” entendo a tendéncia, a linha
de forca que, em todo o Ocidente, ndo parou de conduzir, e desde hd muito, para a
preeminéncia desse tipo de poder que podemos chamar de “governo’ sobre todos os
outros- soberania, disciplina- e que trouxe, por um lado, o desenvolvimento de toda
uma série de aparelhos especificos de governo [e por outro lado], o desenvolvimento
de toda uma série de saberes. Enfim, por “governamentalidade” creio que se deveria
entender 0 processo, ou antes, o resultado do processo pela qual o Estado de justica
da ldade Média, que nos séculos XV e XVI se tornou o Estado administrativo, viu-se
pouco a pouco “governamentalizado” (FOUCAULT, 2008a, p. 143- 144).

A nocdo de “governamentalidade” deriva da nocdo de poder como um modo de acdo
sobre a acdo dos outros. Sendo entendida como um conjunto de técnicas de governamento que
resulta de uma relagdo de poder de uns sobre os outros (técnicas de dominagdo e de poder) ou
de uma acdo em que cada um conduz a si mesmo (técnicas de si, tecnologias do eu) (VEIGA-
NETO, 2008; DUARTE, 2006). A “governamentalidade”:

[...] ndo define uma relacdo de poder qualquer, mas as técnicas de governo subjacentes
a formacdo do Estado moderno. De fato, ela € para o Estado o que as técnicas de
segregacdo [sdo] para a psiquiatria, o que as técnicas da disciplina [s&o] para o sistema
penal, o que a biopolitica [é] para as instituicdes médicas. [..] A
“governamentalidade”, nessa etapa da reflexdo de Foucault, ¢ portanto o conceito que
permite recortar um dominio especifico de relacfes de poder, em relagdo ao problema
do Estado (SENELLART, 2008, p. 531-532).

Durante o curso de 1978, é apresentada uma genealogia das praticas de governo, desde
a antiga cultura hebraica, passando pelos gregos, pelo cristianismo primitivo, pela patristica e
pela Idade Média, mostrando que as matrizes da governamentalidade moderna extraem suas
fontes da Antiguidade Tardia. Foucault (2008a) analisa a passagem do pastorado cristdo ao
governo politico dos homens, expondo que a tecnologia pastoral esta relacionada a diregdo da
consciéncia exercida pela igreja sobre os fiéis, por meio de tecnicas como a confissdo e a
persuasdo. Essas técnicas passam a ser utilizadas pelo poder pablico, o que demonstra uma

convergéncia entre poder politico e religioso®.

% Desde Vigiar e Punir (1975/1999b), Foucault mostra que a prisdo deriva das praticas e conceitos religiosos cujo
objetivo era produzir um comportamento disciplinado através do confinamento solitario e da funcéo corretiva do
isolamento (SKORNICKI, 2015).
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Como forma de sintetizar o que foi discutido até entdo, podemos dizer que o Estado, na
modernidade, coloca em funcionamento uma série de dispositivos que buscam alcangar o
objetivo de gerenciar a vida da populacdo e do individuo, tais como: a tecnologia disciplinar,
os dispositivos de seguranga, a técnica cristd do pastorado, etc. As Ciéncias Humanas e da
Saude integram esses mecanismos e, como veremos adiante, € possivel situar a propria
psicologia nesse contexto. Na sessdo seguinte, discutiremos mais sobre a emergéncia dessa
governamentalidade, destacando o liberalismo e o neoliberalismo, como as formas de

racionalidade proprias dos dispositivos de regulacdo da modernidade.

3.2 NEOLIBERALISMO E A SOCIEDADE DE CONTROLE

Dando continuidade as discussdes sobre o Estado Moderno, abordaremos neste topico
alguns estudos sobre as sociedades neoliberais, entre eles, o curso O nascimento da biopolitica
(1979/2008b), no qual Foucault sai de uma anélise que, até entdo, se encontrava centralizada
na historia da Franca, e passa a estudar as transformacdes ocorridas na Alemanha e nos Estados
Unidos, realizando uma genealogia do Liberalismo e Neoliberalismo. Sera abordado também o
nascimento da chamada sociedade de controle (DELEUZE; 1992).

O Liberalismo, filho do Estado Moderno, uma resposta ao Estado absolutista,
caracteriza-se pela chamada “liberdade negativa”, ou seja, 0 Estado s6 deve intervir para
impedir a violacdo da liberdade e dos direitos individuais. Esse Estado minimo esta inserido na
ordem social conhecida como capitalismo laissez faire, que defende o livre mercado, com um
sistema juridico caracterizado como “guarda noturno”, no sentido de que o direito deve se
limitar a descumprimentos de obrigacGes contratuais ou cometimento de crime contra a vida e
a propriedade (CARVALHO, 2005).

O soci6logo estadunidense, Immanuel Wallerstein (2002), influenciado pelo
pensamento marxista, aponta que, tendo em vista que a dindmica primaria dessa sociedade
moderna € a acumulacao incessante de capital, o Estado “guarda-noturno” responde ao interesse
dos empresarios de conservar o capital acumulado, j& que transfere a fungéo de prevenir o roubo
ao Estado (funcéo policial).

No entanto, durante o século XIX, emerge nos paises industrializados a chamada
“questdo social”: o desenvolvimento industrial ocasionou o surgimento de um grande problema

de seguranca social, que cria a necessidade de modificacdo das func¢bes do Estado no governo
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liberal, como o controle da economia pelo Estado, com o objetivo de conter o avancgo da
pobreza.

No século XX, a Primeira e a Segunda Guerra Mundial permiram uma grande
intervencdo do Estado na producdo bélica e na distribuicdo de alimentos, e a crise de 1929
provocou um aumento das despesas publicas para a manutencdo de empregos e auxilios
econémicos a quem necessitasse (BOBBIO; MATTEUCCI; PASQUINO, 1998). Surge, entéo,
um tipo de “governabilidade social”, que abarca: a legislagdo social de Bismarck na Alemanha,
0 New Deal estadunidense, o welfare britdnico do pds-guerra, os populismos
desenvolvimentistas latinoamericanos, asiaticos e africanos, etc. (CASTRO-GOMEZ, 2010).

Como discutido anteriormente, na biopolitica os governantes potencializam a utilidade
econémica dos governados, assumindo o dever de fazer viver, por meio de politicas de saude,
seguridade, legislacdo trabalhista, etc. Assim, instituiu-se uma nova forma de entender o papel
do governante e um novo entendimento dos governados que ganham o status de cidadao (de
homem da cidade), passando a serem vistos como detentores de direitos.

A partir do final dos anos 1960, no entanto, surgem 0s primeiros sinais de crise no
desenvolvimento destas politicas sociais e, como uma resposta a essa racionalidade que
propunha uma maior intervencdo do Estado, nasce o neoliberalismo. Na aula de 31 de janeiro
de 1979, Foucault (2008b) discute o que ele chama de “fobia de Estado”, um “antiestatismo”,
uma resisténcia a grandeza que o Estado assumiu para o exercicio do biopoder nas politicas de
welfare.

Diferente do Liberalismo, o Neoliberalismo propde “ndo mais o Estado minimo, mas
um Estado forte o suficiente para garantir apoio juridico e policial a gestdo social como setor
lucrativo” (SILVA et al, 2021, p.69). O economista neoliberal Milton Friedman, lider da escola
de economia de Chicago, explica a crise do paradigma anterior e o inicio da aplicacdo da

doutrina neoliberal:

A Russia e a China, anteriormente os grandes simbolos de esperangas das classes
intelectuais, haviam claramente fracassado. A Gré-Bretanha, cujo socialismo fabiano
exerceu profunda influéncia sobre os intelectuais americanos, encontrava-se em
grandes dificuldades. Aqui em casa, os intelectuais, sempre favordveis ao governo
dominador e, na grande maioria, adeptos do Partido Democrata, haviam-se desiludido
com a Guerra do Vietnd e, particularmente, com o desempenho dos presidentes
Kennedy e Johnson. Muitos dos ambiciosos programas de reforma — ideias do
passado, tais como bem-estar, habitacGes populares, apoio aos sindicatos, integracéo
das escolas, ajuda federal a educacdo, atividade produtiva — estavam indo por agua
abaixo. Quanto ao restante da populagéo, suas economias estavam sendo dilapidadas
pela inflagdo e pelos elevados impostos. Esses fendmenos, e ndo a forca das ideias
expressas em livros que analisam principios, explicam a transicao da fragorosa derrota
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de Barry Goldwater em 1964 para a esmagadora vitdria de Ronald Reagan em 1980
— dois homens que apresentam, essencialmente, 0 mesmo programa e a mesma
mensagem (FRIEDMAN, 1985, p. 7 apud FRANCO et al., 2021, p. 301-302).

Friedman compreende que o retorno as ideias liberais pode ser explicado pelos fatos
historicos. Franco et al. (2021) destacam para além disso, o fato de o neoliberalismo mobilizar
ideias relacionadas a riqueza, dignidade e liberdade, que séo bastante convincentes e sedutoras.
O Neoliberalismo promete a liberdade para que cada um se assegure a si mesmo e encontre seu
préprio espaco na economia de mercado, sem que 0 sujeito precise se submeter a intervencdes
estatais de seguridade social. Rolnik (2018) compara esse regime a violéncia empreendida por
um cafetdo que tem como estratégia a seducdo, para instrumentalizar a forca de trabalho de sua
presa. Essa submissdo s6 se encerra quando se consegue quebrar a idealizacdo do opressor.

Foucault (2008a) explica que as tecnologias politicas do Liberalismo e Neoliberalismo
funcionam como um ethos e como modo de gestdo de si e dos outros. N&o se busca obrigar as
pessoas a se comportarem de um certo modo, contra sua vontade. Destarte, tais tecnologias
fazem com que as condutas dos sujeitos sejam vistas por eles como prdprias, como provenientes
de sua vontade, de sua liberdade.

Emerge a figura do Homo Oeconomicus, o sujeito como naturalmente econdmico, que
age em consonancia com a logica do capital, com as necessidades do mercado, movido pelo
interesse, utilidade, satisfacdo, crendo que seu crescimento econdmico é sindnimo de liberdade
e emancipacdo (GUARESCHI; LARA; ADEGAS 2010). Em outras palavras, embora o sujeito
do neoliberalismo ndo seja governado diretamente pelo Estado, torna-se governavel pela légica
do mercado econdmico. Ter um emprego, por exemplo, passa a ser o indicador do estatuto de

humano:

Nesta perspectiva, o cidaddo humano passa a ser considerado como aquele que se
vincula, répida e prontamente, a logica capitalistica ... (no que) se pode chamar de
sociedade globalizada de controle: tudo e todos incluidos na logica capitalistica,
marcados profundamente pelo modo individuo de subjetivagao que afirma o consumo
e a ascensdo social como pré-requisito de humanidade (MONTEIRO, MENDONGCA
FILHO, 2008, p. 09).

Na esteira do diagndéstico realizado por Foucault sobre as tecnologias neoliberais de
governo, outros estudiosos das mudangas das nossas sociedades, como Deleuze (1992),
apontam a passagem de uma sociedade com énfase na seguridade, no poder disciplinar e no

biopoder, para outra que estaria ancorada nos dispositivos de controle.



41

No texto Post-Scriptum sobre as Sociedades de Controle (1992), Deleuze afirma que as
relacfes de dominagdo ndo estdo mais estabelecidas sobre instituicdes de poder como a fabrica,
o0 hospital, a escola. Ndo é mais necessario prender 0s corpos, pois sdo produzidas novas formas
de monitoramentos sutis e “cada vez mais punir, educar e tratar se assemelham, superando-se
na dire¢do de uma autoprogramacao de si” (BENELLI, 2009, p. 534). O sujeito auto condena-
se a “aprendizagem para toda a vida, a flexibilidade, ao reino do curto prazo, abraca a sua
condicdo de sujeito soltvel e descartavel para responder a injungédo que Ihe é constantemente
feita - tornar-se outro” (MBEMBE, 2014, p. 15).

No Neoliberalismo, a estratégia de subjetivacdo tem uma importancia essencial, pois é,
principalmente, através do conhecimento e da criacdo que este regime se alimenta, a ponto de
ter sido qualificado também como “capitalismo cognitivo” (ROLNIK, 2006). Para Rolnik
(2006), hoje a subjetividade encontra-se massivamente controlada por dispositivos de poder e
de saber, e 0s processos de subjetivacdo tem promovido subjetividades serializadas, vinculadas
a uma ldgica consumista, a que Guattari e Rolnik (1996) nomeiam de “subjetividade
capitalistica”.

Segundo autoria de Paul Preciado (2020, p. 01), o que se vive € a passagem de uma
“forma de controle disciplinar e arquitetonico para formas de controle microprostéticas e
midiatico-cibernéticas” denominadas de “farmacopornografico” ao tipo de gestdo e produgio

do corpo e da subjetividade sexual dentro desta nova configuracéo politica:

O corpo e a subjetividade contemporaneos j& ndo sdo regulados unicamente por meio
de sua passagem pelas instituicdes disciplinares (a escola, a fabrica, o quartel, o
hospital, etc.), mas também e principalmente por um conjunto de tecnologias
biomoleculares, microprostéticas, digitais e de transmissdo de informag&do. No ambito
da sexualidade, a modificagdo farmacolégica da consciéncia e do comportamento, a
globalizagdo da pilula anticoncepcional para todas as “mulheres”, assim como a
producéo das triterapias, das terapias preventivas da aids ou o Viagra séo alguns dos
indices da gestdo biotecnoldgica. A extensdo planetaria da internet, a generalizagdo
do uso de tecnologias informaticas mdveis, o uso da inteligéncia artificial e de
algoritmos na andlise de big data, a troca de informacGes a grande velocidade e o
desenvolvimento de dispositivos globais de vigilancia informética por satélite sdo
indices desta nova gestdo semidtico-técnica-digital. Se as chamei de pornograficas foi
porque, em primeiro lugar, estas técnicas de biovigilancia se introduzem dentro do
corpo, atravessam a pele, nos penetram; e, em segundo lugar, porque os dispositivos
de biocontrole ja ndo funcionam por meio da represséo da sexualidade (masturbatoria
ou nao), mas pela incitagdo ao consumo e a producédo constante de um prazer regulado
e quantificavel. Quanto mais consumimos e mais saudaveis estamos, melhor somos
controlados (PRECIADO, 2020, p. 01).

De acordo com Preciado (2020), no sistema capitalista avangado, novos saberes do

campo da Medicina, da Psicologia e da Sexologia expandiram suas fronteiras de regulacao
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biopolitica, assim como previu Foucault em sua teoria sobre o poder: “vai ser preciso [...]
otimizar, se vocés preferirem, um estado de vida: mecanismos, como VOCé&s veem, cCOmo 0S
mecanismos disciplinares, destinados em suma a maximizar forcas e a extrai-las, mas que
passam por caminhos inteiramente diferentes” (FOUCAULT, 2005, p. 293-294).

E importante destacar também que, no Neoliberalismo, forma-se uma cadeia
meritocratica, e na ponta dela, diversos grupos tém sofrido o impacto exploratério e
desumanizador da tecnologia politica neoliberal, que alguns autores tém chamado de
“precarizagao’:

Flexibilidade, adaptabilidade, trabalho temporario, terceirizacéo,
autoempreendedorismo, disponibilidade onicronoldgica, dentre outros elementos, séo
as exigéncias de respostas subjetivas constantes aos sujeitos do neoliberalismo. Em
uma dindmica social que alucina a energia psiquica por desorientagdo segmentar
social constante, o oportunismo, a depredacdo do sentimento de pertenca e das
associagOes coletivas como meios de resisténcias a qualquer dominag&o social passam
a pavimentar as condutas que devem ser otimizadas conforme a programacao
estratégica da atividade dos individuos adaptados ao capital-competéncia, por seu

turno, sempre variavel as demandas da adaptocracia neoliberal (CARVALHO;
GALLO, 2020, p. 156).

Carreteiro (2003) aponta que dois imaginarios que funcionam de modo associado estao
presentes hoje: a logica da exceléncia, que traz a ideia de triunfo e perfeicdo, em que as pessoas
valorizadas s@o aquelas que tem uma carreira (que pode ser perdida a qualquer momento); e o
imaginario da inutilidade, caracterizadas pela falta de insercdo e desqualificacao.

Essa logica causa muitas angustias, estando relacionada a instabilidade do presente.
Castel (2001) denomina essas duas formas contemporéaneas de ser individuo: “individuo por
excesso” e “individuo por falta”. Estes experimentam um processo de desfiliacdo social e tém
mais possibilidades de experimentar o sofrimento social (humilhacdo, vergonha, falta de
reconhecimento), que deixa marcas psiquicas com pouca ou nenhuma visibilidade social. “Estas
I6gicas se apropriam do mais profundo das subjetividades, pretendendo fazer com que 0s
sujeitos se simbolizem como inadequados, como ‘normais inuteis’ a sociedade, como diz
Donzelot (1991) ou como ‘segregados sociais’, como assinala Wacquant (2001)”
(CARRETEIRO, 2003, p. 60).

Temos novas formas de exclusdo, o enfraquecimento dos coletivos institucionalizados,
0 culto excessivo ao individualismo. Todas essas tensdes, muitas vezes impedem as pessoas de
reconhecerem que suas vulnerabilidades s&o produzidas pela estrutura social e econdmica. O

individuo é colocado como centro da dindmica e o Unico responsabilizado por sua condicéo,
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por isso, ele busca otimizar seu potencial, o que pode levar a um esvaziamento, frustracéo e
autoculpabilizacdo, que configura a depressdo como patologia tipica do Neoliberalismo
(FRANCO et al., 2021).

No livro langcado recentemente, Neoliberalismo como gestdo do sofrimento psiquico,
Safatle, Silva Junior e Dunker (2021) abordam o Neoliberalismo como uma engenharia social
e um gestor do sofrimento psiquico, enquanto discurso disciplinar que utiliza, silenciosamente,

categorias morais € psicologicas para atingir objetivos econémicos:

N&o é um mero acaso que a ascensdo do neoliberalismo nos anos 1970 tenha sido
acompanhada pela reformulagdo brutal da gramatica do sofrimento psiquico atraves
da hegemonia do Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais, em sua
terceira edigcdo (DSM-I11). Ha relagdes profundas entre os experimentos de engenharia
social do neoliberalismo e a reconstrucdo das estruturas categoriais clinicas,
reconstrugdo que se expressa, principalmente, com o apagamento das neuroses, com
a hegemonia da depressdo, com a redugcdo da psicose a forma unitaria da
esquizofrenia, com a consolidagdo dos transtornos borderline e, finalmente, com a
substitui¢do da clinica tradicional, restrita ao tratamento de doencas, pela légica do
enhancement, que comeca a explorar cada vez mais os farmacos, inicialmente
concebidos para o sofrimento psiquico, em um novo objetivo, aquele da
potencializagio de performances no trabalho (SAFATLE; SILVA JUNIOR;
DUNKER, 2021, p. 06).

Os autores detalnham como a clinica psicologica foi colonizada pelos modos de
racionalizacdo econémicos e como o sofrimento psiquico é produzido e gerido na atualidade.
Para além de uma correcdo comportamental, o Neoliberalismo é performativo, ele molda nossos
desejos e a maneira como exprimimos, escondemos, narramos ou silenciamos o sofrimento:
“controlar a gramatica do sofrimento ¢ um dos eixos fundamentais do poder” (SAFATLE;
SILVA JUNIOR; DUNKER, 2021, p. 09).

Ao longo das discussBes deste topico, podemos observar que seguindo os estudos de
Foucault (2008b), diversos outros autores se debrucaram sobre as estratégias que o
Neoliberalismo utiliza para constituir os modos de sentir, pensar, agir e desejar. O capitalismo
passa a extrair suas forgas da cultura e das subjetividades, o que Ihe confere um poder perverso
mais amplo, sutil e mais dificil de combater (ROLNIK, 2018). No entanto, € importante lembrar
que a sociedade de controle € um dos modos de producdo possiveis, ndo é a realidade-totalidade,
e por isso, a desnaturalizacdo de todos esses mecanismos pode ajudar a construir lugares
diferenciados (AGUIAR; ROCHA, 2007).

Dando continuidade as discussfes sobre as relacdes de poder na modernidade, no
proximo tépico iremos focar na histéria do Estado brasileiro, que é marcada pela colonizacéo,

racismo e patriarcalismo. Como as andlises de Foucault estdo centradas nos processos de
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formacdo do Estado Europeu, teceremos didlogos com autores como Achille Mbembe que a
partir da perspectiva de biopolitica criou o conceito de necropolitica para explicar a relagdo
entre Estado e um padrdo de genocidio de populac@es racializadas. Sao muitas as vozes que
tém denunciado o carater racista e genocida do projeto moderno colonial, como veremos a

sequir.

3.3 NECROPOLITICA DO ESTADO MODERNO NO SUL GLOBAL

Reconhecendo a particularidade historica da violéncia praticada no empreendimento
colonial no Brasil, e que, infelizmente, esprairam os males da dominacgéo colonial, perpetuando-
se no presente, neste topico, abordaremos as teorias denominadas de pds-coloniais,
de(s)coloniais, contra-coloniais, com o intuito de melhor problematizar a historia das relacdes
de poder nos contextos latino-americanos e caribenhos, discutindo, em especial, as questfes do
racismo e da opresséo de género.

As reflexbes pds-coloniais aproximam-se das correntes pos-modernas e pos-
estruturalistas e surgiram no contexto das guerras de independéncia das colénias asiaticas e
africanas, apos a Segunda Guerra Mundial. Autores como Franz Fanon, Aimé Césaire, Albert
Memmi e Edward Said sdo alguns dos autores desse movimento tedrico, que questionava a

narrativa ocidental da modernidade:

A maior parte das pesquisas pos-coloniais seguiu a trajetoria dos estudos literarios e
culturais, atraves da critica a modernidade eurocentrada, da anélise da construcéo
discursiva e representacional do ocidente e do oriente, e das suas consequéncias para
a construcdo das identidades pds-independéncia. A preocupagdo dos estudos pés-
coloniais esteve centrada nas décadas de 1970 e 1980 em entender como 0 mundo
colonizado é construido discursivamente a partir do olhar do colonizador, e como o
colonizado se constréi tendo por base o discurso do colonizador (ROSEVICS, 2017,
p. 190).

O ensaio Discurso sobre o colonialismo, de Aimé Césaire (1978), ajuda a refletir sobre
a violéncia desse sistema. Para o poeta martinicano, a colonizagdo foi um empreendimento
etnocidario, caracterizado por um regime de exploracao de imensas massas humanas, amparado
no racismo, através da violéncia, sendo também uma moderna forma de pilhagem, além de
extirpar a diversidade e, por isso, inaugurar um modelo homogeneizador das formas de ser,
estar e sentir daquelas populagdes ndo europeias.

Destaco a importancia do psiquiatra martinicano Frantz Fanon (aluno de Césaire) nas

reflexdes acerca da questdo da saide mental dos colonizados. Fanon estudou na Franca, onde
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teve contato com o existencialismo, 0 marxismo, e com a esquerda francesa, e escreveu seu
trabalho de conclusdo de curso sobre a alienacdo dos negros antilhanos, posteriormente
publicado como livro sob o titulo Pele negra, mascaras brancas (1963/2008).

Depois de formado, Fanon trabalhou na Argélia, pais em que participou do processo de
libertacdo nacional, juntando-se ao Front de Libération Nationale (FLN). A partir de suas
experiéncias, escreveu o livro Os condenados da terra (1961), no qual descreve a “economia
existencial da colonia” (MARTINS, 2017), e apresenta o colonialismo como uma maquina
mental, uma maquina de produzir sofrimento psiquico, que realiza a negacdo sistematizada do
outro. O autor expde também um programa de descolonizacdo, reivindicando o direito dos
“condenados da terra” ao status humano cujo alvo principal € o intelecto do sujeito colonizado.

A escolha de Fanon de romper com o modelo de opressao, colonizacao e sujeicao dos
individuos, foi uma grande inspiracdo para o psiquiatra Franco Basaglia, que promoveu a
reforma no sistema de salde mental italiano e influenciou a Reforma Psiquiatrica e a Luta
Antimanicomial brasileira. Chama a atencdo o fato de nao haver, no Brasil, mencdes sobre a
contribuicdo de Fanon para estes movimentos, o que demonstra a auséncia do debate sobre as
relacBes étnico raciais, sobre o colonialismo e seus efeitos na producdo da subjetividade
(PASSOS, 2018).

Nesse sentido, Rachel Gouveia Passos (2018) problematiza o fato de o genocidio
coletivo do maior hospicio do Brasil, a Col6nia de Barbacena, em Minas Gerais, com mais de
60 mil mortos, ser comparada ao Holocausto Nazista. A autora reconhece que esta acdo do
Estado estd muito mais atrelada ao colonialismo: “as pessoas que 14 estiveram internadas
possuiam determinada cor/raca. Logo, torna-se fundamental racializarmos a histéria da loucura
no Brasil” (PASSOS, 2018, p. 17). Por meio dessas reflexdes, ela nos ajuda a ampliar nossa
lente, identificando que os hospitais psiquiatricos sdo um grande reflexo dos navios negreiros,
onde tantas pessoas morreram no anonimato, sem dignidade.

Ainda nessa perspectiva de descolonizagdo do conhecimento, outro importante
movimento dos estudos poés-coloniais € o Grupo de Estudos Subalternos Sul-asiaticos,
integrado por autores como Partha Chatterjee, Dipesh Chakrabarty e a autora Gayatri Spivak,
gue trazem a importancia de uma historia vista de baixo, focando nos acontecimentos que
ocorrem entre as pessoas subalternizadas, que s@o as pessoas politicamente e geograficamente
excluidas da hierarquia de poder (a maioria da populagdo mundial); e dos chamados estudos

culturais, com a participacao de autores como Stuart Hall, Hommi Bhabha e Paul Gilroy que
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buscaram compreender como o0s processos de didspora, deslocamento e hibridizacéo,
caracteristicos da globalizacdo contemporanea, tém afetado as fronteiras culturais da
modernidade.

Todas essas discussdes dos paises africanos e asiaticos inspiraram, na década de 1990,
um grupo de intelectuais da América Latina, que viviam nos Estados Unidos, a fundar o Grupo
Latino-Americano de Estudos Subalternos, que posteriormente se transformou no Grupo
Modernidade/Colonialidade'®. Roseviks (2017) aponta como principais diferencas entre os pos-
coloniais asiaticos e os decoloniais latino-americanos, o tipo de experiéncia colonial que cada

uma das regides conheceu:

Na Ameérica os espanhdis e 0s portugueses destruiram quase que completamente a
memoria do periodo anterior a ocupagdo através da desintegracdo dos padrdes de
poder e das civilizagdes existentes na regido, do exterminio de comunidades inteiras
e de seus portadores de cultura e poder, tais como os intelectuais, os artistas, 0s
cientistas e os lideres. Como aponta Anibal Quijano (2005), os sobreviventes do
massacre promovido pelos ibéricos foram submetidos a uma repressdo material e
subjetiva durante séculos, até que desaparecesse qualquer relacdo imaginéaria com o
passado pré-colonial. A esta condicdo, somam-se as experiéncias distintas dos
milhares de imigrantes europeus e traficados africanos que passaram a fazer parte
destas sociedades (ROSEVICS, 2017, p. 190).

Assim, formado por autores como Enrique Dussel, Edgardo Lander, Anibal Quijano e
Walter Mignolo, o projeto do Grupo Modernidade/Colonialidade era realizar uma critica ao
paradigma da modernidade a partir da experiéncia histdrica especifica da colonialidade latino-
americana, propondo um novo paradigma de conhecimento para analisar as sociedades
coloniais (metrdpoles e colbnias).

Para esses autores, a modernidade é, antes de tudo, o culminar de um processo que
comegou com a constituicdo da América e do capitalismo colonial, havendo “uma relagiao
umbilical entre os processos histdricos gerados na América e as mudancas de subjetividade ou,
melhor, da intersubjetividade de todos 0s povos que estdo se integrando no novo padrdo de
poder mundial” (QUIJANO, 2000, p. 124).

0 dissolucgdo do primeiro grupo ocorreu por conta de visGes diferentes dos participantes quanto ao uso de autores
europeus, como Foucault e Derrida, pois havia aqueles que “reivindicavam maior radicalidade da critica
antieurocéntrica e, por conseguinte, uma ruptura com o esquema epistémico ocidental” (LEDA, 2015, p. 112).
Os dissidentes formam o Grupo Modernidade/Colonialidade, em relacdo ao qual Ballestrin (2013, p. 112)
apresenta algumas criticas, como a auséncia de discussdo sobre e com o Brasil, a pouca participacdo das mulheres
e questiona: “¢ possivel romper com a légica da colonialidade da modernidade sem que abandonemos as
contribuigBes do pensamento ocidental/europeu/iluminista — especialmente, liberalismo e marxismo — para a
propria decolonizagao?”
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Quijano (1992) desenvolve o conceito de “colonialidade do poder”, o qual ¢ amplamente
utilizado pelo grupo e se refere ao padréo de controle sobre a populagédo mundial que afeta todas
as dimensoes da existéncia, e que interliga processos de racializagéo, controle do trabalho e
epistemologias que produzem subjetividades eurocéntricas. A colonialidade pode ser percebida
em cada &mbito da existéncia humana: na divisdo do trabalho, na forma hierarquica como as
pessoas se relacionam (hierarquias de etnias, de raca, sexo, género, linguagem, religido, etc.),
no conhecimento que € transmitido nas escolas através de seus curriculos eurocéntricos, entre
outros aspectos. As estruturas do colonialismo moldam a economia, as classes sociais, a
formacéo do Estado, a cultura, as subjetividades.

No Brasil, o periodo colonial durou por quase trés séculos (1530 — 1822), com 292 anos
de intensa ocupacdo e exploracdo; presenca de latifundiarios cujos interesses estavam
vinculados a grupos mercantis europeus (traficantes de escravizados africanos, por exemplo);
forca de trabalho constituida basicamente de escravizados; tensdo entre as oligarquias e a
centralizacdo politica da Coroa; cultura letrada rigorosamente estamental, com o dominio do
alfabeto reservado a poucos (BOSI, 1992). Portanto, pode-se dizer, resumidamente, que o
colonialismo no Brasil se vinculou:

Economicamente, aos interesses dos mercadores de escravos, de aglcar, de ouro;
politicamente, ao absolutismo reinol e ao mandonismo rural, que engendrou um estilo

de convivéncia patriarcal e estamental entre 0s poderosos, escravista ou dependente
entre os subalternos (BOSI, 1992, p. 25).

H& uma complexa alianca de um sistema agromercantil, voltado para a méaquina
econdmica dos colonizadores que exigiu o trafico, a senzala, 0 monopdlio e a monocultura
(BOSI, 1992). O antropologo Darcy Ribeiro (1995) descreve como “maquinas de moer gente”
o0s engenhos de aclcar no Nordeste colonial, que desumanizavam 0s negros.

Na colonizacao do Piaui, a mao de obra escravizada de indigenas e negros foi utilizada
nas fazendas de gado, e essas pessoas sofreram violéncias, arbitrariedades, coercédo, abusos,
com todo o rigor do sistema colonial escravista brasileiro. A desqualificagdo epistémica do
outro, nesse processo, € denominada por Nelson Maldonado-Torres (2008) de “colonialidade
do ser”:

A colonialidade do Ser refere-se ao processo pelo qual o senso comum € a tradicdo
sdo marcados por dindmicas de poder de carécter preferencial: discriminam pessoas e
tomam por alvo determinadas comunidades. O caracter preferencial da violéncia pode
traduzir-se na colonialidade do poder, que liga o racismo, a exploracéo capitalista, o

controlo sobre o sexo e 0 monopdlio do saber, relacionando-os com a historia colonial
moderna (MALDONADO-TORRES, 2008, p. 96).
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A colonialidade do ser explica o processo de objetificacdo racista que se mantém
atualizado nos dias de hoje. Nesse sentido, podemos pensar o Brasil atual operacionalizando
formas de violéncia que reproduzem mecanismos que constituem o poder e a violéncia de tornar
certas vidas, sempre as mesmas, precarias. Butler (2019) reflete essa questdo ao abordar a
distribuicdo desigual do luto publico em Vida precaria: os poderes do luto e da violéncia.

No contexto de pandemia em que vivemos atualmente, a populacdo negra tem sido a
mais afetada. Em marc¢o de 2021, uma funcionaria do lar foi a primeira vitima fatal da COVID-
19 no Rio de Janeiro, e a evolucdo da epidemia no pais confirma que sdo o0s pobres e negros,
gue mais morrem: sdo as pessoas que ndo puderam deixar de trabalhar (por trabalharem
informalmente, ganham o dinheiro diariamente para comer a comida do dia), com péssimas
condicGes de moradia, falta de acesso a saneamento basico, baixo acesso ao sistema de saude,
que utilizam os transportes publicos superlotados, e estdo na linha de frente do atendimento ao
publico no setor de servicgos, incluindo os de saude (GRAGNARI, 2020; OLIVEIRA et al.,
2020).

Resultados de um estudo do Nucleo de Operagdes e Inteligéncia em Saude (NOIS,
2020), grupo da PUC-Rio, confirmam que quase 55% de pretos e pardos morreram, engquanto,
entre pessoas brancas, esse valor ficou em 38%. A porcentagem foi maior entre pessoas negras
do que entre brancas em todas as faixas etarias e também comparando todos os niveis de
escolaridade. Oliveira et al. (2020) em um estudo sobre as desigualdades raciais e a morte por
COVID-19, apresentam pesquisas que chegaram a conclusdes semelhantes, constatando uma
grande diferenciacdo nas chances de morte segundo raga/cor: um paciente negro analfabeto
tem 3,8 vezes mais chances de morrer em relagdo ao branco com nivel superior.

Retomando os estudos de Foucault (2005), Fanon (1968) e trazendo as recentes
contribui¢bes do pensador camaronés Mbembe (2014) podemos compreender 0 exterminio
como o resultado das formas complexas de apagamento do negro e sua desumaniza¢do. Como
Foucault (2005) entende, tirar a vida ndo diz respeito simplesmente ao “assassinio” direto, mas
também a exposicdo a morte, a multiplicacdo dos riscos, a expulséo, a rejeicdo. Essa violéncia
muitas vezes vem pela mao do préprio Estado, através do esmagamento das expressdes
culturais, do direito de ir e vir, do direito & vida (MIRANDA; RIASCOS, 2016). Em relacdo a
essa atuacdo do Estado, Berenice Bento (2018, p. 02) complementa: “nos estudos sobre a

violéncia contra a populagéo negra, nos dados do feminicidio e do transfeminicidio, dos povos
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indigenas, entre outras, é que o Estado aparece como um agente fundamental na distribuicdo
diferencial de reconhecimento de humanidade™.

Foucault (2005) frisa que na génese do biopoder esta o racismo a definir o que é digno
de vida e de morte. Os processos de intensificacao da vida convivem, de modo paradoxal, com
0s processos de sua destruicdo. O racismo seria assim, uma formacao discursiva (superioridade
fisica, étnica e moral de umas populac@es sobre outras) e um dispositivo estatal de guerra sobre
populacgdes indesejadas.

Para ampliar a compreensdo da violéncia por parte do Estado, Mbembe (2016)
desenvolve o conceito de necropolitica, retomando a definicdo de biopoder exposta por
Foucault e o colocando em relagdo com a ideia de estado de excecdo, tal como exposta por

Giorgio Agamben, em Homo sacer: o poder soberano e a vida nua (2002):

Agamben (2002) chamou de vida nua: esses sujeitos-mortos-vivos tém suas vidas
precarizadas ndo apenas pelas condi¢Bes sécio-econbmicas que 0s constituem, mas
também pela perpetuacdo de uma légica de desinvestimento nessas vidas e fabricacéo
de morte, que pode acontecer de forma mais ou menos sutil inclusive pelas politicas
ou pelos saberes que afirmam assisti-los. Racializagdo e preconceitos perpassam a
construgdo do territorio, as formas de circulagao das pessoas e as politicas publicas ali
executadas. A policia que deveria proteger pode matar, a escola que deveria educar
pode segregar, a politica publica que deve promover autonomia pode estigmatizar
(HUNING; CABRAL; RIBEIRO, 2018, p. 63).

Mbembe (2016) volta ao sistema plantation'! e assinala que esse foi o primeiro
laboratdrio biopolitico, pois € ali que surge o terror moderno. O negro capturado, exportado da
Africa e escravizado é vitima de uma tripla perda: “perda de um lar, perda de direitos sobre seu
corpo e perda de estatuto politico. Essa tripla perda equivale a uma dominacgdo absoluta, uma
alienagdo de nascenca e uma morte social” (MBEMBE, 2016, p. 131). Esse laboratorio ¢ fonte
de definicdo das vidas precarias, que ndo sdo dignas de luto.

Bento (2018) elabora o conceito de necrobiopoder e defende que necropoder
(MBEMBE, 2016) e biopoder (FOUCAULT, 2005) séo termos indissociaveis para se pensar a
relacdo do Estado com os grupos humanos que habitam o Estado-nacdo. A autora afirma que
hd uma reiterada politica de fazer morrer, com técnicas planejadas e sistematicas. Assim,

algumas vidas nascem para viver, enquanto outras se tornam mataveis pelo Estado.

1 pjantation (plantacdo) é um tipo de sistema de exploragdo utilizado pela Europa, principalmente nas col6nias
americanas, entre 0s séculos XV e XIX, cujas caracteristicas principais eram os grandes latifindios, a
monocultura, o trabalho escravizado e a exportacdo para a metropole. Esse modelo de organizacéo criava ainda
uma estrutura social de dominagao centrada na figura do proprietério das terras, o senhor, que controlava tudo e
todas/os ao seu redor (KILOMBA, 2019, p. 29).
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De modo semelhante, Fatima Lima (2018b) propde o termo bionecropolilica ao abordar
0 acoplamento entre os diagramas de poder: soberania-disciplina-biopoder-biopolitica —

necropolitica. A autora discorre sobre uma bionecropolilica a brasileira:

Assim, nos contextos brasileiros, o poder necropolitico se faz visivel no sistema
carcerdrio, na populagdo em situacéo de rua, nos apartheids urbanos nas grandes e
pequenas cidades brasileiras, em dados relevantes, no genocidio da populacéo negra
que em sua maioria é jovem e masculina, na eclosdo dos grupos de justiceiros, nos
hospitais psiquiatricos, nas filas das defensorias publicas, nas urgéncias e emergéncias
hospitalares, entre tantos outros lugares (LIMA, 2018b, p.29).

O genocidio da populacdo negra, como abordado por Abdias Nascimento no livro O
genocidio do negro brasileiro — Processo de um racismo mascarado (1978/2016), marca da
necropolitica brasileira, esta profundamente relacionado com a colonialidade brasileira. A
importagéo das teorias evolucionistas, racistas que tiveram origem na Europa, como as ideias
do filésofo francés Arthur de Gobineau, tomam os brancos europeus como sinénimo de
civilizacdo e 0s negros como ineptos para a vida civilizada (COSTA, 2006). Segundo Gobineau
(apud COSTA, 2006), a mistura de ragas era inevitavel e levaria a raca humana a graus sempre
maiores de degradacdo fisica e intelectual.

No Brasil, essa ideia de hierarquia biologica e a mistura de racas foi pensada a partir de
duas perspectivas: com pessimismo, pois poderia levar a impossibilidade de constituicdo de um
povo brasileiro habilitado a civilizacdo e outra como um projeto para levar 0s negros ao
desaparecimento progressivo e ao embranquecimento paulatino do conjunto da populagéo
(COSTA, 2006). A ideia de branqueamento surge entdo neste periodo, como um processo
inventado e mantido pela elite branca brasileira com a justificativa de estar respondendo ao
“desafio civico” de construir uma nagao civilizada (COSTA, 2006).

As elites investiram em politicas de imigracéo europeia, na exclusdo total da populacdo
negra do processo de industrializacdo e no confinamento psiquiatrico e carcerario dos negros
(BENTO, 2002). “A inser¢ao de negros no mercado de trabalho impediria a conformagéo de
uma classe trabalhadora considerada como ‘moralmente aceitavel’” (OLIVEIRA et al., 2020,
p. 04), deste modo, eles ndo assumiram o estatuto de assalariado, ndo foram inseridos nas
estruturais formais do Estado de direito, e sequiram a margem do estatuto da cidadania.

Diversos intelectuais negros do Brasil se destacaram, ao longo do século XX, ao abordar
todas essas questbes: Edison Carneiro, um dos maiores estudiosos sobre a cultura afro-
brasileira; Clovis Moura historiador piauiense que estudou os quilombos minuciosamente;

Beatriz Nascimento que trouxe importante reflexdes acerca das territorialidades e
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corporeidades; Abdias do Nascimento, que lutou pela valorizacdo da cultura negra, tendo sido
responsavel pela criagdo do Teatro Experimental do Negro. Influenciado por todos esses
movimentos, Antonio Bispo dos Santos (2015), o Nego Bispo, quilombola, autodidata e
residente em uma comunidade rural de agricultura familiar no Piaui, propde uma alternativa

civilizatoria baseada na “contra-coloniza¢do”.

Vamos compreender por colonizacdo todos 0s processos etnocéntricos de invasdo,
expropriacdo, etnocidio, subjugacédo e até de substituicdo de uma cultura pela outra,
independentemente do territério fisico geografico em que essa cultura se encontra. E
vamos compreender por contra-colonizacdo todos os processos de resisténcia e de luta
em defesa dos territérios dos povos contra-colonizadores, os simbolos, as
significacbes e 0s modos de vida praticados nesses territorios (SANTOS, 2015a, p.
47).

Santos (2015a) discute os direitos de negros e indigenas que tém sido cerceados, bem
como a eclosé@o dos conflitos e rebelides, como a Revolta da Chibata (1910), a Revolta dos
Tenentes (1922) e a Revolta de 1924 que se desdobrou na Coluna Prestes, como movimentos
contra-coloniais?.

Todas essas criticas relacionadas a dimensdao étnico-racial da formacéo da sociedade e
do Estado brasileiro exigem também uma critica relacionada as questdes de género. Entende-
se que 0 género é um dos elementos constitutivos das relacfes sociais e uma forma primaria de
dar significado as relagcdes de poder (SCOTT, 1995). Como uma forma de chamar a atencao
para 0 pouco tratamento dado as questdes de género nos estudos decoloniais, foi criada a
categoria “colonialidade do género” (e da sexualidade). Julieta Paredes (2010) fala de
colonialidade de género como um “entroncamento patriarcal”, um encontro entre a opressao
que veio pelo patriarcado ocidental e o patriarcado das culturas pré-coloniaais, que estruturam
a colonialidade do poder.

Maria Lugones (2014) complexifica a nogdo de colonialidade de Quijano ao identificar
a existéncia do que ela denomina “Sistema Moderno Colonial de Género” que fundamenta a
ideia de que as mulheres sdo menos humanas que 0os homens heterossexuais €, até mesmo, nao
humanas. A autora compreende a “opressao de mulheres subalternizadas através de processos
combinados de racializagcdo, colonizacdo, exploragdo capitalista, e heterossexualismo”

(LUGONES, 2014, p. 941). Para ela, a grande dicotomia da colonial modernidade é a entre

2 A luta por territorialidades persiste. O estado do Piaui, atualmente passa por um processo de
organizacdo das comunidades indigenas, como é o caso das etnias tabajara, com comunidades em Piripiri e Lagoa
do Séo Francisco; os Kkariri, em Queimada Nova e gamela, em Currais, Santa Filomena, Baixa Grande do Ribeiro
e Bom Jesus (COSTA et al., 2019).
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humanos/ndo humanos, dicotomia essa que ndo se resume a diferenciar humanos de outros seres

vivos, mas que molda critérios de definicdo de humanidade que criam “menos humanos”,

29 <¢

“humanos inferiores”, “ndo humanos”.

Estudos como o de Leite et al. (2017) mostram que as mulheres sdo mais acometidas
que os homens com problemas relacionados & saide mental e apresentam um alto consumo de
medicamentos psicotrépicos, em decorréncia de inimeros fatores, tais como: a sobrecarga de
trabalho pela dupla jornada que exercem, com um dia-a-dia repetitivo e estressante, a baixa
gratificacdo, falta de visibilidade na realizacdo do trabalho domeéstico, o alto indice de violéncia
de género praticada por parceiro intimo, sdo alguns dos aspectos que contribuem para o
surgimento ou agravamento do sofrimento mental.

Levando em consideracdo mais especificamente o contexto das mulheres que vivem na

zona rural, o cotidiano pode se mostrar ainda mais desafiador:

Esse cendrio se agrava pela sobrecarga de trabalho no campo que envolve ndo s6
atividades no rogado, mas também a criacdo de pequenos animais, o cultivo de
hortalicas, produgdo de doces, artesanato, além de algumas atividades ndo agricolas
para a complementacdo da renda familiar, como pequenos comércios (venda de
roupas, cosméticos, alimentos industrializados, acessorios, etc.). Por outro lado, o
trabalho no rogado e o artesanato sdo vistos, por algumas mulheres, como uma forma
de se distrair, de sair do contexto estressante da casa, utilizando-o como uma forma
de lidar com os problemas na familia, com os filhos e marido. Nesse sentido, a
atividade laboral apresenta uma dupla funcdo, tendo em vista que pode atuar tanto
como fator de adoecimento quanto de protecdo. O segundo aspecto destacado pelas
mulheres trata-se da violéncia de género sofrida, em especial, no contexto familiar.
Nesse sentido, constitui uma das causas de sofrimento que, muitas vezes, é vivida por
anos seguidos sem o reconhecimento de que se trata de uma situacdo de violéncia.
Dessa forma, o sofrimento é cronificado, tendo em vista que, segundo Scott,
Rodrigues e Saraiva (2010), no meio rural as mulheres vivenciam uma violéncia
silenciada, naturalizada, com muito mais intensidade que as mulheres da area urbana
(LEITE etal., 2017, p. 308).

O que se observa € que diferentes sistemas de opressdo assentados em marcadores
sociais de subalternidade se intercruzam e aprofundam as barreiras da exclusdo. Pensando todo
esse sistema de excluséo a partir da interseccionalidade, a feminista negra Kimberlé Crenshaw
(2002) chama atengdo para o fato das mulheres negras serem duplamente excluidas, pelo
racismo estrutural mas também pelo sexismo. A pesquisadora brasileira Carla Akotirene (2018)
tem se debrucado sobre a interseccdo, e explica:

Interseccionalidade é uma ferramenta teérica e metodoldgica usada para pensar a
inseparabilidade estrutural do racismo, capitalismo e cisheteropatriarcado, e as
articulagbes decorrentes dai, que imbricadas repetidas vezes colocam as mulheres

negras mais expostas e vulneraveis aos transitos destas estruturas (AKOTIRENE,
2018, p. 01)
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Pensando a interseccionalidade nas mulheres que vivem aqui no Territorio Chapada das
Mangabeiras, compartilho o trecho de uma carta produzida no | Encontro Nacional das
Mulheres Cerrado, que aconteceu em Luzidnia-GO, em 2019, promovido pela Campanha
Nacional em Defesa do Cerrado. Ao longo da carta, elas descrevem as configuracdes de poder
locais, como a contribuicdo do Estado Brasileiro para a expansao do agronegocio patriarcal e
colonizador, que expulsa violentamente os povos e comunidades tradicionais, que envenena,

desmata, gera a falta de &gua em um local que é o bergo das aguas do pais:

Nos somos as guardids do Cerrado e dos saberes populares que herdamos de nossos e
nossas ancestrais. Por toda nossa historia, lutamos para que nossa cultura e modos de
vida resistissem. Unidas na nossa diversidade, afirmamos aqui que o Cerrado
brasileiro tem cara de mulher! Essa mulher é resistente, resiliente, negra, indigena,
quilombola, feminista, camponesa, assentadas e acampadas, sem-terra, atingida por
mineracgdo e barragens, quebradeira de coco babacgu, sertaneja, pescadora, vazanteira,
LBT+, assalariada rural, fundo e fecho de pasto, raizeira, benzedeira, agricultora
familiar, geraizeira, ribeirinha [...] O agronegdcio e sua ldgica de producéo baseada
no uso de sementes transgénicas, agrotoxicos, latifindio e monocultura é um inimigo
das mulheres do cerrado. Os agrotoxicos contaminam nossos mananciais, Nnossos
solos, e envenenam nossos corpos, até mesmo nosso leite materno. A pulverizacdo
aérea é um atentado as nossas vidas. Esse modelo de producdo fere a forma que
acreditamos de construir nossa autonomia econdémica. N&do vemos a natureza como
meros recursos. A priorizacdo da I6gica empresarial do agronegécio, 0 machismo e o
racismo se refletem também na desvalorizagdo dos nossos produtos, da nossa forga de
trabalho e das nossas praticas medicinais ancestrais como as farmacias vivas
(CAMPANHA NACIONAL EM DEFESA DO CERRADO, 2019, p 01).

O avanco agronegocio sobre os territérios com areas de cerrado dos estados do
Maranhao, Tocantins, Piaui ¢ Bahia, foram denominados “MATOPIBA” (em referéncia ao
acronimo dos quatro estados com areas de chapada) e as popula¢es que mantém um modo de
vida tradicional, como indigenas, quilombolas, agricultores familiares tém se organizado e
denunciado as praticas excludentes das atividades do agronegdcio no cerrado.

Por meio dessa carta, elas denunciam também a violéncia patriarcal e o racismo,
refletidos na discriminacgéo de suas préticas e desvalorizacdo de suas contribuicfes politicas e
culturais e nas altas taxas de feminicidio, destacando que a politica do governo federal de
flexibilizacdo da posse de armas é uma grande ameaga a suas vidas.

Portanto, diante das caracteristicas do Estado Moderno no Sul Global, é necessario
avangarmos no entendimento interseccional das dindmicas de opressdo e de resisténcias

feministas e antirracistas.
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No topico seguinte, continuaremos a discussao sobre 0s aspectos da bionecropolitica no
Brasil e sobre os consequentes paradoxos envolvidos na constitui¢cdo das politicas publicas,

principalmente apos a década de 1980.

3.4 O CAMPO DAS POLITICAS PUBLICAS E A GOVERNAMENTALIZACAO NO
BRASIL

Apbs termos discutido a constru¢do do Estado Moderno, gostaria de ressaltar neste
topico as politicas publicas, enquanto estratégias de governo pelo Estado para investimento na
vida da populacéo, que se desenharam a partir da emergéncia de uma biopolitica.

Darei destaque as politicas publicas implementadas no Brasil a partir da Constitui¢éo
Federal de 1988, atraves das quais tem-se desenvolvido uma “governamentalidade
democratica” (CARVALHO; GALLO, 2020) cujo ideal ¢ a garantia de direitos civis, politicos,
sociais, econdmicos e culturais aos cidadaos brasileiros.

O campo de conhecimento das politicas publicas faz parte dos estudos da ciéncia politica
americana, tendo surgido ap6s a Segunda Guerra Mundial, quando a nova conjuntura
econbmica e politica gerou a necessidade de maior intervencdo do Estado na tentativa de
garantir o “bem-estar social”.

De acordo com Celina Souza (2006), ndo existe uma unica, nem melhor, definicéo sobre
0 gue seja politica publica, pois o conceito foi remodelado conforme a evolucdo da teorizacao
e praxis da administracdo publica, mas sua esséncia seria 0 embate em torno de ideias e

interesses:

Pode-se, entdo, resumir politica publica como o campo do conhecimento que busca,
ao mesmo tempo, “colocar o governo em agdo” e/ou analisar essa agdo (variavel
independente) e, quando necessario, propor mudangas no rumo ou curso dessas agdes
(variavel dependente). A formulagao de politicas publicas constitui-se no estagio em
que 0s governos democraticos traduzem seus propdsitos e plataformas eleitorais em
programas e agdes que produzirdo resultados ou mudangas no mundo real [...] apos
desenhadas e formuladas, desdobram-se em planos, programas, projetos, bases de
dados ou sistema de informagdo e pesquisas. Quando postas em agdo, sao
implementadas, ficando dai submetidas a sistemas de acompanhamento e avalia¢do
(SOUZA, 2006, p. 26).

As politicas publicas seriam como uma espécie de espirito, de alma, que precisa de um
corpo (programas publicos, leis, projetos, campanhas publicitérias, contratos, etc.) para tomar
vida (SECCHI, 2013).
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Uma das tipologias que tentam explicar os processos das politicas publicas, é o ciclo da
politica publica, um ciclo deliberativo constituido dos seguintes estagios: defini¢do de agenda,
identificacdo de alternativas, avaliacdo das opcdes, selecdo das opc¢bes, implementacdo e
avaliacdo (SOUZA, 2013). Nessa abordagem, questiona-se, por exemplo: por que alguns
problemas entram na pauta politica e outros sdo ignorados? Quem sdo os participantes do
processo decisério? Como se d& o processo de formulagdo da politica pablica?

Numa visdo foucaultiana, as politicas publicas sdo tecnologias de poder, e ao refletirmos
sobre elas, é fundamental pensarmos sobre os modos como o poder tem se expressado no bojo
das instituicOes, seja em termos de dominacéo, de disciplina ou de governo, situando-as no
escopo de uma economia geral de poder (PORTO, 2014). Importante lembrar que o surgimento
de uma nova forma de poder, com a passagem da soberania a sociedade disciplinar e depois ao
biopoder e a governamentalidade, ndo implica o desaparecimento das outras taticas de poder,
elas podem estar conjugadas, uma reforcando a outra.

Nesse sentido, Porto (2014), faz questionamentos pertinentes na elaboracéo da presente
dissertacdo: como os instrumentos de operacionalizacdo de determinada politica publica
carregariam em si ldgicas de sujeicdo? Como tais instrumentos serviriam como dispositivos de
exclusdo? Como as formas de gestdo de politicas publicas, 0s seus instrumentos e 0s seus
preceitos organizativos estariam ligados a um projeto mais amplo, de controle dos
comportamentos, de construgdo da passividade, da “docilidade” dos individuos? Elas fazem
parte de um projeto de “governo” das condutas, de padronizagdo dos comportamentos e de
restricdo das possibilidades de contraposi¢des? Utilizando essas questdes como orientadoras,
podemos pensar sobre as particularidades das politicas publicas no Brasil, que envolvem fatores
como a heranca colonial escravista que discutimos anteriormente. Pode-se dizer que no periodo
colonial, o Estado portugués operava no Brasil com base no modelo de justica, soberania. A
partir de 1822, quando se institui um Estado brasileiro, (a Europa ja havia consolidado um
Estado governamentalizado), o pais foi construindo um Estado que mesclava caracteristicas das
diferentes formas de poder propostas por Foucault.

Durante a formagdo do Estado brasileiro, 0 modelo da familia patriarcal gerou uma
forma especifica de organizacdo social, como abordam os textos de Gilberto Freyre (2019),
Sérgio Buarque de Holanda (1996) e Raymundo Faoro (2008). Inicialmente dividido em
capitanias hereditarias, as regides foram controladas por poucas familias que se apoderaram dos

mecanismos de desenvolvimento econdmico desses lugares. Até os dias de hoje, os filhos das
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familias politicas tradicionais tém ocupado o poder, com praticas de “apadrinhamento”,
“clientelismo”, estendendo os dominios privados para a esfera publica. A oligarquia, as
herancas, 0 nepotismo sdo as marcas deixadas por esse patriarcalismo caracteristico do Estado
medieval.

Uma governabilidade biopolitica emerge de forma mais ativa a partir de 1930, com
especificidades do Liberalismo e o surgimento da ideia de populagéo. Constituem-se coletivos
de trabalhadores, de mulheres, de imigrantes, dentre outros, e o Estado prop6e acdes para as
questdes sociais, que ficavam muito a cargo da Igreja Catdlica, com medidas de protecdo aos
trabalhadores, direito a educacdo primaria e assisténcia as classes sociais menos favorecidas
(HILLESHEIM; LASTA, 2018).

Nos deteremos aqui no periodo pés ditadura militar, quando se constituiu no Brasil o
que Carvalho e Gallo (2020) denominam de “governamentalidade democratica”. A década de
1980, foi marcada pelo surgimento de movimentos que reivindicavam um padrdo de protecéo
social mais igualitario e universalista, em que as politicas publicas fossem as responsaveis pela
proposicdo e fortalecimento de acbes (planos, programas e projetos) que possibilitassem
melhorias nas condic@es de vida das populagdes.

O debate em torno da “redemocratiza¢do” do pais, que esteve, desde o seu inicio, ligado
a visibilidade politica dos novos movimentos sociais € a redefini¢do de praticas do movimento
operario das décadas de 1970 e 1980, colocou em evidéncia a necessidade de se construir uma
gramatica social capaz de mudar as relacbes de género, de raca, de etnia e o privatismo na
apropriagdo dos recursos publicos, “transformando o Estado em um novissimo movimento
social” (SANTOS, 2002, p. 54). H4 uma reinvengao da democracia participativa, apontando
para lutas plurais demandantes de representacdo auténoma no processo de distribuicdo de bens
publicos e formulacdo de politicas publicas (SANTOS, 2002).

A Constituicdo Federal de 1988 e as legislacdes complementares, como o Estatuto da
Crianca e do Adolescente (ECA) e a Lei 8.080/90, que criou o Sistema Unico de Satde (SUS),
definiram a forma que as politicas publicas nacionais deveriam assumir, criando perspectivas
de avangos para a area no pais, além de presidir o0 que podemos chamar de uma producéao
biopolitica de politicas publicas, centradas na cidadania, na inclusao e nos direitos sociais, como
indica o Art. 6° da Constitui¢ao: “Sao direitos sociais a educacao, a saude, a alimentagao, o
trabalho, a moradia, o lazer, a seguranca, a previdéncia social, a protecdo a maternidade e a

infancia, a assisténcia aos desamparados, na forma desta Constitui¢do” (BRASIL, 1988).
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A proposta é que as politicas publicas brasileiras sejam reguladas a partir da Declaracéo
Universal dos Direitos Humanos, publicada em 1948, assegurando para todos e todas, 0s seus
direitos basicos. As chamadas politicas sociais buscam melhorar o nivel geral das condicdes de
vida da populacéo, para reduzir vulnerabilidades e riscos sociais, sendo efeito dos direitos de
segunda geracdo, ou seja, os direitos sociais. Constitui-se, assim, o “sujeito de direitos”,
compreendendo que os individuos possuem direitos naturais perante o Estado.

No entanto, Cecilia Coimbra (2001), influenciada por Deleuze, questiona se a nogéo de
Direitos Humanos ndo estaria levando os subalternizados a ilusdo de participacdo, sendo que as
elites ndo estdo preocupadas com o seu bem estar. Além disso, os “marginais”, “deficientes”,
“desviantes”, vistos como ‘“‘sub-humanos”, entendidos como ndo pertencentes ao género
humanos, tém tido esses direitos negados. Assim, € importante ressaltar que direitos humanos
ndo sdo naturais nem a-historicos, mas produtos de relacbes de poder, de praticas e de
movimentos sociais (CORDEIRO, 2018).

Além disso, Dardot e Laval (2016) chamam a atencdo para o fato dessa democracia
politica conviver com o capitalismo, ou seja, 0 sujeito de direitos vai coexistir com o0 homo
oeconomicus, coexistindo a ideia do homem como “fim” e do homem como “instrumento”. Se
0 sujeito de direitos e o homo oeconomicus ndo obedecem a mesma logica, ja& que o
Neoliberalismo limita a acdo do Estado, como garantir direitos nesse sistema? Este talvez seja
o principal paradoxo inerente a construcdo das politicas publicas, e a histéria da modernidade
tem consagrado um desequilibrio a favor do segundo polo. As relagbes humanas tém se
submetido a regra do lucro méaximo. Estado e Mercado, juntos, irdo produzir a subjetivacdo do
empreendedor de si.

Guareschi, Lara e Adegas (2010) lembram que um efeito dessa contradicdo é que 0s
usuarios das politicas publicas sdo as populacdes excluidas da l6gica do mercado. Essas
politicas assumem, portanto, um lugar compensatorio, “atuando no sentido de assegurar os
sujeitos desprovidos das condi¢cdes de garantir sua inser¢cdo no mercado e de recoloca-los na
dindmica de multiplicacdo espontanea inerente a racionalidade economica” (GUARESCHI;
LARA; ADEGAS, 2010, p. 338). Em outras palavras, o Estado ira garantir um bom
funcionamento ao modo capitalista por meio do gerenciamento da desigualdade social, da
naturalizacdo da miseria e vulnerabilidade, precarizando a vida (ROMAGNOLI; NEVES;
PAULON, 2018):
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A economista Lena Lavinas, no artigo “A financeirizagdo da politica social: o caso
brasileiro”, afirma que no Brasil a politica social ganha impulso em sincronia com o
capital financeiro, no incentivo ao consumo, o impulso do crédito e das diversas
modalidades que surgem e se acoplam a politica social (Lavinas, 2015). Esses
acoplamentos séo utilizados para financiar o acesso a bens e servicos, levando ao
endividamento das familias brasileiras em sistemas de crédito produtor do que se
chama de democratizacdo do acesso ao setor financeiro. A autora sinaliza que a
politica social se transforma, através de multiplos e sofisticados mecanismos de
inclusdo social via consumo e endividamento, em um setor lucrativo das empresas
privadas e em fonte de acumulacdo de capital, notadamente para empresas financeiras,
dando for¢a ao novo mantra do credo neoliberal “a inclusio financeira”. Essa ¢ apenas
uma das frentes de atuacdo em que ela vai certamente ganhar ainda mais estofo e
seguir inovando. Como bem demonstra Lavinas (2015), ‘O acesso ao mercado
financeiro foi a grande novidade na explosdo do consumo de massa e na busca de mais
capital humano numa sociedade que mantém suas debilidades estruturais e profundas
desigualdades (s/p)’ (ROMAGNOLI; NEVES; PAULON, 2018, p. 241).

O que se observa é que muitos dos direitos expressos na Constituicdo ndo se efetivaram
ou foram implantados de forma incompleta e ndo integrada, ndo havendo uma intersetorialidade
na execucao das politicas publicas.

Estamos vivendo um Neoliberalismo cada vez mais exacerbado, com mais
precarizacOes e desidratacdo dos recursos econdmicos destinados as politicas. Por isso, Dunker
et al. (2021) referem-se a implementacdo do neoliberalismo no Brasil como precoce e ao

mesmo tempo tardio:

Podemos dizer que nosso neoliberalismo chega antes e depois da hora. Antes da hora
porque é uma reagdo a um Estado que jamais alcangou o conjunto da sua populacéo,
mas ainda assim é interpretado como excessivo. Depois da hora, envelhecido e “fora
de lugar”, porque presume uma realidade nacional significativamente distinta daquela
para a qual o neoliberalismo seria o antidoto (DUNKER et al., 2021, p. 215).

Poderiamos dizer que vivemos um “Estado de Mal-Estar Social” (COSTA; SERAU
JUNIOR; SOARES, 2020) onde permeia um desalento, resultado da incorporacio da ideia de
necropolitica ao receituario da politica estatal. No Brasil, a Emenda dos Tetos (EC n. 95/16),
as reformas trabalhistas (Lei n. 13.467/17) e previdenciaria (solidificada pela EC n. 103/19)
trazem um conjunto de medidas que contribuem para a delineagdo de um Badfare-State a
brasileira.

Portanto, um grande desafio, para nos, psicélogas que atuamos nas politicas publicas, é
justamente a compreensao dos efeitos deste paradoxo entre o sujeito de direitos e 0 homo
oeconomicus, como posto por estes autores. Diante de tantas exclusfes sustentadas pelo
Neoliberalismo (com racismos, sexismos, classismos, capacitismos), certos grupos estdo mais
suscetiveis a classificacOes e tratamentos e € preciso desnaturalizarmos nossas intervencoes

nesses espacos. Por isso, no préximo capitulo discutiremos a emergéncia do campo de saberes
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“psis” e as repercussdes do modo de pensar liberal/colonial nos saberes e praticas sociais da

Psicologia.
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4 ARQUEGENEALOGIA DA PSICOLOGIA NAS POLITICAS PUBLICAS

Neste capitulo, discutiremos a funcdo de psicélogos/as enquanto trabalhadores/as
sociais chamados/as a atuar no SUS, SUAS, nas politicas de educacdo superior e
profissionalizante, entre outras, discutindo o “compromisso social da psicologia”. Como
Romagnoli, Neves e Paulon (2018) alertam, muitas vezes, sdo-nos oferecidas atividades sob o
nome de cuidado que podem ser verdadeiros maus-tratos a vida.

Na Modernidade, a Psicologia constréi uma dimensdo da vida que é exclusivamente
interior, individualizada, e é importante refletirmos sobre os efeitos da concepgao desses “seres
psicoldgicos”, tendo em vista que podem levar a atuacdes reducionistas, tendenciosas,
simplistas, por sustentarem que as pessoas possuem as mesmas condi¢Bes de subjetivacdo,
como se a circulacdo nos espacos sociais e 0 acesso a direitos constitucionais fosse 0 mesmo
(SILVA; CARVALHAES, 2016).

A atuacdo apolitica desconsidera a complexidade, os multiplos atravessamentos, as
diferencas dos usuarios e os efeitos politicos das intervencBes, o que pode produzir
subjetividades padronizadas, normatizadas e a patologizacdo dos que se desviam da norma.
Portanto, compreender a forma como interferimos nas politicas € fundamental para ndo cairmos
nas armadilhas das praticas morais e de controle, em especial nas intervengdes em territérios
vulnerabilizados (ROMAGNOLI; NEVES; PAULON, 2018).

Assim, partindo das discussdes do capitulo anterior, que tratou sobre o Estado, as
Politicas Pablicas e a arte de governar, refletiremos agora sobre a emergéncia da Psicologia,
que também faz parte da histdria dos modos pelos quais os seres humanos tém governado os
outros € a si mesmos. Abordaremos como se deu a “invencao do psicologo”, daquele a quem
foi dada a responsabilidade de cura das questdes de salde mental, e, resguardadas as
especificidades das praticas de cada Politica Publica, problematizaremos a inser¢do da

Psicologia nesse campo.

41  APSICOLOGIA E O DISPOSITIVO TERAPEUTICO

Eu diria que ndo acho necessario tentar definir a psicologia como uma ciéncia, mas
talvez como forma cultural: isto se inscreve em toda uma série de fendmenos
conhecidos pela cultura ocidental ha muito tempo, e nos quais puderam nascer coisas
como a confissdo, a casuistica, os dialogos, os discursos, e os arrazoados que se
podiam pronunciar em certos ambientes na ldade Média, nas cortes de amor, ou ainda
nos saldes do preciosismo do século XVII (FOUCAULT, 2011, p. 221).
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Neste topico, tentaremos compreender como se formou, na Modernidade, a cultura
profissional do/a psicélogo/a®®, que esta intimamente relacionada ao surgimento do capitalismo
e de seus modos de governamentalidade, constituindo-se desde uma estratégia disciplinar, de
normalizacdo da conduta, ajustamentos, adaptacGes de comportamentos, passando por uma
biopolitica de controle da populacgéo, até uma politica neoliberal, produtora de subjetividades
obedientes, produtivas, gestoras e empreendedoras de si.

A Psicologia surge presa aos imperativos positivistas, buscando alinhar-se com as
ciéncias naturais e, assim, construir sua metodologia e encontrar também leis e normas, pelas
quais explicariam os fenbmenos humanos. De um ponto de vista arquegenealdgico, surge como
saber de fronteira, sem territorio proprio, formada nos intersticios da biologia com as ciéncias
humanas e sociais, tomando metodos emprestados de outras ciéncias, ficando responsavel por
tratar do par “fun¢@o x norma” que lida com “problemas de ajustamento” (FOUCAULT, 2000;
PRADO FILHO, 2005).

Foucault (1999) desloca o ponto de surgimento da Psicologia dos laboratorios de Wundt
e James no final do século XIX para os espagos de exclusdo prisional, que proliferam nesse
periodo. O nascimento da Psicologia seria resultado do cruzamento entre praticas de observacéao
e registro dos aspectos significativos das condutas dos sujeitos expostos a visibilidade do
dispositivo prisional, que tornou possivel um saber sobre 0 homem. Assim, essa ciéncia seria
efeito do exercicio de uma pratica que tem sua origem na disciplinarizacdo da diferenga
humana, estruturada em meio a procedimentos de vigilancia, individualizando, classificando as
capacidades e condutas, registrando atributos e deficiéncias, com o intuito de adequar a
populagdo a estilos de vidas considerados “normais” (PRADO FILHO, 2005; ROSE, 2011;
FOUCAULT, 2010).

As prisdes surgem como instrumentos de segregacao de certos individuos considerados
como parte indesejavel da sociedade, e a Psicologia também emerge como resposta social a
uma demanda pela conformacdo e ajustamento de determinados sujeitos. Tanto que a

regulamentacdo da Psicologia como profissdo, a partir da Lei n.° 4.119/62, normatiza como

13 Desde 0 seu nascimento como ciéncia independente, a Psicologia vive, ao lado de outras ciéncias humanas, uma
crise caracterizada pela diversidade de metodologias e teorias que chegam até mesmo a serem opostas
(FIGUEIREDO, 2008). Existem grandes divergéncias entre as diferentes vertentes psicolédgicas, que vao desde
a delimitacdo de objetos de estudo, condi¢des em que estes se constituem, metodologias adotadas, até os impactos
das intervencGes na populagdo. No entanto, podemos dizer que a Psicologia é um campo de construgdo do
conhecimento e de praticas que tém por base a pesquisa e intervencdo a partir de um objeto especifico: a
subjetividade (SILVA; CARVALHAES, 2016).
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atribuicdo dos profissionais de Psicologia a “solu¢ao de problemas de ajustamento” (BRASIL,
1962).

Neste contexto, podemos citar o desenvolvimento da Psicologia Comportamental
influenciada por psicélogos como John Watson e Floyd Allport, que consideravam possivel a
previsdo e controle do comportamento humano a partir de leis universalmente vélidas, sendo
possivel “ajustar” os fendmenos psicologicos as demandas da sociedade moderna. “Dessa
forma, concebeu-se a Psicologia um carater utilitarista, prescritivo e disciplinador cujo objetivo
maior era a adaptacao social, sem a problematizacdo dos contextos e modos de vida a estes
vinculados” (SILVA, CARVALHAES, 2016, p. 249).

Como vimos anteriormente, no século XIX, o Estado passa a regular os processos
bioldgicos e organicos da populacdo, por meio da biopolitica, intervindo, inclusive, sobre a
loucura e a anormalidade. No Brasil, durante o século XX, o movimento higienista surge como
resposta cientifica aos problemas decorrentes da colonizagdo, com ideias eugénicas, atribuindo
a questdo hereditaria e a existéncia de racas inferiores e superiores aos problemas sociais. Essas
doutrinas e préaticas eugénicas e racistas incidiam ao mesmo tempo sobre 0s corpos e sobre a
populacdo, influenciando fortemente a cultura profissional do/a psicélogo/a.

O processo de classificacdo da populagdo no bindmio normalidade/anormalidade
constituiu uma série de regulamentacdes propagadas por diferentes vias discursivas sobre:
como educar os filhos, conviver em grupos, relacionar-se sexualmente, focando na
administracdo/gerenciamento da populacdo. Assim, as intervengdes psicoldgicas tradicionais
foram se desenvolvendo, ao longo do século passado, principalmente, em consultérios clinicos,

ocupando-se da busca por saber/resolver o sofrimento que acomete 0s sujeitos.

Observa-se que 0s conhecimentos cientificos de cunho psicolégico foram sendo
apropriados por diferentes campos do conhecimento (como a psiquiatria, a educagéo,
as organizacOes de trabalho, o poder judiciario, a publicidade etc.), sendo que, por
meio desses aparatos, no¢des prescritivas de normalidade foram correlacionadas a
modos de vidas apresentados como normais e adequados a vida em sociedade. O
processo de normatizagdo social também implicou, necessariamente, a circulagdo de
“verdades” sobre configuracdes de vidas apresentadas no plano discursivo como
“anormais”, ou seja, como expressdes de individuos tidos como desviantes, loucos,
inaptos, delinquentes e perversos. Tratou-se, sobretudo, de apresentar os “anormais”
como individuos que colocavam em risco a organizacdo social, o que legitimou que
estes estivessem submetidos a tratamentos, internagdes, aprisionamentos e/ou, em
altimo caso, exterminios (CARVALHAES; SILVA, 2016, p. 249).

Na sociedade de controle, baseada na programacao positiva dos seres humanos, percebe-

se que a cultura psicologica esta cada vez mais fortalecida. Estudos como os de Castel (1987),
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Ferreira Neto (2004), 1llouz (2007), Benelli (2009), Rose (2011), Han (2014) consideram que
se vive no contexto de uma nova cultura psicoldgica, em que as técnicas da Medicina e da
Psicologia estariam ultrapassando o recorte do normal e do patolégico em direcdo a um

processo de “otimizagdo” de si permanente:

O que se visa na cultura psicolégica ndo seria a prevencao nem a cura das disfuncdes,
mas o autodesenvolvimento psicolégico intermindvel do individuo. O mundo e a vida
passam a ser compreendidos e interpretados como algo psicologicamente
administravel e transformavel, em um processo de psicologizacdo crescente da
totalidade da existéncia humana. A perspectiva cultural atual localiza e circunscreve
na psicologia a plenitude da vocacéo social dos individuos: o objetivo seria entdo
tratar o individuo normal e a sociabilidade comum (BENELLI, 2009, p. 517)

O autor aponta que presentemente os procedimentos de producdo de subjetividade
insistem no cuidado com o corpo, na inteligéncia emocional, nas habilidades sociais, visando
uma programacao de si em busca de eficiéncia. Na obra Psicopolitica e neoliberalismo, Byung
Chul-Han (2014) discorre sobre como o Neoliberalismo descobre a psique como forga
produtiva. E um giro no campo psiquico, uma vez que a producio do capitalismo atual esta
determinada por formas imateriais e incorpéreas, como informacdes e programas. Assim, nao
€ mais necessario superar resisténcias corporais, mas otimizar 0s processos psiquicos. A
permanente otimizacgdo prépria é a nova forma de exploracdo e dominacao do Capitalismo, é o
“empresario de si mesmo”, que se explora de forma voluntaria. (BENELLI, 2009).

A feminista marroquina Eva lllouz (2007), ao discutir o tema da psicologizacdo do
cotidiano, a partir do contexto dos Estados Unidos, aponta que a ideia de “autorrealizagdo”
muito presente nos discursos de psicdlogos como Carl Rogers e Abrahm Maslow, na década de
1960, esta interligada com o contexto liberal vivido no pais, e que a ideia de autorrealizagdo
como direito fez com que a vida comum fosse patologizada, ja que muita gente “ndo realizada”
precisaria de terapia.

Dimenstein (2000) aponta que a maioria dos estudantes de Psicologia brasileiros aspira
ao ideal liberal de atuar com seus iguais, a classe média urbana, tendo uma formacao teorica
voltada para a clinica dentro do modelo tradicional do atendimento individual. Essa imagem da
profissdo é a mais conhecida e valorizada, tanto pela categoria, quanto pelo publico leigo.

O modelo da clinica atualiza a pratica confessional do poder pastoral, por meio do
dispositivo do exame da incitacdo de falar de si (FOUCAULT, 2017a). Assim, cOmo nos
exercicios espirituais da antiguidade, as terapias tém o papel de transformar as pessoas em

sujeitos virtuosos, por meio da reflex&o, sempre sob a autoridade de um guia. Nesse contexto,
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a emergéncia da Psicanalise seria justamente 0 marco da captura da tradi¢cdo do cuidado das
“almas” pelo discurso cientifico (ROSE, 2011).

Como Bauman (PALLARES-BURKE, 2004, p. 304) observa, “o que Se ouve agora,
como homilias insistentes, € que devemos buscar solucdes individuais para problemas
produzidos socialmente e sofridos coletivamente”. E o que também indica Martin-Bar6 (1997,
p. 13): “o contexto social se converte-Se assim em uma espéecie de natureza, um pressuposto
inquestionado, frente a cujas exigéncias ‘objetivas’ o individuo deve buscar a solugdo para seus
problemas de modo individual e ‘subjetivo’” (MARTIN-BARO, 1997, p 13). Portanto,
podemos dizer que o discurso psicoldgico hegemdnico se encontra associado ao discurso
econdmico na construcdo de dispositivos de controle.

Diante das implicacBes politicas do discurso psi e de suas funcbes de poder-saber,
seriam possiveis rupturas? Quais sdo as possibilidades de transformacfes desse campo?

Foucault aponta que:

O futuro da psicologia ndo estaria, doravante, no levar a sério essas contradi¢des, cuja
experiéncia, justamente, fez nascer a psicologia? por conseguinte, ndo haveria desde
entdo psicologia possivel sendo pela anélise das condicdes de existéncia do homem e
pela retomada do que ha de mais humano no homem, quer dizer, sua histdria
(FOUCAULT, 2011, p.151).

Nessa perspectiva, para que haja uma transformacéo da Psicologia sdo necessarios o
estranhamento e a desnaturalizacdo das verdades que nos constituem.

Resumindo o que foi exposto até aqui, podemos dizer que as leituras que nds psicélogas
fazemos das questdes que chegam até nds, estdo ligadas aos principios politicos, morais e
econémicos da sociedade neoliberal em que vivemos. Por isso a importancia de refletirmos
sobre nossas préaticas, e em especial aqui, as praticas governamentais voltadas para familias e
grupos populacionais margeados dos direitos. Estudos como os de Dimenstein (1998; 2000)
mostram que tem havido uma transposi¢do da clinica psicoldgica individual ao contexto das
politicas publicas, o que acaba por impor desafios na atuacdo nesse campo, tema que sera

discutido no proximo topico.

4.2 A PSICOLOGIA ADENTRANDO AS POLITICAS PUBLICAS
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“Ha que se ressaltar a dimensdo objetiva da desigualdade
social, a dimensdo ética da injustica e a dimensédo
subjetiva do sofrimento.” (VILHENA, 2009, p. 256).

Conforme vimos anteriormente, adentrar o campo das Politicas Publicas é estar imerso
em um espaco de conflitos, avancos e retrocessos. Neste subcapitulo, discutiremos a insercdo
da Psicologia brasileira nessa area, visualizando os campos da Psicologia e das Politicas
Publicas como campos em movimento, com seus paradoxos e ambivaléncias.

A partir de 1962, a Psicologia passou a existir como profissao por meio da Lei Federal
n° 4.119. O Brasil tornou-se um dos poucos paises a adotar uma legislacdo reguladora da
profissdo em todo territorio nacional (DIMENSTEIN, 1998). Esse fato € interessante, sobretudo
se levarmos em consideracdo que, em 1962, tinhamos um pais eminentemente agricola e
majoritariamente envolvido em modos tradicionais de vida (SILVA, 2005).

A Psicologia aparece como ciéncia e profissdo que deveria auxiliar no “novo” processo
de modernizacdo que se inicia no pais no contexto da década de 1960. Os testes psicoldgicos
apresentam-se como uma grande promessa, enquanto instrumento que apontaria como as
pessoas iriam se comportar, permitindo escolher as pessoas certas para os lugares certos
(SILVA, 2005). Em 1960, h& a inauguracdo de Brasilia, construida como um icone desse
processo, e Juscelino Kubitschek planeja um pais que se desenvolveria “cinquenta anos em
cinco”, com a interligacdo do pais pelas estradas, a consolidacdo da industria automobilistica e
0 incentivo a interiorizacéo.

Nos anos 1970, houve um boom da area, com a proliferacdo de cursos, e 0
desenvolvimento da Psicoterapia como modo de exceléncia de prestacdo de servicos e fonte de
renda para as/os profissionais. Como discutimos no subcapitulo anterior, esse modelo liberal,
copiado da prética médica, passou a ser 0 sonho de todo/a psicologo/a que se formava: montar
0 seu consultorio, desenvolver uma clientela e vender os seus trabalhos (SILVA, 2003).

Silva (2005), ao analisar o tipo de relacionamento politico que a categoria tem
desenvolvido com o Estado, caracteriza essas primeiras décadas de legalizacdo da profisséo,
que coincidiram com a ditadura militar, como sendo baseadas no personalismo e no elitismo.
Um exemplo disso é o fato do Conselho Federal de Psicologia, recém-criado, ter premiado com
o titulo de psic6logo honorario os presidentes Emilio Garrastazu Médici e Ernesto Geisel e seus
respectivos Ministros do Trabalho (CRP-SP, 1994).

Assim, 0s primeiros vinte anos do desenvolvimento da profissao, estiveram vinculados

ao periodo ditatorial com auséncia da liberdade de expresséo e de liberdade de critica, o que fez
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com que parecesse que toda a Psicologia estivesse resumida a individuos, constituindo-se em
uma profissdo alienada da realidade. Esse débito gerou grandes dificuldades no debate sobre as
Politicas Puablicas, ja que estivemos, durante muito tempo, fora do espago da politica, dos
espacos publicos e dos contextos comunitarios (SILVA, 2003).

Com as aproximacgdes do pensamento marxista ao campo psi, muitas criticas foram
dirigidas ao caréter ideoldgico da Psicologia a partir de um contra discurso que tenta quebrar a
hegemonia do pensamento individualizante, bem como possibilita a constituicdo de teorias e
praticas que procuram constituir outras possibilidades para a Psicologia enquanto ciéncia e
profissdo (SOUZA, 2016).

Principalmente apds a década de 1980, ocorreu uma mudanga no perfil profissional do/a
psicologo/a no que diz respeito ao assalariamento e diversificacdo de espacos de atuagdo. As
principais referéncias para essas aces mais politizadas foram o marxismo e a educacdo popular
proposta por Paulo Freire. Formaram-se coletivos que exigiam qualidade de vida para todos/as,
com destaque para 0 movimento negro, feminista, por habitacdo, entre outros, que foram
ampliando a compreensdo do funcionamento social para além do corte de classe (AGUIAR,;
ROCHA; 2007).

Lacerda (2013) destaca que, neste periodo, trés espacos de atuacdo foram especialmente
relevantes e expressivos das transformacfes vividas pela Psicologia Social brasileira nas
décadas de 70 e 80: a insercdo nas politicas publicas, a construcdo da psicologia comunitéria e
0 movimento de luta antimanicomial. Yamamoto (2003) explica que essa mudanca se deve:

a) aos periodos de crise econdmica que fizeram com que o atendimento psicoldgico

fosse acessivel apenas para setores com estabilidade econémica;

b) ampliacdo do setor de bem-estar social durante a “transi¢do democratica”, o que

possibilitou a entrada de grande nimero de psicélogos/as em instituicbes de saude,

escolas publicas e centros de assisténcia social,

C) os embates tedrico-ideoldgicos que possibilitaram redefinicbes tedricas sobre a

Psicologia, sendo de grande importancia o movimento politico representado pela

difusdo do lema do “compromisso social” da psicologia.

Santos (2017), ao estudar os campos de expressao desse projeto de compromisso social,
inclui como importantes reflexdes e agdes: a insercao e qualificacdo do trabalho das psicologas
nas politicas publicas; énfase no trabalho coletivo e interdisciplinar; defesa dos direitos

humanos e sociais; enfrentamento a tematicas ligadas a dominagcdo em suas diversas expressoes;
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ampliacdo e fortalecimento das relacfes e instituices democréticas; critica ao pensamento
colonizado; defesa e organizagao da Psicologia Latino Americana; reformulagéo dos saberes e
praticas na psicologia; a centralidade do exercicio critico.

Percebemos que quando falamos sobre compromisso social, estamos tratando de uma
construcdo que se deu em meio as relacdes de forgas em determinado periodo. Esse ndo é um
“discurso intrinseco a pratica profissional no pais ou um atributo que caracteriza uma
‘psicologia do bem’ e legitima qualquer pratica a ele associada” (MIRON; GUARESCHI, 2017,
p. 352). Antes da década de 1970, vérias/os pioneiras/as da Psicologia ja refletiam em suas
praticas um claro compromisso social, como € o caso de Ulisses Pernambucano e Helena
Antipoff, que problematizavam as préticas hegemonicas da Psicologia.

No entanto, essa questdo foi ganhando mais forca com o advento da Psicologia
Comunitaria e com as pesquisas de Sylvia Leser de Mello (1975/2010), Silvio Paulo Botomé
(1979/2010) e Regina Helena de Campos (1983/2010), que criticavam o elitismo da Psicologia.
Assim, comecam a ser criadas algumas linhas de fuga. No Quadro 1 apresento um resumo feito

por Luane Santos (2017) do contexto que propiciou o surgimento dessa nova ldgica de atuacao:

Quadro 1- Condic0es histéricas para o estabelecimento do compromisso social.

Década de 1970

Década de 1980

Década de 1990

« Estudos sobre o perfil
da profisséo e a fungéo
social da psicéloga: a
que, a quem e como
serviamos?

+ Fortalecimento da
Psicologia Comunitaria
e aproximagao com 0s
movimentos sociais.

+ Experiéncias de
trabalho em instituicdes
publicas, principalmente
na &rea da salde.

* Resisténcia a ditadura
militar.

» Ampliag&o do acesso
a universidade para a
camada média.

« Abertura da pés-
graduacéo e expansédo da
pesquisa.

« Leituras criticas da realidade na
produgdo do conhecimento
psicolégico, incluindo perspectivas
socio-historicas.

« Producao de criticas ao fazer psi nos
campos tradicionais da clinica,
educacéo e trabalho, dada sua funcéo
adaptativa e centrada no modelo
médico de intervencao.

« Entrada das psicélogas na saude
mental e articulacdo com o movimento
sanitarista.

» Combate ao colonialismo cultural e
intercdmbios da psicologia na América
Latina.

« Luta pela redemocratizacédo do pais,
incluindo a organizacdo do movimento
estudantil.

+ Criagdo da Associagdo Brasileira de
Psicologia Social.

+ Criacdo da Federacdo Nacional dos
Psicdlogos.

» Ocupacdo das entidades
representativas por grupos

» Novo "boom" de acesso
universitario dada a agenda
neoliberal.

+ Constituigdo de 1988:
ampliacdo dos espacos de
trabalho no campo social,
sobretudo em institui¢oes
publicas.

« Criagéo do Sistema Unico de
Saude.

+ Lein. 9.394/96: diretrizes e
bases da educacao nacional.

» Formulacéo do Estatuto da
Crianca e do Adolescente
 Reforma Psiquiatrica e
Movimento da Luta
Antimanicomial.

« Criticas e resisténcia ao
neoliberalismo.

« Emergéncia do Movimento
"Cuidar da Profisséo".

+ Criagdo do Forum de
Entidades da Psicologia
Brasileira.
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progressistas: reorientacdo dos + Criacdo da Associagédo
interesses corporativistas para o Brasileira de Ensino da
engajamento da profissdo em lutas Psicologia.

sociais mais amplas. + Papel ativo de entidades
Luta das entidades sindicais por representativas da profissao na
melhores condicdes de trabalho e defesa do projeto ético-politico
ampliacdo do mercado, reivindicando | do compromisso social.
espacos no Servico Publico.

Fonte: Santos (2017, p. 121)

Ainda durante a década de 80, a Constituicdo de 1988 trouxe a efetivacdo do Estatuto
da Crianca e do Adolescente, do Sistema Unico de Satde, da Lei Organica da Assisténcia Social
e da regulamentacdo de outras politicas, abrindo varios servicos e programas de protecdo e
assisténcia a populacdo, especialmente no campo da saude e da assisténcia social. Por isso, nas
ultimas décadas, esses dois campos constituiram-se em espacos privilegiados de absorcdo de
psicélogos/as brasileiros/as (MACEDO; DIMENSTEIN, 2012).

A Atencdo Primaria a Saude (APS) capilarizou as a¢des dos/as psicélogos/as nas
cidades de pequeno e médio porte, principalmente, no periodo em que tivemos governos
progressistas, entre 2003 a 2015, com a ampliacédo e o fortalecimento da rede e das acdes, por
meio do Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF) e dos Centros de Atencdo Psicossocial
(CAPS), o que tem contribuido para o fortalecimento da presenca do/a Psicologo/a no SUS.

O NASF foi criado em 2008 e é constituido por equipes multiprofissionais'* que
trabalham de forma integrada com as equipes de Saude da Familia (eSF), as equipes de Atencéo
Basica para populacdes especificas (consultdrios na rua, equipes ribeirinhas e fluviais) e com o
Programa Academia da Saude (BRASIL, 2021a). Sao realizadas discussdes de casos clinicos;
atendimento compartilhado na Unidade de Salde e visitas domiciliares; a construcdo de
projetos terapéuticos, entre outros. As acdes também podem ser intersetoriais, tendo como foco
prioritério atividades de prevencdo e promocéo da salde (BRASIL, 2021a).

Os CAPS séo:

Servigos de salde de carater aberto e comunitario constituido por equipe
multiprofissional e que atua sobre a ética interdisciplinar e realiza prioritariamente
atendimento as pessoas com sofrimento ou transtorno mental, incluindo aquelas com
necessidades decorrentes do uso de alcool e outras drogas, em sua area territorial, seja
em situagdes de crise ou nos processos de reabilitacdo psicossocial e sdo substitutivos
ao modelo asilar (BRASIL, 2021b, p. 01).

14 0s profissionais que compGem a equipe sdo definidos pelos gestores municipais a partir dos dados
epidemioldgicos e das necessidades locais (BRASIL, 2021a).
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De acordo com a Portaria N° 3.088 os CAPS estdo organizados em seis modalidades,

(BRASIL, 2011):

I - CAPS I: atende pessoas de todas as faixas etarias que apresentam prioritariamente
intenso sofrimento psiquico decorrente de transtornos mentais graves e persistentes,
incluindo aqueles relacionados ao uso de substancias psicoativas, e outras situacdes
clinicas que impossibilitem estabelecer lagos sociais e realizar projetos de vida.
Indicado para Municipios ou regifes de saide com populagdo acima de quinze mil
habitantes;

Il - CAPS Il: atende prioritariamente pessoas em intenso sofrimento psiquico
decorrente de transtornos mentais graves e persistentes, incluindo aqueles
relacionados ao uso de substancias psicoativas, e outras situacdes clinicas que
impossibilitem estabelecer lacos sociais e realizar projetos de vida. Indicado para
Municipios ou regides de satide com populacdo acima de setenta mil habitantes;

11 - CAPS IllI: atende prioritariamente pessoas em intenso sofrimento psiquico
decorrente de transtornos mentais graves e persistentes, incluindo aqueles
relacionados ao uso de substdncias psicoativas, e outras situacdes clinicas que
impossibilitem estabelecer lacos sociais e realizar projetos de vida. Proporciona
servicos de atencdo continua, com funcionamento vinte e quatro horas, incluindo
feriados e finais de semana, ofertando retaguarda clinica e acolhimento noturno a
outros servi¢os de satde mental, inclusive CAPS AD. Indicado para Municipios ou
regides de salde com populacdo acima de cento e cinquenta mil habitantes;

IV - CAPS AD: atende pessoas de todas as faixas etarias, que apresentam intenso
sofrimento psiquico decorrente do uso de crack, alcool e outras drogas. Indicado para
Municipios ou regides de satde com populagdo acima de setenta mil habitantes;

V - CAPS AD IlI: atende pessoas de todas as faixas etarias que apresentam intenso
sofrimento psiquico decorrente do uso de crack, alcool e outras drogas. Proporciona
servigos de atencdo continua, com funcionamento vinte e quatro horas, incluindo
feriados e finais de semana, ofertando retaguarda clinica e acolhimento noturno.
Indicado para Municipios ou regides de salde com populacdo acima de cento e
cinquenta mil habitantes; e

VI - CAPS i: atende criangas e adolescentes que apresentam prioritariamente intenso
sofrimento psiquico decorrente de transtornos mentais graves e persistentes, incluindo
aqueles relacionados ao uso de substancias psicoativas, e outras situagdes clinicas que
impossibilitem estabelecer lacos sociais e realizar projetos de vida. Indicado para
municipios ou regides com populacgdo acima de setenta mil habitantes.

Ja no campo da Assisténcia Social, ocorreu a implantacdo do Sistema Unico da

Assisténcia Social (SUAS), que fez com que os/as psic6logos/as adentrassem tanto os servigos

de protecdo bésica, através dos Centros de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS), quanto os

de protecdo especializada, com os Centros de Referéncia Especializados da Assisténcia Social

(CREAS).

O CRAS é a unidade publica de atendimento as familias e pessoas em situacdo de

vulnerabilidade pessoal e social:

Que estdo passando por conflitos familiares e comunitarios; desemprego, inseguranca
alimentar, etc. O CRAS atende pessoas com deficiéncia, idosos(as), criangas e
adolescentes, pessoas inseridas no Cadastro Unico, beneficiarios do Programa Bolsa
Familia e do Beneficio de Prestagdo Continuada (BPC), entre outros (BRASIL, 2021c,
p. 01).
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S30 oferecidos servicos como: realizagdo de Cadastro Unico; orientagdo sobre os
beneficios sociais e direitos; oferecido apoio para resolucdo de dificuldades de convivio e de
cuidados com os filhos; fortalecimento da convivéncia com a familia e com a comunidade;
acesso a servicos, beneficios e projetos de assisténcia social; apoio e orientagdo em casos de
violéncia doméstica; orientacdo sobre outros servicos publicos (BRASIL, 2021c).

O CREAS atende pessoas que vivenciam situacOes de violagOes de direitos ou de
violéncias, como assédio, discriminacdo, abuso, abandono, negligéncia, trabalho infantil, ou
por demandar cuidados em razdo da idade ou deficiéncia. Os atendimentos especializados séo
realizados de forma individual ou em grupo, envolvendo atividades coletivas e comunitérias,
bem como orientacGes sobre acesso a beneficios e programas da Assisténcia Social e de outras
politicas publicas (BRASIL, 2021d).

No ambito da educacdo, o ensino superior brasileiro, que passou recentemente por um
processo de expansdo, descentralizacdo e regionalizacdo, conta com psicélogas/os nas
Universidades Federais (UFs) e Institutos Federais de Educacdo, Ciéncia e Tecnologia (IFs),
desde a implementacdo do Programa Nacional de Assisténcia Estudantil - Pnaes (Decreto
7.234/2010). O objetivo dessa estratégia € garantir as condi¢cdes de permanéncia e o éxito dos
jovens na educacéo superior publica federal.

Na educacdo basica, apenas em dezembro de 2019 foi aprovada a Lei n°® 13.935/2019
que determinou o atendimento psicolégico e socioassistencial aos educandos da rede publica
(embora seja uma pratica que ja ocorria em varios municipios e alguns estados). O papel do/a
psicologo/a nesses espacgos é desenvolver acbes com o intuito de melhorar os processos de
ensino e aprendizagem, visando a superacdo de processos de exclusdo, patologizacdo e
estigmatizacdo social (CRP-RS, 2020). A luta agora é pela implementacao da referida Lei.

Diante dessas recentes inser¢es, como tem sido o trabalho desenvolvido nas politicas
publicas? Com que dificuldades o/a psicologo/a tem se deparado? Dimenstein (2000), ao falar
sobre os desafios da insercdo de Psicdlogas/os no campo da assisténcia publica a saude, relata
que o/a Psicologo/a deparou-se com uma clientela e com um tipo de demanda que diferia
substancialmente das que ele/a atendia na clinica privada. Geralmente os/as usuarios/as das
Politicas Publicas em que o/a psicologo/a estava inserido/a eram pessoas de baixa renda,
encaminhadas por outra instituicdo ou profissional, de modo que chegavam com expectativas
muito distintas daquelas proprias a clientela que buscava atendimento no consultorio privado.

Assim, uma das primeiras dificuldades com que o/a psicélogo/a se deparou, no servico publico,
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dizia respeito ao que era esperado dele/a, pois, na maioria das vezes, buscava-se uma eliminagéo
dos sintomas. Muitas vezes 0 que acontecia era 0 modelo de psicoterapia individual ser
transposto para o setor publico, independentemente dos objetivos dos mesmos e da populagédo
nele atendida, tendo algumas consequéncias importantes, entre as quais a psicologizacdo dos
problemas sociais.

Yamamoto e Oliveira (2010) observam que a Psicologia penetrou nestes espagos sem
estar necessariamente comprometida com a transformacao de suas préaticas. Nesse contexto, era
necessario, portanto, o desenvolvimento de novas habilidades e competéncias que
caracterizassem o fazer nas Politicas Publicas, por meio da criagdo de novos conhecimentos e
posturas profissionais para lidar com o contexto de pessoas vivendo em situacdo de pobreza e
desprotecao social.

De modo semelhante, Lacerda (2013) reflete que, embora as mudancas observadas nas
praticas dos/as profissionais de Psicologia, o “compromisso social da psicologia” precisa ser
problematizado, pois muitas discussdes sobre o tema parecem confundir a tendéncia ao
assalariamento (uma mudanca econdmica) com a apropriacdo ou a criacao de concepces tedricas

criticas ao individualismo, as injusticas sociais e ao capitalismo (uma mudanca ideoldgica):

Assim, celebrar a oferta de “servigos psi” como uma ruptura do “compromisso da
psicologia com as elites” é esquecer que o mero oferecimento desses servigos para os
setores populares ndo cumpre, necessariamente, um papel diferente daqueles projetos
de psicologia do inicio do século XX que buscavam transformar o Brasil em uma
“nac¢do moderna”. Isto é, o trabalho da psicologia com os pobres e excluidos, muitas
vezes, cumpre o papel conservador de fazer da psicologia um instrumento no processo
de “modernizacdo” dos setores populares. Assim, profissionais da psicologia inseridos
em servicos publicos de sadde, educacéo e assisténcia social trabalham com setores
pobres da populagdo brasileira, mas ndo necessariamente cumprem o “dever-ser”
esperado e indicado pelos idedlogos do “compromisso social da psicologia”
(LACERDA, 2013, p. 246)

Ao aprofundar esse entendimento critico, Paiva e Yamamoto (2008) destacam que para
além do discurso da importancia do compromisso social é preciso formar a recompor saberes e
praticas para que saibamos como construir uma Psicologia comprometida com o social. Para
iSs0, é necessario conhecer o contexto de atuag&o, rever as posturas e buscar solucgdes reais para

0S grupos comunitarios, o que é uma tarefa repleta de desafios:

Nesse novo cenario, 0 psicélogo comega a trabalhar na fronteira da exclusdo.
Comegamos a ter a miragem de que nossa profissdo tenha um grande papel social. E
quando partimos na busca de mudancas da realidade, muitas inquietacfes surgem.
Sera que também somos esses “novos quixotes”, que sonham com o impossivel? Esse
sonho é uma utopia? (PAIVA; YAMAMOTO, 2008, p. 239)
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Martin-Bar6 (2002, p. 110) afirma que “a psicologia ndo desempenhara nenhum papel
decisivo na resolucdo dos grandes problemas que acometem os povos latino-americanos”, uma
vez que “os dilemas latino-americanos sdo fundamentalmente de natureza econémica e politica
e dependem de forcas objetivas que estdo muito distantes do alcance do psicologo™. Nao cabe
somente a nos psicologas/os lidar com problemas que sdo estruturais. Martin-Bar6 nos alerta
para que ndo caiamos nas armadilhas de que a transformacéo subjetiva resolve tudo, que 0s

jogos de linguagem resolvem tudo:

Sem duavida, h4 uma tarefa importante que o psicélogo deve cumprir e que requer
tanto o reconhecimento objetivo dos principais problemas que afetam aos povos
centro-americanos, como a defini¢do da contribuicdo especifica do psicélogo em sua
resolucéo. Porque se o psicologo ndo é chamado a intervir nos mecanismos sécio
econdmicos que articulam as estruturas de injusticas, sim é chamado a intervir nos
processos subjetivos que sustentam e viabilizam essas estruturas injustas; se ndao cabe
ao psicologo conciliar as forgas e interesses sociais em confronto, sim Ihe compete
ajudar a encontrar caminhos para mudar os habitos violentos por habitos mais
racionais; e se ndo encontra-se sob sua competéncia a definicdo de um projeto
nacional autbnomo, sim pode contribuir para a formacgéo de uma identidade, pessoal
e coletiva, que responda as exigéncias mais auténticas dos povos (MARTIN-BARO,
1998, p. 176).

Ao longo da construcdo da Psicologia no Brasil também tem emergido praticas criticas,
de resisténcia, que auxiliam no processo de constru¢do de modos singulares de vida. Silva e
Carvalhaes (2016) citam como exemplos a valorizacdo de expressfes culturais periféricas,
como o rap e o hip hop; o reconhecimento das diferentes dindmicas familiares para além do
formato pai, mée e filho; o0 mapeamento das formas de cooperacéo e solidariedade, enquanto
estratégias de sobrevivéncia em face da condicdo de dificuldades, entre tantas outras. Nesse
sentido, para Rolnilk (2018, p. 145), o papel da clinica psicoldgica é “curar” a vida de toda a
sensacdo de impoténcia em que estamos envolvidos, uma sequela da alienacdo subjetiva do
regime colonial-capitalistico, com “uma subjetividade reduzida do sujeito, cuja cegueira noS
leva a um miseravel narcisismo devastador”.

Assim, a poténcia do atendimento psicoldgico nas politicas publicas estaria em romper
as paredes institucionais, sair do modelo de atendimento em consultorio, e estender o trabalho
ao territorio exercendo uma clinica que promova singularizagdes e mudancas de posicdo em
relagdo ao que traz sofrimento aos sujeitos (DAMOUS; ERLICH, 2017).

Concluindo este topico, percebemos que a Psicologia no Brasil tem buscado respostas
para duas grandes questdes: que Psicologia fazemos e para quem a fazemos? Entre avangos e

retrocessos, tem sido possivel discutir criticamente sobre o nosso papel, tendo como reflexo
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praticas mais comprometidas com os processos de luta contra as exclusdes e desigualdades. A
seguir, aprofundaremos a discussao sobre esse tema a partir das caracteristicas e especificidades
do territorio pesquisado, destacando os impasses da atuacdo nos pequenos municipios, de
caracteristicas rurais e refletindo sobre os desafios do processo de construcao de praticas nesses

locais.
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5 CONDICOES MACRO E MICROPOLITICAS QUE PERPASSAM AS PRATICAS
DAS PSICOLOGAS DO TERRITORIO CHAPADA DAS MANGABEIRAS

Levando em consideracdo a necessidade das profissionais de Psicologia investigarem a
realidade onde o trabalho acontece, um dos objetivos deste estudo foi analisar as condigdes
macro e micropoliticas'® que perpassam as préticas das psicologas no Territorio Chapada das
Mangabeiras.

Como vimos, as politicas publicas implementadas nas Gltimas décadas asseguraram
grandes conquistas, mas a garantia de direitos s se torna possivel a partir de uma construcao
coletiva entre profissionais e¢ usudrios/as. “Nesse sentido, entendemos que a busca pela
promocdo social ocorre na trama da macropolitica, com suas representacfes e modelos
estabelecidos, e da micropolitica, com as forcas e tensdes sustentadas por tais conexdes”
(ROMAGNOLLI, 2016, p. 153).

Assim, no primeiro subcapitulo, ser4 abordada a histéria da formacgdo da regido
Nordeste e do territério do Piaui, o que nos permite entender melhor os reflexos da
colonialidade que enfrentamos hoje. Em seguida, apresentaremos a composicao do Territdrio
Chapada das Mangabeiras. No terceiro subcapitulo, aprofundaremos a discussdo sobre as
especificidades do fazer do/a psicélogo/a nos pequenos municipios, de caracteristicas rurais,
refletindo sobre os desafios do processo de construcdo de praticas nesses locais.

5.1 PROCESSOS DE NORDESTINACAO: A ARIDEZ DO SERTAO E DO
SERTANEJO

O Nordeste brasileiro apresenta-se, historicamente, como uma regido de profundas
desigualdades sociais, econdmicas e politicas. Seca, exclusdo, fome, invisibilizag&o social, s&o
alguns dos reflexos dessas questfes, que muitas vezes sao vistas como naturais, e ndo como

fruto de relagdes de poder.

15 “Enquanto a macropolitica opera por meio de uma organizagio binaria, classificatoria, assumindo o formato de
macrodecisdes, a micropolitica opera no detalhe, por meio de fluxos de intensidades que podem ser extensivos
ao conjunto do corpo social, mas possuem um carater de imprevisibilidade. As micropoliticas sdo um composto
heterogéneo de ‘crencas e desejos’ que compde o ‘fundo da sociedade’ (Deleuze & Guattari, 1996, p. 98),
operando no detalhe das percepgdes, afeccdes, conversas etc. Como lembra Guattari, o objetivo é promover ‘uma
analitica das formagBes de desejo no campo social’ (Guattari & Rolnik, 1986, p. 127), garantindo o
entrelagamento analitico entre molar e molecular, micro e macro” (FERREIRA NETO, 2015, p. 403).
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O historiador Durval Muniz de Albuquerque Junior (2011), no livro A invengéo do
Nordeste, realiza uma pesquisa arquegeneoldgica sobre a construgdo dessa regido, mostrando
como praticas politicas e econbmicas, os discursos da midia, dos livros, pecas de teatro,
quadros, dentre outros, institucionalizaram, no inicio do século XX, um estereotipo sobre o
Nordeste e os nordestinos. Discursos esses, que criaram a imagem homogeneizante de um
lugar naturalmente atrasado, excluido dos processos de modernizagdo e civilizacéo.

O autor aponta, que nesse processo, somos ‘“nordestinizados/as” e nos
“nordestinizamos” por meio de uma logica binaria que apresenta o Sudeste como civilizado,
em contradicdo a um Nordeste rural. Esses esteredtipos sdo construidos pela forma como a
historia é contada, onde e quantas vezes ela é contada, e tudo isso depende de quem tem o
poder de conta-la. E o que reflete a escritora nigeriana Chimamanda Adichie (2019) ao falar
sobre os perigos de se mostrar um povo como uma sé coisa, repetidamente, pois ele acaba se
tornando aquilo. Essa historia Unica acaba por se constituir na historia definitiva e uma
multiplicidade de vidas, histdrias e costumes vai sendo apagada.

Textos do canone literario brasileiro, como Os Sertdes, de Euclides da Cunha, fazem
parte desse processo politico de construcdo da regido. O sertdo passa a corresponder a terra de
grandes secas, e 0 sertanejo € visto como resistente e bruto, como aquele que se constitui pela
aridez e aspereza da terra (SANTOS, 2016). Nos discursos sobre a seca, 0 cangago e 0
messianismo, a “personalidade” dos sertanejos é apontada como sendo essencialmente
violenta e fanatica, sendo urgente a ajuda nacional com investimentos para a modernizacdo da
regiao.

Todos esses processos de estereotipizacdo podem ser entendidos como estratégias
politicas das elites, que buscavam recursos financeiros para manutencao dos seus privilégios
e a0 mesmo tempo desejavam combater a autonomia e os modos de resisténcias das
populagdes subalternizadas. Tanto que se criou uma imagem saudosista do Nordeste dos
engenhos, e as pretensas tradicdes nordestinas estdo sempre ligadas a fragmentos de um

passado rural, patriarcal e até mesmo escravista, como destaca Albuquerque Junior:

Este Nordeste é uma maquina imagético discursiva que combate a autonomia, a
inventividade e apoia a rotina e a submissao, mesmo que esta rotina ndo seja o objetivo
explicito, consciente de seus autores, ela é uma maquinaria discursiva que tenta evitar
que os homens se apropriem de sua historia, que a fagam, mas sim que vivam uma
historia pronta, ja feita pelos outros, pelos antigos; que se ache ‘natural’ viver sempre
da mesma forma as mesmas injusticas, misérias e discriminacfes. Se o0 passado €
melhor que o presente e ele é a melhor promessa de futuro, caberia a todos se baterem
pela volta dos antigos territérios esfacelados pela histéria (ALBUQUERQUE
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JUNIOR, 2011, p. 100).

Portanto, “a invencdo do Nordeste” ¢ entendida pelo autor como uma “maquinaria
imagético discursiva”, que naturaliza as opressdes e violéncias aqui praticadas, produzindo
fatalismo, conformismo, passividade, uma aceitacdo da realidade social como “algo dado”, que
né&o pode ser mudada.

Pensando mais especificamente na construgdo da “identidade piauiense”, podemos citar
aquele que é considerado o primeiro romance regionalista brasileiro: Ataliba, o vaqueiro, de
Francisco Gil Castelo Branco, publicado em 1878/2012. Nele sdo descritos o sertdo piauiense
da regido de Marvao (atual municipio de Castelo do Piaui) e o episddio da seca no Norte, de
1877. A seca e a migracdo sao temas centrais no livro, e foram dando cara ao Piaui.

A partir dos relatérios de presidentes da Provincia, no século XIX, passando por
elaboracdes de intelectuais, nas primeiras décadas do século XX, foi se constituindo, no
imaginario piauiense, uma visdo que incorpora uma contradigdo: “o Piaui ¢ pobre porque ¢é
marginalizado e discriminado, mas também porque suas elites sdo descompromissadas. Mas...
o Piaui ndo ¢ pobre; ¢ uma terra de muitos recursos ¢ de oportunidades nao aproveitadas”
(MEDEIROS, 2014, p 09).

Hé4 uma recorréncia historica de um “esquecimento” do Estado e um sentimento
ambiguo, ora pela inquietacdo de se “viver na provincia”, na distancia, ora por um
ressentimento de ndo se ter voz (RABELO, 2008). Considere-se também que ha uma falta de
expressividade e producdo de discursos a seu respeito, em ambito nacional ou regional. Essa
ndo-enuncia¢do do Piaui tem contribuido para seu desconhecimento e para um “siléncio que

ensurdece”, como declara Nelson Rodrigues no jornal O Globo em 1969:

NUNCA HOUVE TAMANHA SOLIDAO NA TERRA - Ontem, fui apresentado a
um rapaz magro, timido, o rosto cravejado de espinhas [...] E eu me espantei das
espinhas que floriam do rosto do tal rapaz. Stbito, alguém sussurra: - "E do Piaui". O
fato de ser do Piaui soou como uma explicagéo geografica da timidez, das espinhas e
das canelas (canelas de Olivia Palito). Olhei o apresentado com uma curiosidade nova
e aguda. Enfim, eu encontrava, na vida real, um piauiense. Por um momento, deu-me
uma vontade pueril e terrivel de perguntar-lhe: - "Quer dizer que o Piaui existe
mesmo?". Conversamos alguns minutos (eu estava magnetizado pelas espinhas). Até
o fim, o rapaz teve um olhar stplice, infeliz, de quem pede desculpas de ndo sei que
faltas imaginarias. Por fim, despediu-se. Sua humildade era irrespiravel
(RODRIGUES, 1969, p. 01).

Nelson Rodrigues, ao emitir esta fala tdo polémica, referia-se justamente a falta de
imagens que significassem o Piaui, que seria decorrente do distanciamento estratégico do estado

“das decisdes macropoliticas nacionais e dos centros da distribuicdo de sentido e da producéo
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cultural brasileira” (RABELO, 2008, p. 25). Passados mais de 50 anos, hoje, o Piaui ainda se
mostra um estado desconhecido para grande parte dos brasileiros, e sua existéncia tem sido
muitas vezes questionada e menosprezada (SILVA, 2017). Para entendermos melhor como essa
imagem do Estado foi se construindo, discutiremos brevemente sobre 0 seu processo de
formagéo.

A ocupacdo humana no Piaui é antiga. Nos cerrados existem vestigios de populagdes
humanas ha pelo menos 12 mil anos. No mapa (Figura 1) elaborado por Ana Stela Negreiros
de Oliveira (2007), podemos observar a grande diversidade de povos indigenas que viviam no

Sul e Sudeste do estado:

Figura 1- Mapa dos povos indigenas do Sudeste do Piaui
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Fonte: Oliveira (2007)

Com o inicio da colonizagdo portuguesa dos sertBes, a partir do século XVI, da-se o

processo efetivo de ocupacgéo do territdrio pela cultura ocidental e cristd, principalmente, com
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os bandeirantes, que adentravam os sertdes em busca de ouro e pedras preciosas, além da
captura de indigenas para escravizagdo nas nascentes fazendas que surgiam com base em
sesmarias. “Terras, minérios, pecuaria e motivagdes religiosas. Esses eram, de uma maneira
geral, os fatores geradores da dinamica de ocupacdo da Caatinga e do Cerrado, nos sertdes
interiores” (BRASIL, 2012, p. 30).

A colonizagdo encabecada por bandeirantes paulistas, religiosos da Companhia de
Jesus, entre outros agentes, sobre os territdrios indigenas, atinge as terras situadas a Oeste do
Rio Sao Francisco, conhecidas como “sertao de dentro”, ainda na primeira metade do século
XVII.

A Casa Torre, instituicdo fundada e administrada pela familia Avila, da Bahia,
financiava apresadores de indigenas, vaqueiros, entre outros, para que eles desbravassem esses
Sertdes. Um dos rendeiros da familia Avila, o bandeirante portugués Domingos Afonso
Mafrense, também conhecido como Domingos Afonso Sertdo, tornou-se um dos primeiros
colonizadores do territorio piauiense!®. Os irmdos Francisco Dias Avila e Bernardo Pereira
Gago, herdeiros diretos da Casa da Torre, também requereram, junto ao governo de
Pernambuco, varias outras sesmarias, em uma area que ficou conhecida como sertdo do
Parnagua. Com isso, o grupo dos Mafrense e dos Avila tornaram-se donos de praticamente todo
o territorio do Piaui (MOTT, 1985; LIMA, 2020; ALVES, 2003).

A ocupacdo do territdrio iniciou-se em direcdo as chapadas do Araripe e Mangabeiras, ou
seja, pela costa Leste e Sul do territdrio, as margens dos rios Piaui, Canindé, Paraim e Gurguéia;
e no lado direito da bacia do Rio Parnaiba, sdo instalados os primeiros currais (ALVES, 2003).
Esse periodo foi marcado pela expulséo dos nativos, dizimagdo de vérias etnias e a escravizacdo
nas fazendas de gado, instalando-se currais administrados por paulistas, baianos e
pernambucanos, até a instalacdo da Capitania de Sdo José do Piaui, em 1759, quando o Piaui
se constituiu efetivamente como unidade politico-administrativa do Brasil Coldnia
(BRANDAO, 1995). Os proprietarios das terras logo voltavam para os grandes centros, como
Salvador, o que pode ser explicado pelas precérias condi¢cfes de vida dos sertdes.

Assim, a colonizacdo do Piaui fez-se com base nas fazendas de gado, em um periodo

dinamico de “integracdo colonial” em que a chamada “terra do meu boi morreu” exportava

16 Alguns registros historicos apontam que nesse mesmo momento ou um pouco antes da chegada de Mafrense ao
Piaui, j& havia penetrado naquelas terras um grupo liderado pelo bandeirante paulista, Domingos Jorge Velho, cujo
destino era o Quilombo dos Palmares (ALVES, 2003).
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gado para as capitanias da Bahia, Pernambuco, Maranhdo, Para e Minas Gerais, e até mesmo
para a Guiana Francesa. Por 200 anos (1700-1900), a pecuaria extensiva associada a agricultura
de subsisténcia constituiu a base da economia piauiense (MEDEIROS, 2014).

A colonizacdo que se inicia do sertdo para o litoral é uma das explicacbes dadas para o
isolamento geogréfico, econdmico e cultural do estado (SENADO FEDERAL, 2007), pois sua
populagéo foi se distribuindo pelas fazendas, que ficavam bem afastadas umas das outras e 0s

contatos com os grandes centros coloniais eram quase inexistentes (BRANDAO, 1995):

Esse caréter rastico, extensivo e disperso contribuia para o isolamento da populacéo
piauiense, cuja vida se resumia ao trabalho dentro das fazendas, sem muita
comunicagdo com o mundo exterior. Freqiientemente o contato com o mundo fora das
fazendas somente ocorria quando passavam por ali os transportadores das boiadas;
eram eles que levavam e traziam noticias de outras areas (ALVES, 2003, p. 62).

A segunda metade do século XVIII, é marcada por uma conjuntura desfavoravel a
pecuaria piauiense, com 0s engenhos de aglcar em franca decadéncia, diminuindo a demanda
pela pecuéria: carne, couro, animais de tracdo e transporte (ALVES, 2003).

Posteriormente, o Piaui adota 0 modelo extrativista exportador de manicoba, carnatba
e babacu, o que foi a base de uma significativa expansdo da economia. Nesse periodo a
comunicacdo era feita internamente pelo rio Parnaiba, o que trouxe a consolidacdo de nucleos
urbanos, impactando na politica e cultura piauiense. Em 1852, a capital é transferida de Oeiras
para Teresina no Norte do estado:

Cujas primeiras obras de saneamento, urbanizacao, eletrificacdo e a propria aquisicao
do Palécio de Karnak, Sede do Governo, foram fruto da economia extrativista da
borracha dos sertfes piauienses, que, desconhecidos na Col6nia e isolados no Império,
aportaram esquecidos na Republica, gragas a inclria de sucessivos governos que
concentraram as obras de infra-estrutura no Norte do Estado (SENADO, 2007, p. 10).

Desse modo, desde a fundacéo de Teresina, em 1852, o Piaui voltou-se para o Centro-
Norte, enquanto o Sul ficou sem investimentos. A invisibilidade é tanta, que Jesualdo Barros
(2002) cita que se passaram 191 anos entre a primeira e segunda viagem de um governador
piauiense ao Extremo Sul: o primeiro governador, Jodo Pereira Caldas visitou a regido para
instalar as Vilas de Parnagué e Jerumenha, em 1762, e apenas em 1953 aconteceu a segunda
visita, quando o governador Pedro de Almendra Freitas viajou a Corrente.

Apenas no século XX, com o advento de Goiania, Brasilia e do estado de Tocantins,
comeca a quebra do isolamento da Chapada das Mangabeiras (BRASIL, 2012). Apos 0s anos

1990, e, especialmente no século XXI, tem-se a expansdo do agronegocio, e por meio dos
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projetos de colonizacgdo houve a migracdo de pessoas de outras partes do Brasil, em especial da
regido Sul.

Hoje os Cerrados Piauienses sdo considerados a Ultima fronteira agricola do Pais, por
onde prossegue 0 processo de ocupacdo, com a conversdo dos cerrados em amplas areas de
lavouras, principalmente de soja. Desse modo, o Cerrado com sua biodiversidade é reduzido a
monocultura/plantacdo de soja com a utilizacdo de agrotoxicos em grande quantidade. Em
paralelo a todo esse processo de “modernizacao”, populagdes tradicionais e de agricultores
familiares permaneceram a margem do desenvolvimento, em estado de abandono e exclusédo
(BRASIL, 2012).

Sintetizando o que foi discutido neste tdpico, percebemos que 0s processos de
colonizacdo e colonialidade formaram no Piaui uma sociedade rural, sem acesso a educacéo,
marcada pelo catolicismo dominante, com grandes propriedades e fazendas de gado, a maioria
delas confiadas a administracéo de vaqueiros e trabalho de pessoas escravizadas (LIMA, 2020).
A seguir, aprofundaremos a discussdo sobre a formagdo do Territério Chapada das

Mangabeiras.

5.2 PAISAGENS LOCAIS EM CONSTRUCAO: O TERRITORIO CHAPADA DAS
MANGABEIRAS

A nocdo de territério € um dos principios que organizam o trabalho nas politicas
publicas, tendo como objetivo aproximar as acdes dos servigos dos “modos de vida” dos/as
usuarios/as. De acordo com a Companhia de Desenvolvimento dos Vales do S&o Francisco e
do Parnaiba (CODEVASF), “territorios sdo campos geograficos construidos socialmente,
marcados por tragos culturais e quase sempre articulados politica e institucionalmente”
(CODEVASF, 2016, p. 16). A nocdo de territdrio representa muito mais do que o0 municipio ou
aregido, consiste também nas conexdes estabelecidas entre as subjetividades, nos espagos onde
séo construidos sentidos e significados; € algo vivo e dindmico (ROMAGNOLI, 2014).

Assim, “a territorialidade é uma dimensao constitutiva da condi¢gdo humana e o proprio
conceito de sociedade implica sua espacializagdo, sua territorializacdo, pois ndo ha como definir
individuo, comunidade ou sociedade sem inseri-los em determinado contexto geografico”
(LEMKE; SILVA, 2010, p. 282).
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Gondim et al (2008) destacam que o territério emerge dos processos historicos, sociais
e ambientais e que possibilita condi¢des particulares para a producdo tanto de saude quanto de
doenca, em virtude de um perfil demogréafico, epidemioldgico, social, que esta em constante
construcdo. Desse modo, a analise social do territério permite operacionalizar o planejamento
de estratégias que respondam as necessidades e particularidades da populagéo.

O Territério Chapada das Mangabeiras (Figura 2) é formado por 24 municipios,
localizado na macrorregidao dos Cerrados, no Extremo Sul do estado do Piaui, com area
territorial de 53.296 km2 e 198.853 habitantes - 6,19% da populacio do estado (PIAUI, 2018).
O Territério tem suas atividades produtivas concentradas na agricultura familiar e no
agronegocio. Suas potencialidades estdo na pecuaria de corte — bovinos, agricultura de alto

rendimento, fruticultura, energia solar, mineracéo, comércio, servicos e turismo (PIAUI, 2018).

Figura 2 - Territério Chapada das Mangabeiras
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Essa diviséo territorial foi determinada pela Lei n® 6.967/2017, que divide o Piaui em
quatro macrorregides (Litoral, Meio-norte, Semiarido e Cerrado), cujos limites se definem pelas
caracteristicas socioambientais. Tais regides estdo subdivididas em 12 Territérios de
Desenvolvimento (TD) e 28 Aglomerados. O Territério Chapada das Mangabeiras possui trés

aglomerado de municipios (Quadro 2):
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Quadro 2- Aglomerados de municipios do Territério Chapada das Mangabeiras

Macrorregido Territério de Desenvolvimento Aglomerados de Municipios
AG 26
Alvorada do Gurguéia, Bom Jesus,
Col6nia do Gurguéia, Cristino Castro,
Currais, Eliseu Martins, Manoel
Emidio, Palmeira do Piaui e Santa Luz
AG 27
Avelino Lopes, Curimata, Julio
Borges, Morro Cabeca do Tempo,
Cerrados Chapada das Mangabeiras Parnagué e Redencdo do Gurguéia
AG 28
Barreiras do Piaui, Corrente,
Cristalandia do Piaui, Gilbués, Monte
Alegre do Piaui, Riacho Frio, Santa
Filomena, Sdo Gongalo do Gurguéia e
Sebastido Barros

Fonte: Piaui (2017)

Esses municipios possuem grandes extensfes e estdo muito distantes dos centros
decisorios politicos e econdmicos do estado. As relacdes politicas do Sul do Piaui com a capital,
por muito tempo, esteve resumida as trocas de favores que ndo reivindicavam mudancas
estruturais na regiéo.

Por isso, como discutido anteriormente, se o Piaui ja sofre com o siléncio, no Extremo
Sul, o sentimento de esquecimento € ainda maior, tanto que ha uma luta por separacdo e criacdo
de um novo estado: o Gurguéia. As bases de principios colocadas para a divisdo eram a
importancia geopolitica na acdo da interiorizacdo das acdes da Unido, como plano territorial,
que incide na descentralizacdo politica e desconcentracdo da atividade econdmica, bem como
a concentracdo do desenvolvimento de Teresina e o distanciamento econdmico do Sul, sendo
necessaria a criacdo de uma nova capital instalada em Alvorada do Gurguéia, que irradiaria o
desenvolvimento para as demais cidades que constituem o Sul do estado (LIMA; TANANTA,;
OLIVEIRA, 2007). O movimento divisionista comegou nos anos de 1950 e estendeu-se até
2007. Atualmente, esse projeto encontra-se arquivado (SENADO, 2007).

Todo esse contexto politico, faz com que a regido apresente grande vulnerabilidade
socioecondmica. Na tabela 1, apresentamos alguns indicadores dos municipios que compdem

o Territério:
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Tabela 1- Indicadores socioecondémicos dos municipios

. ~ Salario Pessoas
Municipio Populacéo IDH médio ocupadas

Alvorada do Gurguéia 5.445 0,578 1,6 7,5%
Avelino Lopes 11.067 0,554 15 49 %
Barreiras do Piaui 3.234 0,557 2,2 46 %
Bom Jesus 22.629 0,668 1,9 15,4 %
Colénia do Gurguéia 6.036 0,628 1,6 5,8%
Corrente 25.407 0,642 1,7 10,3%
Cristalandia 7.831 0,573 1,7 5,3 %
Cristino Castro 9.981 0,566 1,9 7.4 %
Curimata 10.761 0,607 15 75%
Currais 4.704 0,542 2,4 9,7%
Eliseu Martins 4.665 0,595 1,9 7.3%
Gilbués 10.402 0,548 2,0 7.8%
Julio Borges 5.373 0,582 1,6 7,4 %
Manoel Emidio 5.213 0,573 1,8 8,1%
Monte Alegre 10.345 0,578 19 7,9 %
Morro Cabeca no Tempo 4.068 0,542 15 6,4 %
Palmeira do Piaui 4,993 0,557 1,6 41 %
Redencdo do Gurguéia 8.400 0,589 1,7 6,8 %
Parnagua 10.276 0,575 2,1 53%
Riacho Frio 4.241 0,541 19 7,0%
Santa Filomena 6.096 0,544 2,1 6,5 %
Santa Luz 5.513 0,588 15 6,8%
Sao Gongalo do Gurguéia 2.825 0,560 2,2 19,1 %
Sebastido Barros 3.560 0,536 2,3 75%

Fonte: IBGE, 2010

Observamos que grande parte dos municipios (83,3%) apresentam baixo nivel de IDHM
e quatro municipios (16,7%) apresentam IDHM médio e com poucas pessoas em atividade
laboral no mercado de trabalho.

No século XXI, houve uma melhoria no IDH do estado do Piaui, evoluindo da
classificagao de indice “muito baixo” em 1991, e que permaneceu em 2000, para a classificacéo
de “médio” em 2010, com excecao da educacdo, que continua com o indice “baixo”. A
expansao do programa Bolsa Familia, aampliacdo do Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC)
para pessoas com deficiéncias ou com mais de 70 anos sem contribui¢do previdenciaria, e,
principalmente, as aposentadorias de contribuintes do regime geral de Previdéncia e a
aposentadoria dos trabalhadores rurais constituiram um grande mecanismo de redistribuigédo
regional da renda, como aponta Medeiros (2014).

Mesmo assim, 0 estado continua a ocupar a 242 posicao entre os 27 estados, com a

mesma pontuacdo do Paréd e acima da pontua¢do do Maranhdo e de Alagoas, persistindo um
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forte grau de desigualdade social e uma distancia significativa em relacdo as médias nacionais
em muitos dos indicadores socioecondmicos (MEDEIRQOS, 2014).

A Companhia de Desenvolvimento dos Vales do Sdo Francisco e do Parnaiba
(CODEVASF), em um relatério especifico sobre o Territorio Chapada das Mangabeiras,
realizado em 2006, menciona que a infraestrutura do territorio é bastante limitada,
principalmente, no que se refere ao fornecimento de energia elétrica, ao abastecimento de agua,
ao saneamento basico e as condi¢bes das estradas. Quanto a educacdo, as limitagcdes estdo
relacionadas a um conjunto de fatores que alimentam a manutencdo do elevado indice de
analfabetismo, evasdo escolar e distorcdo idade/série (CODEVASF, 2006), como mostram 0s
dados do IBGE (2010) e INEP (2019) sobre a escolarizagéo da populagéo (Tabela 2):

Tabela 2 — indices relacionados & educag&o

Pessoas Pessoas com
IDEB

IDEB Pessoas sem  com Ens. Ens. Médio Pessoas
. . _An_os Anos finais  instrucao/ Fund. completo/ com Ens.
Municipio |n|cE|a|s do do Ens. Ens. Fund.  Completo/ Ens. Superior
ns. . o :
= Fund. incompleto  Ens. Médio  Superior completo
undam. . )
incompleto _incompleto
Alvorada do 32 4,0 2769 655 429 129
Gurgueia
Avelino 55 3.1 6707 1152 961 201
Lopes
Barreiras do 2.6 1.825 373 208 103
Piaui
Bom Jesus 7,5 4.7 10.836 2.600 3.449 1.276
Colonia do 33 4.4 3.050 876 705 239
Gurguéia
Corrente 4.0 3,8 12.554 3.010 3.331 1.463
Cristalandia 41 3,8 4520 713 752 157
Cristino 36 3,7 5.973 1.001 804 246
Castro
Curimata 3,9 3,9 5.710 1.368 1.201 390
Currais 3,7 41 2.795 473 375 55
Eliseu 5.2 3.4 2.828 440 447 192
Martins
Gilbués 3,3 3,8 6.252 1.100 678 315
Julio Borges 4.6 . 2.971 713 529 143
Manoel 5.3 5,0 3.104 512 555 186
Emidio
Monte 4.4 38 5.865 1174 959 250
Alegre
Morro
Cabeca no 4,2 - 2.478 428 241 59

Tempo
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Palmeira do 4.4 42 3.119 479 369 72
Piaui

Redencdo do 45 37 4.557 963 838 233
Gurguéia

Parnagua 3.6 3.9 5.820 1.222 801 230
Riacho Frio 42 3.9 2.414 535 295 89
Santa 45 45 3711 549 403 127
Filomena

Santa Luz 5.0 51 3.130 561 579 116
Séo Goncalo 42 3.9 1,622 352 220 50
do Gurguéia

Sebastiao 45 3,7 2227 292 239 63
Barros

Fonte: IBGE, 2010; INEP, 2019.

O indice de Desenvolvimento da Educacdo Basica (Ideb) é o principal indicador da
qualidade do ensino basico no Brasil. Em uma escala de 0 a 10, sintetiza dois conceitos: a
aprovacao escolar e o aprendizado em portugués e matematica. No territorio, a média do Ideb
dos anos iniciais do ensino fundamental é 4,3, e nos anos finais a situacdo é ainda mais
preocupante, com uma nota média de 3,9. A média nacional nos anos iniciais é 5,9. Além disso,
a maior parte da populacdo ndo possui instrucdo ou possui ensino fundamental incompleto.
Poucas pessoas tiveram acesso ao ensino superior.

Com relagdo aos servicos de salde, constata-se ““‘vazios assistenciais’ que,
paradoxalmente, convivem com 0 excesso de servi¢os na regido metropolitana de Teresina,
configurando uma desigualdade de oferta, de utilizacdo e de acesso a insumos e bens de servicos
de saude” (PIAUI, 2020, p. 69). A Tabela 3 apresenta a quantidade de servigos de Saude e
Assisténcia Social por municipio:

Tabela 3- Servicos de Saude e Assisténcia Social no Territorio Chapada das Mangabeiras

Municipio N° de UBS UBS CAPS CRAS CREAS
leitos de (Zona (Zona
Hospital ~ Urbana) Rural)

Alvorada do Gurguéia 0 01 04 0 01 01
Avelino Lopes 18 04 03 01 01 01
Barreiras do Piaui 0 01 02 0 01 0
Bom Jesus 50 08 06 02* 01 01
Colbnia do Gurguéia 0 03 02 0 01 0

Corrente 45 05 04 01 02** 01
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Cristalandia 12 03 02 0 01 0
Cristino Castro 21 03 0 01 01 0
Curimata 34 03 05 0 01 0
Currais 0 01 03 0 01 0
Eliseu Martins 08 03 01 0 01 0
Gilbués 09 03 05 01 01 01
Julio Borges 0 01 03 0 01 0
Manoel Emidio 11 02 04 0 01 0

Monte Alegre 25 01 05 0 01 0
Morro Cabega no Tempo 0 01 03 0 01 0
Palmeira do Piaui 12 01 06 0 01 0
Parnagua 17 03 04 0 01 0
Redencdo do Gurguéia 19 02 03 0 01 0
Riacho Frio 0 01 02 0 01 0
Santa Filomena 10 02 01 0 01 0
Santa Luz 0 01 06 0 01 0
S8o Goncalo do Gurguéia 0 01 01 0 01 01
Sebastido Barros 0 01 05 0 01 0
Fonte: Brasil, 2020a; 2020b.

Notas:

*CAPS e CAPSADII;
**Um CRAS na zona urbana e outro na zona rural.

O Plano Estadual de Saude do Piaui - 2020 a 2023, destaca como desafios no campo da
salde do estado: as inadequadas condic¢des das infraestruturas fisicas, dos equipamentos e do
funcionamento dos servicos de salde; os vazios assistenciais, com insuficiente cobertura das
Redes de Atencdo a Salde (RAS)Y; as extensas areas geograficas e com baixa densidade
demografica que geram dificuldade aos municipios no que se refere a investimentos financeiros,

ja que quase todos 0s municipios ttm menos de 20.000 habitantes.

A partir de 2010, com a efetivagao da politica de Rede de Atencdo a Salde as Secretarias Estaduais e Municipais
de Saude tiveram que definir Pontos de Atencédo, por meio das Redes Tematicas de Atengdo a Salde, a saber: Rede
Cegonha; Rede de Urgéncia e Emergéncia; Rede de Atengdo Psicossocial; Atencdo ao Deficiente e Rede de
Atencéo as Doengas Cronicas (PIAUI, 2020).
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O Piaui é dividido em macrorregides de salide, como mostra a Figura 3. O municipio
de Referéncia da Macrorregido dos Cerrados é Floriano, que esta bem distante dos municipios
do Extremo Sul do estado. A oferta de servicos, de infraestrutura e de recursos humanos sao
insuficientes para atender a demanda da populacdo. Ha alta rotatividade de recursos humanos e
precariedade dos equipamentos hospitalares, levando a populacéo a se deslocar para centros
fora do Territério a procura de atendimento médico!® (CODEVASF, 2006). Portanto, os
desafios que o Sistema Publico de Saude enfrenta sdo sérios e ha fragilidades no exercicio de

controle social e na construcdo de uma RAS equanime e integral.

Figura 3 — Macrorregides de salde do estado do Piaui

MACRORREGIOES DE SAUDE
Agregacao Interregional

MESO NORTE

CERRADOS

Fonte: Piaui (2020)
Durante um longo periodo historico, o Territério Chapada das Mangabeiras ndo possuia

politicas publicas que atendessem a questdo de Saude Mental. As situacdes de crise e urgéncia
psiquiatrica eram tratadas sob a tradicional pratica da ‘“ambulancioterapia” e seus
deslocamentos para a capital, como destaca Cardoso (2016), ao falar sobre a desassisténcia de
grande parte das cidades piauienses. Apenas com a publicagdo da Portaria GM n° 3.088, de 23
de dezembro de 2011, que institui a RAPS, foi possivel maior investimento financeiro para a
criacdo do Plano da Rede de Atencdo Psicossocial da Chapada das Mangabeiras. Como a maior

parte dos municipios do Territério ndo preenchem os critérios populacionais (ndo possuem

18 Na cidade de Corrente, onde moro, temos que nos deslocar até Teresina que fica a 851 km, ou Brasilia, que fica
a 855 km.
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15.000 habitantes) que sustentem a implementacdo do CAPS, a APS é a referéncia maior no
atendimento de seus problemas de saude.

Trabalhos de Concluséo de Curso de uma Especializacdo em Saude da Familia oferecida
pela Universidade Aberta do SUS (UNA-SUS), realizados por médicos/as, enfermeiros/as e
dentistas inseridos/as na Estratégia de Satde da Familia do Territorio trazem alguns retratos das
questBes de salde da regido:

a) Oliveira e Brito (2020) consideram que o maior desafio da Atencdo Bésica do

municipio de Curimatd é a distdncia dos povoados e a dificuldade de acesso da

populacdo as Unidades de Atencédo Bésica;

b) Souza e Gomes (2020) abordaram em sua pesquisa 0 uso indiscriminado de

medicamentos psicotropicos na cidade de Jalio Borges;

c) Araujo e Leite (2019) chamam a atencdo para a necessidade de implementacéo de

estratégia de deteccdo e prevencdo ao uso excessivo de alcool na atencdo primaria a

salide em Redencdo do Gurguéia, pois observou-se estigmatizacdo e preconceito com

€SSes usuarios;

d) Diaz (2016) abordou a questdo da melhoria da Atencdo a Saude de Idosos na UBS

Brejdo, no municipio de Redenc¢do do Gurguéia

e) Silva (2016) discutiu a questdo da melhoria da Atencdo ao Pré-natal e Puerpério na

UBS da Planaltina, Reden¢do do Gurguéia/Pl, além de relatar que as atividades de

educacdo em saude se resumem a palestras sobre temas variados, principalmente sobre

hipertensao arterial diabetes, e que sente falta de uma maior participacdo da nutricionista

e da psicologa nas atividades de educacdo em salde.

Sdo dificuldades que demonstram que a rede de atendimentos ainda ndo esta organizada
de forma a atender as pessoas da zona rural e dos povoados mais distantes de forma satisfatoria;
que ha uma medicamentalizacéo das questdes de satide mental®®, que ha uso excessivo de alcool
e ha a necessidade de maior engajamento das profissionais de Psicologia em atividades
coletivas de educacdo.

Apesar de todos os desafios elencados até aqui, aspectos relacionados a saude, educacéao

e renda no territorio tém melhorado. Isso se relaciona & implementagdo de politicas sociais de

19 Chamaa atencdo o fato de Jalio Borges, cidade em que ocorreu a pesquisa sobre uso excessivo de psicotropicos,
ser 0 Unico municipio em que ndo ha psicdlogo/a contratado/, de acordo com o levantamento realizado por nos
em 2020.
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distribuicdo de renda e reducdo da pobreza do governo federal, que diminuiram a fome e a
desigualdade social, melhoram o atendimento a satide nas redes hospitalares, além da promogéo
de campanhas de vacinacao, incentivo ao acompanhamento pré-natal de gestantes, diminuicéo
da mortalidade infantil, bem como aumento das taxas de escolarizacdo e reducdo da evasao
escolar.

No entanto, as questdes que envolvem o desenvolvimento da regido séo bastante
complexas. Atualmente, vem ocorrendo um processo de estruturacdo agraria de ocupacéo
econbmica pela pecuaria extensiva, e extrativismo dirigido a exportacdo, formando o
MATOPIBA?, Outra grande mudanca para o territorio tem sido a instalagio do Parque de
Energia Solar em S&o Gongalo do Gurguéia, que comecou em agosto de 2018 e, no momento
da construcdo, era considerado o maior parque de geracdo de energia solar da América do Sul
(ALBA ENERGIA, 2017). Uma grande quantidade de pessoas, das mais diferentes lugares do
pais, e também da Italia, tém sido contratadas para as obras.

O atual contexto do Territdrio pode ser resumido pela metéafora utilizada pela professora
Maria Sueli Rodrigues de Souza, no posfacio do livro Colonizacdo, quilombos modos e
significados (2015), de Antbnio Bispo dos Santos: "as caravelas chegam s6 agora mais de
quinhentos anos depois de terem chegado a Porto Seguro” (SOUZA, 2015, p. 55). A frase se
refere s politicas de desenvolvimento implementadas no Piaui nos Gltimos anos, caracterizadas
pela entrada de projetos do grande capital.

Essa transformacdo da regido em uma grande produtora de commodities agricolas,
ocorrida nos ultimos vinte anos, ocasionou abertura de servi¢os (churrascarias, padarias,
pizzarias etc.), mudangas nas paisagens, nas relagcdes de trabalho, nos habitos de consumo,
acentuou as profundas desigualdades econdmicas e sociais, além de trazer conflitos ambientais
e fundiarios, ocorrendo grilagens de terras e contratagbes de trabalhadores em condicdes
analogas a escravidao (SANTOS, 2015b).

Diante da complexidade da realidade apresentada neste topico, discutiremos no préximo
topico o lugar que a Psicologia tem ocupado nas politicas publicas em territérios de

caracteristicas rurais, como a Chapada das Mangabeiras.

20 MATOPIBA é uma regido formada por areas majoritariamente de cerrado nos estados do MAranhéo, TOcantins,
Plaui e BAhia, para onde a agricultura se expandiu a partir da segunda metade dos anos 1980. Produz de tubérculos
a frutas, passando pela pecuéria, mas se destaca mesmo é no cultivo de gréos e fibras, especialmente soja, milho e
algoddo (EMPRESA BRASILEIRA DE PESQUISA AGROPECUARIA [EMBRAPA], 2021). Desse modo, 0
agronegdcio com toda sua estrutura aparece como solugéo para esses “espagos esquecidos”.
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53  APSICOLOGIA E O CONTEXTO RURAL DOS PEQUENOS MUNICIPIOS

O processo de expanséo e interiorizacao da Psicologia trouxe novos desafios. O modelo
liberal exercido, principalmente, em consultérios particulares, em capitais e grandes centros
urbanos foi 0 modelo que deu visibilidade a Psicologia como profissdo, sendo que a realidade
dos pequenos Municipios e de suas populacdes foge ao contexto dos saberes tradicionalmente
engendrados pela Psicologia (MACEDO; DIMENSTEIN, 2011a).

No nosso contexto especifico, da Chapada das Mangabeiras, é fundamental uma
aproximacéo da Psicologia com o contexto rural. Na formag&o do estado do Piaui, até o século
XVIII, praticamente inexistia vida urbana. As poucas vilas - Mocha, Valenca, Marvdo, Campo
Maior, Parnaiba, Jerumenha e Parnagué - ndo passavam de pequenas povoacdes de populacdo
flutuante, e a tendéncia latifundiarista da posse da terra e o baixo indice de urbanizacdo
continuam até hoje, em razdo da préatica da pecuéria extensiva (LIMA, 2020). O Censo do
IBGE de 2010 apontou que 2.051.316 piauienses residem na zona urbana e 1.067.699 na zona
rural, o que mostra que a tendéncia da economia piauiense para 0 agronegocio ainda interfere
de forma decisiva no modo de povoamento do estado.

No Extremo Sul, 43% da populagdo reside na zona rural, e municipios como Alvorada
do Gurguéia, Cristalandia, Currais, Jalio Borges, Monte Alegre, Morro Cabeca no Tempo,
Palmeira, Sdo Goncalo do Gurguéia e Sebastido Barros tém a maior parte das pessoas vivendo

nas areas rurais, como podemos observar na Tabela 4:

Tabela 4 - Populagdo rural e urbana no Territorio Chapada das Mangabeiras

Domicilios
Esgotamento
o urbanos em
s Populacéo Populacéo Sanitario vias publicas
Municipio Adequado
Urbana Rural com
(Porcentagem dos .
Lo urbanizacao
domicilios)
adequada
Alvorada do 1.849 3.201 1.1% 0%
Gurguéia
Avelino Lopes 6.714 4,353 1,3% 0%
Barreiras do Piauf 1.875 1.359 0,5 % 0%
Bom Jesus 17.623 5.006 9.2% 9,3%
Coldnia do Gurguéia 4.850 1.186 1,6% 0%
Corrente 15.693 9.714 11,6 % 1,9%
Cristalandia 2.945 4.886 1,1% 0,4 %

Cristino Castro 7.262 2.719 1,9% 3%
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Curimata 7.084 3.677 4,9 % 0%
Currais 924 3.780 04% 0%
Eliseu Martins 3.821 844 37,1 % 0%
Gilbués 5.991 4411 3,4 % 0,1%
Julio Borges 1.618 3.755 55 % 0%
Manoel Emidio 3.315 1.898 0,6 % 0%
Monte Alegre 2.981 7.364 2% 0%
Mo”c%fnfgi@a no 1.404 2.664 2,7% 0%
Palmeira do Piaui 1.764 3.229 13% 13,5 %
Redencao do 5.335 3.065 39,2 % 39,2 %
Gurgueia
Parnagua 5.339 4,937 3.5% 0%
Riacho Frio 2.222 2.019 3,1% 0,7%
Santa Filomena 3.544 2.552 33,2 % 0,4
Santa Luz 3.109 2.404 0,5% 0%
Sdo Gongalo do 1.219 1.606 1,1% 0%
Gurgueia
Sebastido Barros 1.112 2.448 1,2% 0%
Total 109.593 83.077

Fonte: IBGE (2010)

Na divisdo mundo urbano/mundo rural, o urbano tem sido visto como 0 espaco
“civilizado”, “distante da natureza” e o rural, em contraponto, o lugar do atraso, da proximidade
com o mundo “inferior” da natureza. “Ou seja, em contraposi¢cdo a um mundo heterogéneo em
relacdo ao conjunto de seres vivos e ecossistemas complexos (mundo rural) se contrapde um
mundo saturado das relagdes mercantis e da densidade tecnoldgica propria ao mundo urbano”
(GONCALVES, 2016, p. 403), que para a colonialidade é o mundo ideal.

Assim, como reflexo da colonizacdo, tem-se a associagdo entre “campo” e “atraso
desenvolvimental”, que passa a ser visto como local inferior, pobre, arcaico, habitado por povos
sem cultura, que sdo empecilhos para o desenvolvimento moral, social, econdmico e social;
enquanto o espago urbano é percebido como desenvolvimento e civilizagdo o que mais se
aproxima do modus operandi branco e moderno. Cria-se a ilusdo de que a urbanizacéo e
industrializagdo desses locais seriam o caminho Unico e natural do sucesso, tanto para 0s
individuos quanto para a sociedade (MARTINS et al., 2010). Com base nessa logica, no Brasil,
o Nordeste € visto como o lugar do rural, do atraso, do passado persistente, enquanto o Sul e
Sudeste sdo valorizados como espagos de razdo, progresso e futuro (ALBUQUERQUE
JUNIOR, 2011).
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Essa questdo é um dos eixos centrais da colonialidade. Autores como Héctor Alimonda
(2011) tém pesquisado sobre como a colonialidade tem afetado a “natureza” ao longo de cinco
séculos, uma vez que esta é vista como um espaco subalterno passivel de ser explorado ou
reconfigurado de acordo com as necessidades do regime capitalista, arrasando ecossistemas
inteiros por conta da implantagdo de monoculturas de exportagdo. Gongalves (2016) destaca
que um traco importante dessa questdo € a no¢do de que géneros e ragas considerados inferiores
tém mais proximidade com a natureza, e sao portadores, assim, de uma “animalidade”, de um
“descontrole” caracteristico da vida “selvagem”.

A viséo colonial de que quanto menor a populagao rural maior progresso se tem, nega o
espaco rural, tendo em vista que ele é definido pela contraposi¢do ao espaco urbano. E é essa a
perspectiva mais reforcada pela midia, pelas novelas, desenhos, filmes, seriados, programas de
humor etc., como é o0 caso do personagem “Jeca-tatu”, que apresenta as pessoas da zona rural
como pitorescas, sentimentais, faceis de serem enganadas e manipuladas (MARTINS et al.,
2010; ALBUQUERQUE JUNIOR, 2011).

Nas instituicdes de educacdo, os préprios livros didaticos trazem imagens de lindas
cidades, a visdo do espaco urbano relacionado ao desenvolvimento, modernidade e riqueza em
contraposi¢do ao rural atrasado e pobre. Os estudantes vado crescendo com o sonho de sair da
zona rural e habitar os grandes centros, e muitos deles acabam migrando para as periferias das
grandes cidades, que também carregam a forte marca da desigualdade e exclusao social.

Os municipios que apresentam caracteristicas predominantemente rurais tornam-se um
grande desafio para o fazer profissional da Psicologia, tendo em vista o distanciamento
estrutural com 0s povos rurais e povos tradicionais. Paraiso (1996) aponta um “campo de
siléncio” nos curriculos de formacdo. Silva e Macedo (2019), ao pesquisarem a formacdo em
Psicologia no que diz respeito aos contextos rurais, verificam que para além de uma redefinicéo
dos curriculos, ¢ necessario “o aumento da producdo teodrica, as alternativas de capacitagdo
continuada, 0 avanco do movimento estudantil, e a participacdo das entidades representativas
da categoria voltadas para esse tema, ndo esquecendo a aproximagdo com 0S movimentos
sociais do campo” (SILVA; MACEDO, 2019, p. 105). Desse modo, ¢ muito importante que
nos possamos realizar uma revisdo de valores e a construcao de novas praticas em parceria com
essa populacdo. Olhar historicamente para a producéo do conhecimento a respeito do rural, é

um dos primeiros passos que precisamos dar.
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O grande desafio da instituicdo de ensino em que atuo € justamente propiciar aos
estudantes a possibilidade de permanecerem na sua comunidade e por meio da educacéo e do
trabalho transformarem a realidade do local onde residem. Para isso, precisamos desnaturalizar
o rural, mostrar que ele ndo se constitui como uma esséncia imutavel, mas como um conceito
historico que se transforma. Sdo muitos “rurais” com cotidianos marcados por diferentes
condigdes de existéncia e disputas (WANDERLEY, 2001; DANTAS et al. 2020).

Precisamos também de politicas publicas adaptadas ao contexto rural, que promovam
qualidade de vida, tendo em vista que as populacdes do campo tém sido pouco (ou nada)

contemplados por politicas sociais:

Indicadores socioecondmicos de assentamentos rurais do Nordeste brasileiro revelam
consideravel indice de ndo alfabetizados, de inseguranca alimentar e de mortalidade
infantil; dificuldade no acesso aos servicos publicos e assisténcia técnica;
precariedade das condi¢des de trabalho e maior dependéncia dos programas de
transferéncia de renda. Ou seja, uma complexidade de fatores e combinacao de riscos
produtores de sofrimento que impactam na satde mental. (DANTAS et al., 2020, p.
01).

A dificuldade de acesso a rede publica de saude, educacdo e assisténcia social; as
condicdes de vida mais precarizadas; as questdes de género; a violéncia; a exposicdo aos
agrotoxicos; as cargas de trabalho diarias bastante pesadas; o desemprego; a informalidade
criam um cenario de grande vulnerabilidade psicossocial (COSTA; DIMENSTEIN; LEITE,
2014), o que aumenta o risco de desenvolvimento de Transtornos Mentais Comuns (TMC)
(LEITE et al., 2017). Apesar de todas essas especificidades que favorecem o desenvolvimento
de transtornos como depressdo e ansiedade, ndo existem politicas voltadas ao cuidado a satde
mental da populacéo rural.

Nem mesmo a Politica Nacional de Saude Integral das Populacdes do Campo e da
Floresta (BRASIL, 2013b) apresenta referéncia a salde mental dessa populacdo com suas
especificidades de existéncia. Além disso, a cobertura das agdes de atencdo primaria ja
existentes ndo é satisfatdria e ha uma auséncia de servicos especializados em satde mental na
RAPS nas areas rurais (COSTA; DIMENSTEIN; LEITE, 2014).

Percebemos, portanto, que a discussdo acerca da atencdo a saude mental e as politicas
publicas e acOes existentes, ainda sdo bastante urbanas e etnocéntricas, ndo sendo sensiveis as

particularidades dos demais contextos (JESUS, 2019).
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A discussdo sobre o lugar que a Psicologia tem ocupado nas politicas publicas do
Territorio Chapada das Mangabeiras serd aprofundado nos proximos capitulos, através da

pesquisa de campo, cuja metodologia sera detalhada a seguir.
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6 MO(VI)MENTOS DA PESQUISA

Até aqui, apresentamos uma revisdo de literatura, por meio da selecédo de livros, artigos
de periddicos, artigos de jornais, relatorios governamentais, teses e dissertacdes, documentos
do Conselho Federal de Psicologia, videos, entre outros, em que buscamos analisar questdes
relativas ao Estado Moderno, as politicas publicas, a cultura profissional do/a psicologo/a e a
constituicdo do Territorio Chapada das Mangabeiras.

Abordaremos agora as questdes relativas a pesquisa de campo, que foi dividida em trés
mo(vi)mentos: aplicacdo de questionario, entrevista e grupo focal. A triangulagdo como uma
combinacdo de métodos de estudo, permitiu um olhar de diferentes perspectivas e a imersao em
dimensGes mais profundas da problematica abordada.

O questionario permitiu construir o perfil socioprofissional das participantes e
possibilitou atingir um maior nimero de pessoas simultaneamente, ja que o estudo abrange uma
area geografica ampla. Além disso, as questdes objetivas proporcionaram as participantes
economia de tempo, ja que as respostas sdo mais rapidas e exatas. O tempo para responder
também é maior e o horario ¢ flexivel. A entrevista propiciou o aprofundamento da analise das
condi¢cdes macro e micropoliticas que perpassam as praticas das psicologas, por permitir o
didlogo sobre suas percepcdes, afetos, desejos, desafios e possibilidades. E o grupo focal
oportunizou a interacdo entre as profissionais, e o debate a respeito das questdes vivenciadas
nas politicas publicas do territorio, sob pontos de vista diversos.

Outra estratégia utilizada foi o diario de campo, instrumento descritivo-analitico que
auxilia na reflexdo da prética profissional cotidiana, no qual fui relatando as impressdes em
cada momento/ da pesquisa de campo, as associa¢des que fui fazendo durante as entrevistas e
0 meu proprio cotidiano de trabalho, o que me permitiu documentar as minhas implicacGes com

0 campo de pesquisa e expressar como o trabalho de psicéloga me afeta:

Os cadernos sdo como os hipomnemata, que Michel Foucault (1992) discute ao
apresentar as praticas de si dos gregos. Com o objetivo administrativo de reunir o
logos fragmentado, os hipomnemata “constituiam uma memoria material das coisas
lidas, ouvidas ou pensadas [...] Formavam também uma matéria-prima para a redacéo
de tratados mais sistematicos” (p. 135). Podemos dizer que para a cartografia essas
anotacBes colaboram na producdo de dados de uma pesquisa e tém a funcdo de
transformar observacdes e frases captadas na experiéncia de campo em conhecimento
e modos de fazer (BARROS; KASTRUP, 2015, p. 69-70).

As participantes da pesquisa garantiu-se 0 respeito aos principios e orientagdes

constantes na Resolucéo n. 466/2012 e na Resolucdo n. 510/2016, ambas do Conselho Nacional
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de Saude, que dispde sobre as normas da pesquisa com seres humanos na Salde e Ciéncias
Humanas, com enfoque na preservacdo da identidade individual dos participantes, liberdade de
participacdo, autonomia, integridade e dignidade dos sujeitos de pesquisa, sigilo e
confidencialidade dos dados assegurados via preenchimento do Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido (TCLE) e Declaragdo de Compromisso e Confidencialidade dos dados. Em razéo
do sigilo em pesquisa, utilizamos nomes ficticios para citar as participantes, tendo como
inspiracdo mulheres pioneiras na area de Saude Mental e da Psicologia no Brasil: Virginia
(Bicudo), Helena (Antipoff) e Silvia (Lane).

6.1 PRIMEIRO MO(VI)MENTO: FORMULARIO ONLINE

Para iniciar a constituicdo do campo da pesquisa, realizei, em junho de 2020, um
levantamento prévio por meio dos sites do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salde-
CNES (BRASIL, 2020a) e do Sistema de Cadastro do SUAS — CADSUAS (BRASIL, 2020b)
das psicélogas que atuam nas principais politicas publicas que permitiram a expansdo e
interiorizacdo da Psicologia: Politicas de Saude (UBS/NASF), Saude Mental (CAPS),
Assisténcia Social (CRAS e CREAS) e Institutos Federais de Ensino Superior - Ifes
(Universidades e Institutos) (Tabela 4):

Tabela 5- Distribuicdo das psicologas no Territério Chapada das Mangabeiras

Municipio CRAS CREAS CAPS UBS/NASF UF IF
Alvorada do Gurguéia 01 01 0 0 0 0
Avelino Lopes 01 01 01 0 0 0
Barreiras do Piaui 01 0 0 0 0 0
Bom Jesus 03 01 02 03 01 0
Colbnia do Gurguéia 01 0 0 0 0 0
Corrente 02 01 01 01 0 01
Cristalandia 01 0 0 01 0 0
Cristino Castro 02 0 02 0 0 0
Curimata 01 0 0 01 0 0
Currais 01 0 0 0 0 0
Eliseu Martins 01 0 0 0 0 0
Gilbués 02 01 01 01 0 0
Julio Borges 0 0 0 0 0 0
Manoel Emidio 0 0 0 01 0 0
Monte Alegre 01 0 0 01 0 0
Morro Cabeca no Tempo 01 0 0 0 0 0
Palmeira do Piaui 01 0 0 0 0 0
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Redencédo do Gurguéia 01 0 0 0 0 0
Parnagua 01 0 0 0 0 0
Riacho Frio 01 0 0 0 0 0
Santa Filomena 01 0 0 0 0 0
Santa Luz 02 0 0 0 0 0
Sao Gongalo do Piaui 01 0 0 0 0 0
Sebastido Barros 01 0 0 0 0 0
Total 28 05 07 09 01 01

Fonte: BRASIL (2020a; 2020b)

Constatei que do total de 49 psic6logas identificadas nos sistemas de dados do SUS e
SUAS, algumas profissionais trabalham em mais de um municipio e as vezes a mesma
psicologa esta lotada no CRAS e na UBS da mesma cidade. Assim, contabilizei um total de 41
profissionais atuando nessas politicas publicas. Soma-se a esse numero, duas psicélogas que
atuam em politicas publicas de educagdo, esta profissional-pesquisadora, que atua no municipio
de Corrente e outra psicéloga que atua em Bom Jesus. No municipio de Bom Jesus também
identifiquei uma psicologa que trabalha em um Hospital Regional. Desse modo, nesta pesquisa
prévia, consegui mapear um total de 44 psicélogas atuando em politicas publicas no Territorio
Chapada das Mangabeiras. Chama a atencdo que dos municipios que compbem a regido
somente um ndo conta com psicéloga: Jalio Borges.

A partir desses dados, as participantes foram selecionadas por conveniéncia, ou seja, a
técnica de amostragem utilizada foi ndo probabilistica, permitindo que eu selecionasse as
pessoas a que eu tinha acesso (GIL, 2017). Tentei acessar o maior nimero de psicélogas por
meio do contato via e-mail disponibilizado no Curriculo Lattes. Ninguém respondeu. Entéo,
passei a enviar mensagens para as pessoas que eu ja tinha o contato, via aplicativo de mensagens
pelo celular, e elas foram me indicando outras profissionais que pudessem contribuir com esta
pesquisa, configurando-se uma amostragem em “Bola de Neve” (DEWES, 2003).

Iniciar a pesquisa de campo foi um momento dificil. Em meio a pandemia de COVID-
19 vivenciamos problematicas relacionadas ao momento, seja no trabalho remoto, seja nas
relagGes familiares, com a perda de pessoas proximas e 0 medo da doenca. Algumas psicologas
que entrei em contato ndo conseguiram/puderam participar da pesquisa em meio a esse
contexto. A necessidade de isolamento social representou um movimento de desvio do
planejamento inicial a medida que inviabilizou a possibilidade de uma visita as profissionais

para que se pudesse apresentar o estudo pessoalmente e conhecer o cotidiano do trabalho nas
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instituicOes, bem como fortalecer, presencialmente, a teia de relagdes para a futura constituicéo
do coletivo de profissionais.

Pensei em desistir e recomecar o trabalho, partindo, quem sabe, de uma pesquisa
bibliografica. Mas aos poucos fui recebendo respostas as solicitagdes. Uma psicologa de Bom
Jesus divulgou a pesquisa em um grupo de psicologia da cidade e, entre 14 de agosto e 14 de
setembro de 2020, consegui fechar o movimento inicial da pesquisa de campo, que consistiu na
construcdo de dados por meio de um questionario no Google Forms (Apéndice A), permitindo
identificar as participantes quanto a raca/cor, idade, naturalidade, estado civil, formacéo, tempo
de atuacéo, condicdes de trabalho, entre outros.

Assim, pode-se construir um perfil socioprofissional de nove psicélogas que atuam em
seis municipios e em diversas politicas publicas ligadas ao Sistema Unico de Assisténcia Social
(SUAS), Sistema Unico de Satde (SUS) e Educacio.

6.2 SEGUNDO MO(VI)MENTO: ENTREVISTAS INDIVIDUAIS POR
VIDEOCONFERENCIA

Na sequéncia da construcdo da pesquisa de campo, 0 movimento cartografico
direcionou-se para aprofundar o entendimento sobre as vivéncias das psicélogas, e todas elas
foram convidadas a participar de uma entrevista semiestruturada, caracterizada pela utilizagédo
de um roteiro previamente elaborado (Apéndice B), mediante a ferramenta de videoconferéncia
Google Meet. A entrevista semiestruturada, também conhecida como semidiretiva ou semi-
aberta, apresenta perguntas basicas e principais para que se possa atingir o objetivo da pesquisa
(MAZINI, 2004), ao mesmo tempo em que ha espacgo para perguntas fora do que havia sido
planejado, promovendo um dialogo mais natural e dindmico.

Apenas trés profissionais aceitaram o convite, feito pelo aplicativo de mensagens
WhatsApp. Uma psicologa disse que ndo poderia participar e as outras cinco ndo responderam
as minhas mensagens. Novamente me senti angustiada, pois esperava uma maior participacéo,
mas conversando com outras colegas que estavam realizando pesquisa de campo, entendi que
0 momento da pandemia trouxe esse grande desafio para a concretizagcdo dos nossos trabalhos.
Né&o é facil convocar e construir intervengdes que sustentem o coletivo.

As entrevistas semiestruturadas ocorreram nos dias 16 e 21 de setembro de 2020 e 23

de marco de 2021, abordando aspectos da formacéo; ferramentas tedricas e metodoldgicas;
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atividades desenvolvidas; organizacdo dos processos de trabalho; dificuldades para atuar na
instituicdo, entre outras questfes. Além de construcdo de dados, esse foi um momento de
reflexdo sobre a nossa atuacéo e sobre o contexto no qual estamos inseridas. As entrevistas
duraram em media uma hora, foram gravadas, e as falas, posteriormente, transcritas.

O manejo de entrevista seguiu o ethos da cartografia, que “privilegia a experiéncia da
entrevista em detrimento da entrevista sobre uma experiéncia” (TEDESCO; SADE;
CALIMAN, 2013, p. 307). Baseada nisso, a proposta foi realizar uma entrevista-conversa,
interessando-me pelos atravessamentos e as dinamicas do encontro. Como orientadores do
didlogo, foram utilizados os elementos do manejo cartografico destacados por Tedesco, Sade e
Caliman (2013): a ndo diretividade; a importancia dada & processualidade do relato, em
detrimento da coleta ampliada de informacGes; a utilizacdo de perguntas com maior grau de
indeterminacdo, evitando questionamentos muito diretos e simplistas; a reformulacdo em eco;
a escuta do outro sem submeter seus relatos a juizos e saberes prévios, entre outros.

Esses elementos ja estdo bastante presentes no meu cotidiano, tendo em vista que eles
direcionam meus atendimentos na escola, o que fez com que me sentisse confortavel para
conduzir as entrevistas a partir dessa perspectiva. Nas entrevistas iniciais que realizo com o0s
estudantes que procuram o Servico de Psicologia, procuro acompanhar a processualidade dos
relatos, os modos de dizer, a entonagdo da voz, a velocidade da fala, os siléncios, o ritmo,
expressoes faciais e corporais, tudo isso carrega a intensidade da experiéncia.

Com relacdo a mediacdo da tecnologia, percebo que ela ndo foi um empecilho, sendo
possivel estabelecer, via internet, um clima agradavel para o didlogo. Eu ja conhecia
pessoalmente duas das psicélogas entrevistadas, o que facilitou a vinculacdo para o
compartilhamento de experiéncia, embora alguns elementos, como as quedas de internet, a
impossibilidade de acompanhar as expressdes de todo 0 corpo, a nossa preocupacdo com a

imagem no video, tenham atrapalhado parcialmente as entrevistas.

6.3 TERCEIRO MO(VI)MENTO: GRUPO FOCAL VIRTUAL

A fim de ter mais elementos para estender e ampliar o emaranhado rizomatico, o
movimento da pesquisa voltou-se para a proposta de um grupo focal (Apéndice C), realizado
no dia 20 de abril de 2021. O grupo focal tem a poténcia de valorizar as experiéncias vividas

pelos sujeitos e o que eles tém a dizer sobre elas, fazendo emergir os sentimentos e opinides
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de um grupo sobre determinado assunto. Essa técnica é de grande importancia diante da
escassez de espacos para trocas e compartilhamento de vivéncias e saberes (HORTA et al,
2016).

Convidei todas as pessoas que participaram da primeira etapa, mas apenas duas puderam
comparecer ao encontro. A Professora Dra. Maria Lidiany Tributino de Sousa, coorientadora
da pesquisa, também participou e foi um momento com muitas trocas de experiéncia. As
pessoas convidadas ficaram a vontade para tirar duvidas sobre questdes do cotidiano do
trabalho, como “o que fazer diante de um paciente em crise?”. As perguntas foram feitas até
mesmo de uma participante a outra, demonstrando uma boa interagéo.

Atraveés dessas trocas, foi possivel também pensar estratégias para lidar com os desafios.
Questdes ligadas as vivéncias durante a pandemia, as questdes de género, a relacdo com o
territério e aos desafios e possibilidades de atuacdo, foram discutidas no terceiro momento.
Percebe-se, assim, o carater do grupo focal enquanto intervengdo capaz de proporcionar uma
transformacédo nas formas habituais de lidar com as questdes que envolvem o trabalho nas
politicas publicas, confirmando a formacdo do grupo como um importante instrumento de

cultivo de transformacdes.
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7 AS PSICOLOGAS QUE VIVENCIAM O TERRITORIO

A partir deste capitulo, serdo apresentadas as cartografias provenientes desses

movimentos. Nesta secdo, refletiremos sobre o perfil socioprofissional das participantes, com

énfase na questdo de género, na formagao e nos impactos da pandemia.

Com base no primeiro mo(vi)mento da pesquisa de campo, a aplicacdo dos formularios,

foi possivel construir um perfil socioprofissional (Quadro 3):

Quadro 3 - Perfil socioprofissional das participantes

Categoria Respostas
Género Feminino: 09 participantes
Idade 24 anos; 25 anos; 26 anos; 28 anos; 29 anos; 33 anos; 35 anos; 65 anos.
Cor/raca Cinco participantes autodeclararam-se pardas, e quatro brancas.
Estado Civil Solteiras (05 participantes); Casadas (02 participantes); vivem com um

companheiro (02 participantes).

Naturalidade

Quatro psicologas sao naturais do Territério Chapada das Mangabeiras: Bom
Jesus, Corrente, Cristalandia do Piaui e Parnagua.
Trés sdo migrantes: Brasilia-DF, Teresina-Pl e Jodo Pessoa —PB.

Filhos Cinco participantes ndo possuem filhos, duas participantes tém dois filhos e
duas participantes possuem um filho.
Religido Seis participantes sdo cat6licas e uma delas também se identifica com o

espiritismo. Duas participantes sdo evangélicas e uma participante declarou-
se crista.

Ano da conclusao
da graduacéo

1983; 2010 (duas participantes); 2011 (duas participantes); 2014; 2017; 2018.

Instituicdo em que
formaram-se

Cinco psicologas fizeram suas graduacGes no Piaui: Faculdade Integral
Diferencial (FACID) (trés participantes); Universidade Federal do Piaui
(UFPI); Faculdade Santo Agostinho (FSA).

Duas formaram-se em Barreiras- BA: Faculdade S&o Francisco de Barreiras
(UNIFASB).

Uma formou-se na Paraiba: Universidade Federal da Paraiba (UFPB)

Uma formou-se em Brasilia: Instituto de Educacdo Superior de Brasilia
(IESB).

Formacao apds a
graduacdo

Sete participantes fizeram especializacdo. Quatro realizaram atualizacdo ou
aperfeicoamento e uma fez mestrado.
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Pbs graduacdo em Gestdo de Pessoas; Pds graduacdo em Psicologia do
Tréansito; Pds graduacdo em Terapia Cognitiva Comportamental; MBA
psicologia organizacional; Especializagdo em Salde publica e saude da
Familia; Mestrado em Psicologia; P6s graduacdo em Avaliagcdo Psicologica;
Pbés Graduacdo em Psicologia Educacional e Libras; Pés graduacdo em
Psicologia Social; Pds graduacao em Psicologia Clinica, social e Educacional,
Curso de Psicopedagogia; Acupuntura; Método ABA (Applied Behavior
Analysis/ Anéalise do Comportamento Aplicada).

Temas que sentem
necessidade de
formacdao
continuada

Psicologia Social (trés participantes); Prevencao ao suicidio, automutilacdo e
outros comportamentos autodestrutivos (trés participantes); Saude Mental
(trés participantes); Psicologia Escolar e Educacional (duas participantes);
Psicologia Comunitaria; Assisténcia Social; Psicologia da Saude;
Atendimento clinico; Emergéncias psiquiatricas; Dependéncia de alcool e
outras drogas; Depressdo; Ansiedade; Depressdo pos parto; Educagdo
Inclusiva; Abuso e exploracdo sexual contra criangas e adolescentes;
Infanticidio; Abandono de incapaz; Negligéncia contra idosos; ldosos;
Psicologia do transito.

Tempo que
trabalham como
psicologas

Duas participantes trabalham ha um ano; uma psicéloga trabalha ha quatro
anos; uma participante ha cinco anos; uma participante ha seis anos; uma
participante ha oito anos; uma participante ha dez anos, e outra participante ha
vinte e cinco anos.

Situacéo de trabalho
atual

Cinco participantes trabalham apenas em politicas publicas; Duas
participantes em instituicbes privadas e em politicas publicas; Duas
participantes trabalham como autbnomas e em politicas publicas.

Quantidade de
vinculos de trabalho

Cinco participantes possuem apenas um vinculo de trabalho; Duas
participantes possuem dois vinculos; Duas participantes tém trés vinculos ou
mais.

Renda individual
mensal
considerando
apenas o trabalho
em politicas
publicas

Duas participantes ganham um salario minimo; Uma participante de um a dois
salarios minimos; Trés participantes ganham de dois a trés salarios minimos;
Uma participante ganha de quatro a cinco salarios minimos; Uma participante
ganha acima de cinco salarios minimos.

Cidades em que
trabalham

Corrente (trés participantes); Cristalandia; Gilbués (duas participantes),
Sebastido Barros, Bom Jesus e Parnagud. Duas participantes trabalham em
mais de uma cidade.

InstituicGes em que

Trés participantes no CRAS; Uma no CREAS; Uma no CAPS; Trés no NASF;

trabalham Uma na UBS; Uma no Hospital; Uma em Instituicdo Federal de Ensino.

Tempo que Duas participantes trabalham ha menos de um ano na instituicéo atual; Cinco
trabalham nessas participantes trabalham ha um ano; Uma participante trabalha ha trés anos;
instituicfes Uma participante trabalha hd quatro anos; uma participante trabalha ha seis

anos; uma participante trabalha ha vinte e cinco anos.
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Vinculo Emprego Publico (duas participantes); Contrato por tempo determinado (sete
empregaticio participantes), Estatutario (duas participantes), celetista (uma participante).
Carga-horaria Até 20h (duas participantes), 21 a 30h (duas participantes), 31 a 40h (quatro

semanal de trabalho | participantes), mais de 40h (uma participante).

Ano da implantacdo | 2006; 2008; 2009; 2010; 2012 (duas instituicdes). Algumas participantes ndo

das politicas souberam informar esse dado.

publicas

Insercdo da 2009; 2010 (duas instituicdes); 2012 (duas institui¢bes); 2014. Algumas
primeira psicologa | participantes ndo souberam informar esse dado.

Principais Escuta qualificada; Encaminhamento para os demais 6rgdos da rede;
atividades Acompanhamento Familiar; Atividades em grupos; Avaliacdo; Atendimento;
realizadas Oficinas; Acolhimento individual; Escutas individuais; Atividades coletivas;

Visita Domiciliar; Parecer; Relat6rio Psicossocial; Atendimento psicoldgico
individual; Atendimento psicol6gico em grupo; Dindmicas; Roda de conversa;
Atendimento individual; Visita domiciliar.

Fonte: Elaborado pela autora (2021)

As profissionais jovens compdem a maioria das participantes desta pesquisa. Elas
possuem formacdo e insercdo na préatica profissional recentes, o que se deve a expansdo e
interiorizacdo dos cursos de graduacdo em Psicologia e das politicas publicas nas ultimas
décadas. E importante destacar também que a abertura de cursos de graduacio em Psicologia
no Piaui é bem recente. Os primeiros cursos foram implantados apenas no final da década de
1990, acompanhando a expansdo da educacao superior no Brasil ap6s a Lei n® 9.394/9621. Em
2000, o numero de profissionais do estado cadastrados no CRP ndo chegava a 200 (SILVA,
YAMAMOTO, 2013).

Constatou-se também que a maioria das profissionais estd ha menos de dois anos no
servico. Muitas delas formaram-se ha pouco tempo, mas, devemos levar em consideracédo
também a alta rotatividade de trabalhadores/as nas politicas publicas municipais, onde 0s
contratos muitas vezes dependem de quem esta no poder municipal.

As principais atividades realizadas sé&o os atendimentos individuais (atendimento,

escuta, acolhimento) e atividades em grupo (atividades coletivas, dindmicas, roda de conversa,

21 Em 2006 h& um crescimento vertiginoso dos cursos de graduagao em Psicologia, que esta relacionado a diversos
fatores, inclusive a promulgacéo da LDB quase 10 anos antes, sendo que a maioria dos cursos abertos em 2006
pertence a instituigdes privadas (LISBOA; BARBOSA; 2009).
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oficinas). Foram citadas também, as atividades de avaliacdo psicolédgica (parecer, relatério
psicossocial), acompanhamento familiar, visita domiciliar e encaminhamentos.

Quanto aos temas sobre os quais as profissionais sentem mais necessidade de formacao
continuada, os contetdos mais citados foram os relacionados ao trabalho nas politicas publicas
e a Saude Mental. N&o houve mencdo a psicologia no &mbito rural.

As pesquisas de Patto (1984), Dimenstein (2000; 2011), Silva e Yamamoto (2013), Silva
(2011), entre muitas outras, tém discutido e criticado a formacéo da/o psicélogo/a brasileiro por
conta da falta de sintonia com as realidades locais, com as politicas pablicas e para lidar com a
realidade complexa com que as psicélogas se deparam.

As questBes que atravessam um pais tdo desigual como o nosso, marcado pelo
colonialismo e a escraviddo reverberam nas questdes de satde mental e nas politicas publicas,
somos chamadas a dar conta de cada vez mais “emergéncias psiquiatricas” e para agdes voltadas
a prevencdo do suicidio, automutilacdo e outros comportamentos autodestrutivos. S&o
demandas que vem crescendo e precisamos muito refletir sobre as formas que temos lidado com
essas questdes, que tém sido principalmente através da medicalizagio?.

A formacéo profissional apresenta-se como um nd critico permanente em relacdo a
distdncia entre aquilo que se aprende na universidade e a realidade encontrada. Dimenstein
(2000) ja denunciava que os cursos de Psicologia ndo tém possibilitado aos discentes “o
conhecimento dos aspectos sociais - histdricos, politicos e ideoldgicos - que determinam sua
pratica e a realidade em que atua” (DIMENSTEIN, 2000, p. 104). Ha pouca abordagem da
realidade social brasileira; uma divisdo entre areas de atuacdo e abordagens psicoldgicas; a
clinica ainda predomina nos curriculos; faltam reflexdes sobre 0s processos grupais e
comunitarios, 0s movimentos sociais, do campo dos direitos humanos, da producdo de
cidadania e sobre os modos de subjetivacéo e de socializacdo em diferentes contextos culturais
(DIMENSTEIN, 2011; SILVA; YAMAMOTO, 2013). No que se refere a luta contra a
discriminacdo racial, por exemplo, raramente ha mencdo ao tema do racismo ou das relagdes
raciais nas disciplinas obrigatorias (CFP, 2017).

Alguns estudos tém discutido, mais especificamente, a formacao do psicologo piauiense
(CARVALHO, 2007; MACEDO; DIMENSTEIN, 2011b; MACEDO; DIMENSTEIN, 2016;

22 para Foucault a medicalizacdo esta relacionada a medicina como pratica social que passa do Estado a populagédo
e a impossibilidade de se produzirem praticas corporais fora do alcance da medicina (ZORZANELLI; CRUZ,
2018).
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SILVA; YAMAMOTO, 2013). Esses autores tém reivindicado uma formacgdo mais critica e a
insercdo de discussdes que tem sido pouco contempladas nos curriculos como uma forma de
sensibilizar os profissionais e fazer com que adquiram maior sintonia com as politicas publicas.

Analisando o perfil socioprofissional, também chama a atencdo a precarizacdo dos
vinculos, relagBes empregaticias instaveis, alta rotatividade e a baixa remuneracdo das
profissionais, tendo em vista que seis psicélogas, dois tercos da amostra, ganham até trés
salarios minimos, a maioria possui contrato por tempo determinado, e muitas vezes tem que
assumir dois ou trés vinculos empregaticios para poder se manter.

Durante a pandemia, esses vinculos tém se precarizado ainda mais, inclusive com a
suspensdo do contrato de algumas profissionais. A mudanca de prefeitos em 2021 também ja
alterou a composicdo das equipes ligadas ao poder municipal. Observa-se, assim, poucos
avancos na consolidacdo de condi¢des de trabalho, e como o Neoliberalismo e as novas faces
da colonialidade do poder tém exterminado os direitos trabalhistas e precarizado as condic¢des
de trabalho.

A seqguir esses dados serdo discutidos com mais profundidade, a partir das entrevistas

realizadas com Helena, Virginia e Silvia e do grupo focal com Helena e Virginia.

7.1 AS MULHERES PSICOLOGAS: A GENTE TEM QUE DAR CONTA DE TUDO!

Diversas pesquisas mostram a superioridade numérica das mulheres na Psicologia. De
acordo com o CFP (2020), no Piaui h& 2.799 psicélogas e 438 psicdlogos inscritos no Conselho,
ou seja, 86% das profissionais de psicologia do estado sdo mulheres. Tendo em vista esses
dados, ¢ importante questionarmos: quais “caracteristicas decorrem do fato de a Psicologia ser
uma profissdo eminentemente dominada por profissionais do sexo feminino?” (CASTRO;
YAMAMOTO, 1998, p.156).

O CFP (2013a) trouxe uma importante contribuicéo para esse debate, através da cartilha
Quem ¢ a Psicologa brasileira? Mulher, Psicologia e Trabalho em que problematiza:

a) a feminizag&o do trabalho, ou seja, o fato da Psicologia ser uma ciéncia engendrada

e “feminina”;

b) o desequilibrio entre a maior quantidade de mulheres e a supremacia masculina nas

posicoes de destaque na categoria;
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c) o fato da referéncia masculina — o psic6logo — ser uma constante em todos os estudos

sobre a profissdo, invisibilizando a importancia das mulheres que construiram e

constroem a historia da Psicologia no Brasil (CFP, 2013a).

Para Hirata e Kergoat (2007), a divisdo sexual do trabalho mostra que as desigualdades
sdo sisteméticas e que a sociedade utiliza a diferenciagdo entre os sexos para hierarquizar
atividades, criando um sistema de género. O termo “feminiza¢ao da Psicologia” também tem
sido utilizado para identificar o masculino com a Psicologia “cientifica” ¢ o feminino com a
“aplicada”, uma ideia fruto do iluminismo que cindiu racionalidade e sensibilidade (BONASSI;
MULLER, 2013).

Além disso, a pesquisa do CFP (2013a) retrata que as psicologas brasileiras enfrentam
problemas muito semelhantes aos relatados na literatura que trata da desigualdade entre os
sexos quanto as questdes de trabalho, remuneracdo, de distribuicdo do cuidado com os filhos e
do trabalho doméstico, de suporte de outras mulheres para fazerem frente a esse tipo de
demanda e de violéncia.

Durante as entrevistas e o grupo focal, o filho de uma das interlocutoras apareceu
algumas vezes requerendo a atencdo da mée. Entdo, aproveitei 0 momento do grupo focal com
Helena e Virginia, para questionar como tem sido para elas ser mulher, mae, psicéloga,

trabalhadora, durante a pandemia:

Virginia: Bem dificil, viu! Porque a gente tem que dar conta de tudo! Né... eu vejo
que... E ... é bem dificil, né... ser mae, ser dona de casa. Imagine mée solteira. Imagine
ai como é que eu ndo td, gente! Mas assim, eu procuro sempre me manter em
equilibrio, e ndo é facil. [...] Chega uma hora que o seu cérebro, ele ndo da conta, e
somatiza em parte do seu corpo, porque vocé ndo aguenta de tanta pressdo
psicologica. E é isso, a dificuldade que eu tenho. (GRUPO FOCAL, 20 DE ABRIL
DE 2021).

Helena: Acho que se sobrecarregando um pouquinho mais com algumas atividades,
assim, que sdo pertinentes a gente (risos), e ai... a gente tem que mais uma vez fazer
malabarismo, conseguir lidar com as diversas demandas. (GRUPO FOCAL, 20 DE
ABRIL DE 2021).

Ambas demonstram estarem sobrecarregadas, uma por conta dos cuidados com o filho
pequeno, pelo desafio de construir uma rotina em meio a todas as mudancgas que a pandemia
trouxe, pelas criticas que ouve por ser “mae solteira”. A outra participante fica responsavel
pelos cuidados com a mée idosa, sem poder contar com o apoio de outra mulher, a diarista, para
o0s cuidados com a mae e com a casa durante o isolamento social. Tem sido um periodo de

muitas preocupacdes e de mais trabalho, em especial para nds mulheres.
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Tania Kuhnen (2015) assinala que nas teorias morais tradicionais ocidentais de maior
destaque desde a modernidade, assume-se sem questionar o fato de o cuidado ter sido
historicamente destinado as mulheres na sociedade. Além disso, observa-se que o cuidado ndo
tem tido um papel central ao longo da historia da filosofia, e a autora cogita a possibilidade
desta desvalorizagdo estar ligada “a atribuigdo histérica do papel de cuidar as mulheres e a
propria vinculagdo construida entre o cuidado e 0s sentimentos morais, por sua Vvez,
considerados opostos a razdo e pouco adequados para compor as bases de uma teoria moral”
(KUHNEN, 2015, p. 359).

A explicagdo para a diferenca no cuidado entre os géneros, estaria na distribuicéo
desigual das funcdes de parentagem advindos de um meio social patriarcalmente estruturado,
que tende a preservar a formacdo dualista de género e transmiti-la de uma geracéo a outra, tendo
em vista a sustentacdo dos privilégios historicamente construidos nas rela¢bes desiguais de
poder (KUHNEN, 2015). Por muito tempo, aceitou-se como verdade e elemento “natural” que
mulheres “devessem” se dedicar a determinadas atividades, como as domésticas, as “por amor”
e as relacionadas a maternidade, sempre de modo gratuito, ndo sendo visto como trabalho e,
portanto, sem remuneracdo. Trata-se de desvalorizar a “produgdo do viver” (HIRATA et al.,
2000). Assim, a semelhanca com atividades executadas gratuitamente no gerenciamento da
familia contribui para que as profissdes femininas sejam desvalorizadas, enquanto ha forte

valorizagéo das profissdes tradicionalmente masculinas (MULLER; LONGHINI, 2013).

7.2 AS MULHERES PSICOLOGAS E A PANDEMIA: AGORA ESTA TUDO
DIFERENTE?
Helena: A nossa cabega ndo para. Eu acho que parece que a gente esta sentindo na
pele o que os pacientes nos falavam. O que é ter ansiedade, o que é lidar com tudo

isso... O que é ... tentar manter... 0 ... autocuidado, para conseguir cuidar do outro
também (GRUPO FOCAL, 20 DE ABRIL DE 2021).

O medo do virus e de suas consequéncias, a paralisacdo das atividades, restricdo aos
encontros e ao entretenimento, enfim, as mudangas bruscas na rotina que a pandemia causou na
vida e no trabalho, nos afetaram profundamente neste contexto. Sdo grandes as repercussoes
sanitarias, politicas, financeiras e culturais. S8 muitas as linhas de tensdo e de
imprevisibilidade para todos/as nos.

Abaixo transcrevo um trecho da conversa com Silvia, que fala sobre o aumento da

violéncia no ambito familiar, especialmente contra idosos, e um trecho de uma reflexao que eu
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levei para o grupo focal, sobre a importancia de pensarmos no contexto sociopolitico do pais
nesse periodo:
Silvia: A gente percebe que ha esse aumento da questdo da violéncia, principalmente
contra o idoso. [...] Até porque o pessoal ta mais tempo em casa e acaba que gera

mais esses conflitos, essas questBes em si, familiares (ENTREVISTA, 21 DE
SETEMBRO DE 2020).

Aline: E muito complicado, até porque assim... por exemplo, 0s casos que tém
chegado até mim na escola, cada vez mais graves. [...] As questdes sociais,
desigualdade, fome, né... que essas pessoas que chegam até nds... Todas essas
questbes mesmo, que... que atravessam... faz um pais como, como o Brasil que ja, ja
é tdo desigual, e que agora... tudo isso tem se aprofundado. (GRUPO FOCAL, 20 DE
ABRIL DE 2021).

No contexto das politicas publicas, o trabalho junto as populacGes vulneraveis teve
grandes impactos, com as marcas de colonialidade, racismo e privilégios ainda mais evidentes.
Soma-se a isso a desorganizacdo das esferas federais, estaduais e municipais, com
negacionismo cientifico e um falso dilema entre salvar vidas ou preservar a economia. E temos
visto mais uma vez o individuo sendo colocado no centro da dindmica e o Unico
responsabilizado por sua condicdo. Estratégias do Neoliberalismo, como discutimos
anteriormente.

Sobre as mudangas na rotina de trabalho, Helena discute algumas questdes:

Helena: Agora esta tudo diferente. [...] E... eu sei que a gente sente a falta, assim, do,
daquela presenca, da conexdo, de ta perto, né... de ta... parece que a gente como
psicologo também prefere olhar assim.... outras coisas além da fala né... como a
pessoa chegou, como ela ta... é... a questdo da postura, como ela ta... a fisionomia,
parece que a gente percebe mais quando a gente esta fisicamente... Entdo online... eu
ve... eu acho que o atendimento é muito mais cansativo quando é online. Parece que
eu me desgasto, assim, duas vezes mais. Eu... para eu tentar ficar atenta e me conectar
mesmo ao paciente, é um esforco assim... enorme. (...) mas € uma inovacao que a
gente precisa adaptar... mas da para ir levando! (Risos) (GRUPO FOCAL, 20 DE
ABRIL DE 2021).

Com a pandemia de COVID-19, as psicologas tiveram que priorizar a0 maximo 0s
atendimentos na modalidade online Helena relata que os usuérios que frequentam o CAPS
diariamente estavam recebendo visitas domiciliares e atividades em casa. No inicio da
pandemia, os atendimentos presenciais foram suspensos e o processo de adaptacao as atividades
remotas foi dificil, tanto para os/as profissionais, quanto para os/as usuarios/as.

Para Helena, o cansaco é bem maior no home office e uma de suas preocupacdes € a
relacdo terapéutica, indicada como um dos principais elementos da psicoterapia presencial pelas

mais diversas abordagens. Como fica a relacdo terapéutica nos atendimentos virtuais?
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Siegmund e Lisboa (2015, p. 175) em uma pesquisa sobre a percepgdo de profissionais de
Psicologia sobre a relagdo com os clientes em orientagdes psicolégicas online, destacam como
pontos negativos dessa modalidade: “o carater impessoal/superficial que algumas vezes o
atendimento assume, a dificuldade de expressar emocgfes, a impossibilidade de avaliar o
individuo de forma mais completa, por consequéncia da falta da interacdo corporal, por
exemplo.”

No entanto, os autores também relatam que, ainda que de forma limitada, tem sido
possivel auxiliar as pessoas em suas demandas com o auxilio das tecnologias da informacéo e
comunicagéo (TICs). E o que também percebo na minha experiéncia de orientagéo psicol6gica.
Porém, sdo necessarias pesquisas que explorem melhor esse campo de atuacéo.

Helena indica que, desde abril de 2020, os atendimentos presenciais retornaram, com
jornada reduzida: antes ela atendia de segunda a quarta e se revezava entre 0 CAPS e o NASF,

agora atende um dia na semana, apenas no CAPS:

Helena: No CAPS [agora] € presencial. SO ndo foi presencial de 18 de marco a 15 de
abril [de 2020]. Agora esté sendo jornada reduzida, antes eu ia e ficava revezando
entre CAPS e NASF de segunda a quarta. Agora esta sendo quarta o dia todo, porque
0 médico atende na segunda, ai ficou alternando, no dia do médico eu ndo vou e ai
no meu dia s6 eu atendo, pra ndo ficar muito cheia a recepcdo. (ENTREVISTA, 23
DE MARGO DE 2021).

Observamos que a dificuldade e fragmentacdo do trabalho em equipe é anterior a
Pandemia, pois a falta de um trabalho em equipe parece ndo a surpreender. N&o se faz mencao
a quebra de vinculos, somente a um novo arranjo sem analise dos seus impactos. Ou seja,
percebemos as mesmas situacfes, mesmas condicdes e casos de vulnerabilidade sé que
intensificados.

Assim como Helena, Virginia traz em sua fala a questdo da falta que sente do contato
e da conexdo promovidos pelos encontros presenciais, bem como a preocupagdo com o sigilo
dos atendimentos. Suas demandas no NASF tém aumentado e ela aponta que a Psicologia tem
conseguido mais reconhecimento, pois as pessoas tém tido dificuldade de se “adaptar ao novo”.
As psicologas tém contribuido no sentido de trazer reflexdes sobre valores, sentimentos,

comportamentos que precisam mudar:

Virginia: Eu preferia mesmo o presencial, porque eu sou muito calorosa... Do calor
humano, de t& vendo, de saber que eu t6 falando s6 com o paciente, né. Por exemplo,
adolescente, eu tenho dificuldade imensa, quem garante pra gente que eles estdo
sozinhos.
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[...] Assim, eu tb6 achando que, que a gente pelo menos esta sendo mais reconhecido
né... porque as pessoas elas estdo desconstruindo mais aquele olhar de que o
profissional psicologo trata s6 a loucura. Entdo, assim, eu td sendo muito procurada,
pelo menos aqui na regido onde eu trabalho.

[...] Eu costumo dizer que a pandemia, ela veio, é... até mesmo com o objetivo da
gente se adaptar ao novo. [...] Eu percebo que as pessoas, elas tém uma visdo, a
mente muito fechada, no que se refere a ter um tempo para olhar para dentro de si,
para reconhecer os seus valores, as suas falhas, ver onde vocé precisa mudar. Ent&o,
muitas... elas sdo bem diretas, bem diretiva mesmo e a resposta é simples: ‘a unica
mudanga que eu vi, é que eu nao tinha costume de usar alcool em gel e utilizagdo de
mascara’. Dificilmente ele da uma resposta de vivéncia, de tipo assim: ‘olha eu mudei
algo em mim que antes da pandemia eu néo fazia, eu descobri que a vida, ela tem
outros valores’. [...] Dificilmente tem aquela resposta assim mesmo: ‘Olha, Virginia,
eu acho que a pandemia veio para mostrar o nosso verdadeiro valor, verdadeiro valor
da familia, que talvez antes a gente ndo tinha um tempo para estar com a familia,
porque o trabalho ndo deixa, porque a correria do dia a dia ndo, ndo permite’. Entdo
assim, eu vejo assim... eu sempre, sempre... eu fiz uma live falando que, eu ndo
considero que a pandemia é algo ruim. N&o. Porque eu acho que a gente, tem que até
nos momentos ruins, ressignificar algumas coisas para nossa existéncia. E eu sempre
prego isso para 0s meus pacientes, que a gente tem que estar todo dia se reinventando
e se readaptando a novos cenarios. (GRUPO FOCAL, 20 DE ABRIL DE 2021).

Embora o reconhecimento profissional seja algo positivo, precisamos ter cuidado com
essa valorizacdo da Psicologia, pois corremos mais uma vez o risco de psicologizarmos
questBes que sdo politicas e sociais, tendo em vista que os discursos sobre a Pandemia ficam
muito em torno das mudancas na vida das pessoas, na organizacéo do trabalho, mas com poucas
articulaces com as questdes sociais. Nas reflexdes de Virginia sobre as questdes que envolvem
a Pandemia, emerge esse discurso que parece uma pregacdo de valores intimistas,
individualistas. Ela até se utiliza da palavra “pregar” quando se refere a necessidade de
readaptacdo, o que nos remete a uma préatica de poder pastoral.

Desse modo, também € necessario refletirmos sobre a chamada “nova normalidade”. A
expressao “novo normal” ganhou espago na midia em um periodo em que mesmo com o Brasil
batendo recordes diarios de mortes e contagios, falava-se da necessidade de adaptacéo,
reabertura do comércio e retomada da economia. Berino e Cabral (2020, p. 01) chamam a
atencdo para as disputas narrativas em torno dessa pedagogia, pois sdo estratégias que visam
manter o status quo: “mesmos consumos, mesmas atitudes, mesmos simbolismos e, a0 mesmo
tempo, com os cuidados e as orientagdes que, na verdade, ja estamos tendo devido a pandemia”.

O referido discurso oculta debates sobre a urgente necessidade de uma transicdo
ecologica, social, econdmica, politica e cultural, que encontrou forte expressdo em um slogan que
circulou na América Latina: “ndo voltaremos a normalidade, porque a normalidade era o problema”,
ou seja, a importancia de imaginarmos outras formas de vida cotidiana, com novas maneiras de

Ser, pensar e fazer.
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7.3 AS MULHERES PSICOLOGAS E A FORMA-ACAO: E SEMPRE UMA
NOVIDADE E A GENTE PARECE QUE NUNCA ESTA PISANDO EM UM CHAO FIRME!

Virginia: Eu preciso, e muito, ter um conhecimento a mais! Até porque a gente sabe
que a nossa formagéo € bem generalista né, vé tudo assim, por cima. Entéo, hoje a
minha maior dificuldade enquanto psicéloga, assim... por exemplo, se alguém chegar
e falar, olha, eu preciso que vocé elabore um laudo, emita um laudo, algum tipo de
documento psicolégico, eu sinto que ainda néo estou preparada para fazer, eu ainda
néo sei, ainda, como desenvolver um bom documento.

[...] Outra coisa que eu tenho dificuldade, é em relacéo a, por exemplo, encontrar
técnicas para trabalhar. Como a gente ndo trabalha muito com a testagem, porque
aqui eles ndo priorizam, assim, ndo investem, e 0 que a gente ganha, o retorno néo é
tao significativo pra gente poder investir na testagem, a gente vai se virando com o
que tem. Aquelas escalas de Beck, por exemplo, a minha abordagem é Cognitivo
Comportamental, entdo eu precisaria de mais... Por exemplo, tem pacientes que ndo
conversam, que vocé percebe que vocé precisaria ter o instrumento pra vocé resgatar
alguma coisa. (ENTREVISTA, 16 DE SETEMBRO DE 2020).

Silvia: Aqui, eu pego muita base no CREPOP, que trazem informacdes bem
qualificadas pro psicologo. E muito tranquilo, uma leitura bem explicativa que da um
norte pra gente na questao das politicas publicas. (ENTREVISTA, 21 DE SETEMBRO
DE 2020).

Helena: Eu gosto da Terapia Cognitivo Comportamental. N&o tenho Pds nessa area.
As leituras que eu mais faco estdo relacionadas a essa abordagem. Como as
demandas sdo muitas, eu acabo lendo de tudo. Tem demandas que s&o novas, eu
preciso ler sobre aquilo, eu ndo me prendo s6 a um autor especifico, acabo lendo
diversas literaturas com fonte reconhecida para melhorar as intervences em cada
caso. Uma demanda nunca vem s6 uma vez. Logo vao aparecendo casos semelhantes.
E uma sensacéo de lidar com malabarismo. Vocé esta lidando com demandas que
VOCé j& consegue, ai ja vem uma demanda nova. E essa caixinha de surpresas. E
sempre uma novidade e a gente parece que nunca esta pisando em um chéo firme,
sempre pensando, sendo criativo, inovar... até por morar aqui a gente tem dificuldade
de curso presencial e ai vocé também procura mais a internet né, material online pra
ta se atualizando. Minha energia fica tdo voltada para as demandas, que eu ndo tenho
mais nem energia pra estudar para obter essa valorizagdo maior. Nao tem plano de
cargos e salérios, a gente ndo vé uma perspectiva de crescimento, de que eu vou
evoluir, de que pela experiéncia que eu tenho, eu vou ter um retorno financeiro.
(ENTREVISTA, 23 DE MARCO DE 2021).

Os relatos de queixa sempre reencenam o entrave de um discurso da formacéo, de um
discurso da teoria, e uma pratica com uma série de imponderaveis que ndo tem como dar conta.
Nessas falas sdo abordados diversos aspectos das formagfes em Psicologia: a questdo da
formacao generalista; a necessidade de se estudar “de tudo”, por vivenciarmos uma ampliacao
guantitativa e qualitativa de demandas no nosso cotidiano, que transversalizam varias areas
distintas e precisam de constante atualizacdo; a dificuldade da formac&o continuada para quem
trabalha distante dos grandes centros; o valor desses cursos causam muitas despesas; o desafio
de aprender na pandemia, com o ensino remoto; a falta de incentivo das instituicbes a

qualificagdo das profissionais; a auséncia de um Plano de Cargos, Carreiras e Salarios.
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A abordagem da Terapia Cognitivo Comportamental aparece como principal referencial
para a atuacdo das profissionais entrevistadas. Nos Gltimos anos, a expansdo das terapias
cognitivo-comportamentais, em associacdo com a medicacdo psicotropica, tornou-se uma
formula-chave e indiscutivel em todo mundo. Dunker et al (2021) chama a atencao para o fato

desse avanco acontecer concomitante a emergéncia do neoliberalismo.

[A terapia cognitivo-comportamental] aborda o sofrimento psiquico a partir da
apresentacdo delimitada do problema (com uma diagnéstica forte e compativel com a
psiquiatria), em seguida decomp®e o problema em partes componentes (pensamentos
circulares, emocdes desreguladas, motivacGes e sistemas de controle e percepcéo),
gerando um modelo etioldgico individual. Depois disso se estabelece um plano de
acdo com objetivos e meios através de regras de verificacdo e controle, baseadas na
modificacdo de comportamentos. O resultado deve ser mensurdvel, assim como o
ponto de partida, a partir de critérios objetivos e consensuais, 0 que pode envolver
escalas diagnosticas, mas também pesquisas de eficiéncia e eficcia comparativa.
Dessa maneira o trabalho psicoterapéutico pode ser comparado e medido como
qualquer outra atividade humana, tendo em vista a relacéo custo e beneficio segundo
métricas aceitaveis e evidéncias disponiveis (DUNKER et al., 2021, p. 226-227).

Com o diagndstico como um ponto forte, o trabalho a partir dessa abordagem exige
testagem, mensuracéo. E o que colocou Virginia, que se sente sem ch&o no trabalho nas politicas
publicas, pois nao dispde dos instrumentos adequados para verificacdo de comportamentos.

O tema da abordagem utilizada gerou uma discussao no nosso grupo focal virtual (20

de abril de 2021), que eu transcrevo aqui:

Virginia: A gente conversou, CONversou, Conversou e conversou. E... a abordagem de
vocés é qual? Qual a linha que vocés seguem de teoria... da Psicologia?

Professora Lidiany: Eu ndo tenho abordagem ndo, Virginia. [...] Com relagdo a
minha formagéo, na minha formac&o, eu fiz Gesltalt-Terapia, mas quando eu fui
atuar, a Gestalt-Terapia... ela se mostrava... das abordagens em geral... porque eu
também tinha... eu ndo tinha feito formacdo, mas eu tinha muito mais leitura em
psicanalise do que em Gestalt-Terapia. E... e ai 0... 0 que acontecia que ela se
mostravam muito... muito frageis para lidar com um territério tdo diverso, e
principalmente com a pratica comunitaria. E ai eu tive muitas leituras, e uma das
disciplinas, dos componentes que mais me aproximei foi Psicologia Social e
Psicologia Comunitaria eu atuei na Estratégia de Saude da Familia, o que a gente
fazia era se utilizar dessa... dessas... desses dispositivos que comecaram a ser
criados, né. E... muitos desses dispositivos: matriciamento, a questdo do exame
mental, né, a questao dos espacos de trabalho em grupo, roda de cultura, a Educacgéo
em Salde... é... Eles bebem de varias abordagens, mas principalmente da Psicologia
Social e da Psicologia Comunitaria... principalmente né... e da Psicologia da Satde,
entdo, é... depois eu comecei a ver que eu poderia ir abrindo mao com relagéo a... a
essas, a essas abordagens e 0 que eu trazia de compreensdo sobre subjetividade,
técnicas grupais, eram de leituras da Psicologia Social, né. Hoje... ai eu fui me
aproximando da esquizoanalise que é muito mais préxima das minhas leituras de
Deleuze e Guattari.
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Helena: Eu, como eu falei para Aline, eu me embaso... eu geralmente, eu gosto da
Terapia Cognitiva Comportamental, foi a abordagem que eu utilizei no estagio
clinico na época da faculdade. [...] Mas muito do que eu percebo, assim, como
explicacdo para algumas demandas, eu tenho feito muitas leituras em relacdo a
Abordagem Sistémica Familiar, eu acho que nédo da para gente ficar focada sé em
uma abordagem. Vocé, a sua orientadora falou sobre a questéo de Psicologia Social,
que fala sobre a questdo das necessidades dos trabalhos em grupo, eu gosto muito
disso, mas eu ndo percebo muita... pelo menos onde eu trabalhei, né, muita abertura
para estar colocando em pratica... atividades em grupo para trabalhar mais essa
questdo da... do protagonismo da familia, ou da pessoa naquela familia, ou para a
pessoa trabalhar protagonismo na sua vida, para que ela consiga se desenvolver mais
em relacdo a... as suas demandas pessoais, eu acredito que alcancaria mais pessoas
se eu conseguir fazer o trabalho coletivo, mas néo é facil conseguir falar, fazer na
pratica, aquilo que vocé vé até na teoria. Porque a gente nao pode ir contra até o
sistema (riso). Cada cidade tem o seu ritmo de trabalho, a sua cultura de trabalho, e
a gente acaba tendo que... tentar adaptar

Aline: Achei interessante essa parte que vocé fala, Helena, que é como... como lutar
contra o sistema, né, voceé... toda vez que vocé tenta fazer um trabalho que saia do
individual, que vai para o coletivo... na escola vejo muito...né... a escola ja é um
espaco de muita culpabilizacdo individual, do trabalho individual, mudanca de
comportamento individual, e... é... como se tivesse todo o sistema, né... que é o
sistema liberal que a gente vive, individualizante das questdes, né... que a gente tem
muita dificuldade! [...] A minha formac&o também foi em Gestalt, inicialmente, depois
também trabalhei no CRAS, também... atualmente t& na escola, e ai vindo para a
escola, né, a gente sabe que a gente tem uma leitura mais critica, néo sei se no curso
de vocés, mas a gente tem contato com a Maria Helena Souza Patto, com alguns
autores mais criticas, né, da sociedade, enfim... que a gente tenta fazer essa
abordagem critica, a gente chega na escola com esse pensamento. Na escola sinto
muito essa interpela¢do, ‘encaminha para a Aline, que a Aline tenta resolver o
problema daquele aluno, daquele comportamento’, e ai até mesmo na escola, que é
um espago educativo, enfim... essa dificuldade de trabalhar em grupo. E ai no
mestrado, eu t6 tendo mais contato ainda né, com essas questdes da abordagem da
Psicologia Social Critica e tem me ajudado principalmente a ter mais uma no¢éo com
relacdo a porque é que esses sujeitos estdo assim, porque que esses alunos chegam
para mim com tais demandas, né. Entdo, ter essa leitura mais geral, e mais ampla,
né... minha impressdo, quando eu leio essas questdes mais voltadas para essa critica
social, eu consigo abrir meu olhar para as questdes estruturais, né. Para 0s processos
de subjetivagdo, né, que esses adolescentes passam ao longo da vida, o0 que é que ta
interferindo na vida deles, e ai isso me ajuda muito naquela questdo que eu falei
anteriormente, do sentimento de impoténcia, o que é que eu vou fazer, 0 que eu estou
fazendo aqui, o que é que cabe a mim aqui, entdo... eu consigo ter uma visdo mais
ampla dos problemas que chegam até mim, muito através dessa questéo da Psicologia
Social, e ai também sempre procurando ler varias questdes né... a psicanalise, a
esquizoandlise também... tem sido, assim, disciplinas que eu tenho me aproximado
mais agora, e que eu no tive muito contato antes, mas para mim também fazem muito
sentido.

Ao dialogarmos sobre a abordagem que utilizamos no nosso trabalho, sugestdo de uma
das participantes, a Professora Lidiany iniciou o debate colocando que hoje ndo tem uma
abordagem especifica, mas que tem formagdo em Gestalt-Terapia. Com a sua inser¢do nas
politicas publicas, ela percebeu que essa formacdo ndo dava conta das demandas de um

territorio tdo diverso, e principalmente da pratica comunitaria. Ela entende que a Psicologia
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Social, a Psicologia Comunitaria, a Psicologia da Salde e dispositivos como o matriciamento,
0 exame mental, os trabalhos em grupo, rodas de cultura, a Educacdo em Salde, trazem valiosas
compreensdes. Ultimamente tem se aproximado da esquizoanalise.

Helena diz se embasar na Terapia Cognitiva Comportamental, na Abordagem Sistémica
Familiar e entende que uma abordagem ndo d& conta da diversidade das demandas que chegam.
Ela sente que ndo ha abertura nas instituicdes para a realizagdo de trabalhos embasados pela
Psicologia Social. E eu concordo com ela, pois também sinto essa dificuldade de trabalhar com
referenciais que se afastem de uma abordagem clinica, tendo em vista que a comunidade escolar
espera da psicologa o diagnostico e os tratamentos psicoldgicos.

Também tenho formacdo em Gestalt-Terapia, e assim que comecei a trabalhar em
Corrente fui convidada pela professora da disciplina Psicologia da Educacao para participar de
uma aula sobre a Gestalt e as teorias da aprendizagem, e encerrei a minha apresenta¢do com a
chamada oracao da Gestalt, escrita por Fritz Perls (1977, p. 17): “Eu sou eu, vocé ¢é vocé. Eu
fago as minhas coisas, vocé faz as suas. Ndo vim ao mundo para viver de acordo com suas
expectativas, nem voceé esta neste mundo para viver de acordo com as minhas. E se, por acaso,
nos encontrarmos sera lindo. Se ndo, nada ha a fazer”.

Ao abrir para o debate, um dos estudantes relatou que esse modo de pensar é bem
preocupante por ser extremamente individualista. E eu nunca tinha enxergado assim. Estava tdo
mergulhada nas questdes que envolvem responsabilidade individual, que ndo via o quanto o
compromisso social estava ausente desse discurso.

E quando Virginia diz que ja conversamos sobre muitas questfes, no entanto, ndo
falamos sobre algo muito importante, a abordagem seguida, surge o questionamento: por que
esta preocupacao se torna primordial nas conversas entre as profissionais de Psicologia?

Os cursos de Psicologia tém insistido na formacao de psicoterapeutas e privilegiado as
chamadas correntes tedricas da Psicologia, que acabam por dividir e reduzir o mundo a uma
possibilidade interpretativa limitada de acordo com cada abordagem tedrica (Psicanélise,
Gestalt, Analise do Comportamento, Terapia Cognitivo Comportamental, etc.). Muitas vezes
ndo ha dialogo com as Ciéncias Sociais, com a Antropologia, Filosofia, Arte, que sdo
imprescindiveis para o entendimento dos fendmenos complexos com 0s quais 0s psicélogos
lidam (SILVA, 2011). Até mesmo por isso é que talvez a tematica da Psicologia Social aparece
nos formularios aplicados no primeiro mo(vi)mento desta pesquisa, como area prioritaria para

ser trabalhada.
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Silva (2011) aponta ainda que ap6s 0s cinco anos de curso, agéncias particulares
organizam a captura dos profissionais que querem participar do mercado e produzem o que ele
chama de “mercado extra académico de formagado”, oferecendo cursos em Psicanalise, em
Gestalt, por exemplo. E a logica dessas agéncias formadoras em psicoterapia € a logica do
mercado, uma légica do individuo, do espaco privado.

E preciso reverter essa logica, 0 que exige também mutacdes subjetivas e outros modos
de ser trabalhador (DIMENSTEIN, 2011). O SUS, o SUAS e as diretrizes curriculares dos
cursos? pedem uma formagcéo contextualizada, um conhecimento interdisciplinar e a producéo

de préticas interprofissionais voltadas as necessidades da populacéo:

Isso implica estarmos alertas aos especialismos, as naturaliza¢@es, as dicotomias, a
um esfor¢co permanente de ruptura com essa ldgica que persegue as verdades
inquestionaveis. Precisamos nos inserir em equipes, transitar nas comunidades,
circular no ambito da cidade, sair daquele modus operandi tradicional e inaugurar
novas formas de trabalho (DIMENSTEIN, 2011, p. 123).

Nesse sentido, Moreira, Romagnoli e Neves (2007) defendem a construcdo de uma
clinica social, que seria uma prética ligada a promocdo da salde e comprometida com a
realidade social brasileira. Mais que atender as pessoas em situacdo de maior vulnerabilidade,
trata-se de um postura ética e politica, no sentido de se compreender o sujeito a partir do
contexto em que ele esta inserido.

E importante ressaltar que a historia do compromisso social ndo se limita a uma
abordagem tedrica especifica, uma vez que diferentes referenciais teéricos podem considerar
o0s elementos sociais e histéricos na producdo de uma leitura critica da realidade (SANTOS,
2017).

Também aparece em uma das falas iniciais deste subcapitulo, os documentos elaborados
pelo Centro de Referéncias Técnicas em Psicologia e Politicas Publicas (CREPOP), como uma
importante base no processo de formag&o para atuagéo nas politicas publicas. Desde 2006, essas
referéncias vém sendo construidas pelo Sistema Conselhos de Psicologia (CFP e CRP), com 0
objetivo de promover a qualificacdo da atuacao profissional das/os psicologas/os que atuam nas
Politicas Publicas, trazendo discussfes no que se refere ndo apenas a técnica, mas também a
ética e a politica (CFP, 2021). Até julho de 2021, foram publicadas dezoito Referéncias

Técnicas para atuacdo de psicologas/os (Quadro 4):

23 Quando essas diretrizes sdo abordadas, a formagao é criticada por ser generalista e ndo oferecer os especialismos
das abordagens.
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Ano da
publicacdo

Referéncias Técnicas para atuagdo de psicélogas (0s)

2008

- CRAS/SUAS;
- Salde do trabalhador no &mbito da saude publica (12 ed.);
- Programas de DST e aids.

2010

-Varas de Familia (1% ed.);
-Ambito das medidas socioeducativas em unidades de internacao.

2012

- Medidas socioeducativas em Meio Aberto;

- Educacdo basica (12 ed.)

- Sistema Prisional; Politicas Ptblicas de Alcool e outras Drogas (12 ed.);
- Centro de Referéncia Especializado da Assisténcia Social —- CREAS;

- Programas de Atencao a Mulher em situacdo de Violéncia.

2013

- CAPS: Centro de Atencdo Psicossocial.

2017

- Relacgdes Raciais.

2018

- Politicas publicas de mobilidade humana e transito.

2019

- Questdes relativas a terra;

- Educacdo basica (22 ed.);

- Politicas publicas de alcool e outras drogas (22 ed.);

- Politicas publicas de esporte;

- Salde do trabalhador no ambito da saude publica (22 ed.);
- Varas de Familia (22 ed.).

- Servigos hospitalares do SUS;

- Atencdo Basica a Saude.

Fonte: CFP (2021)

A construcdo dos documentos ocorre a partir da formagdo de uma comissdo de

conceituados/as especialistas, reunidos/as a convite do CFP, que contam com subsidios

oferecidos por psicdlogos/as de todo o Brasil. Psicologos/as que trabalham com as tematicas
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discutidas nos documentos sdo convidadas/os a responderem um questionario online e a
participarem de reunides presenciais conduzidas por técnicos/as do CREPOP nas unidades
locais dos CRP. Uma versdo preliminar da referéncia € disponibilizada para avaliacdo da
categoria por meio de uma consulta pablica e as contribui¢cdes da consulta sdo apresentadas a
comissao, que pode incorpora-las ao texto (CFP, 2012).

Pensando na importdncia de ouvirmos os/as usuarios/as desses servigos, seria
interessante se também houvesse um espaco para que eles opinassem sobre a atuacdo da
Psicologia nas Politicas Publicas e participassem da construcdo das referéncias técnicas.

As teméticas dos documentos tém emergido, principalmente, das demandas
apresentadas pela categoria nos Congressos Nacionais de Psicologia. A publicacdo de marcos
legais que definiram a atuacdo das psicélogas em politicas publicas como o CRAS, CREAS,
NASF, Rede de Atencdo Psicossocial, Sistema Nacional de Atendimento Socioeducativo
(SINASE), também trouxe a necessidade de qualificacdo e reflexdes sobre o papel exercido.
Além disso, os documentos s&o uma resposta aos movimentos sociais. O movimento negro, por
exemplo, tem demandado da categoria a producdo de um conhecimento que contribua com a
superacdo do racismo que impacta a todas/os e principalmente as mulheres negras. Tema
fundamental e recorrente nos atendimentos.

Ademais, as referéncias técnicas séo reflexo de lutas contra o retrocesso dos direitos
arduamente conquistados e o desmonte das politicas publicas, cenario vivenciado por nés nos
Gltimos anos. E o que observamos na construcdo da referéncia sobre a Saude do Trabalhador
(2019). A primeira versdo da referéncia foi publicada em 2008, diante da criacdo da Rede
Nacional de Atencdo Integral a Satde do Trabalhador (RENAST), que visava a ampliacdo da
rede de satde do trabalhador. J& em 2019, quando a segunda edicao foi lancada, o contexto era
bastante diferente: ao invés de investimentos no campo da salde, 0 que se Vé sdo ataques aos
direitos sociais, como a “reforma trabalhista” e a “reforma previdenciaria”. Todo esse cendrio
impds novos olhares com relagdo a defesa da satde dos trabalhadores.

Os dispositivos psicossociais que produziram novas estratégias de cuidado tambéem
passam por um momento de duros ataques, “o que estd sendo pensado ¢ o desmonte da atencao
psicossocial” (CFP, 2019a, p. 47): a Portaria 3.588/2017 (BRASIL, 2017) engendra mudancas
na Rede de Atencao Psicossocial (RAPS), que apontam para o fortalecimento das internagdes
em hospitais psiquiatricos e criacdo de leitos em hospitais gerais e servicos ambulatoriais, por

meio de ampliagdo de recursos para tais fins; a Portaria n® 2.434/2018, na intencao de fortalecer
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acdes manicomiais no SUS, reajusta o valor das diérias de internacdo hospitalar acima de 90
dias do Incentivo para Internacdo nos Hospitais Psiquiatricos; a Portaria n® 3.659/2018
suspende o repasse de R$ 1.077.141,12 referente ao recurso financeiro destinado ao incentivo
de custeio mensal de Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS), Servicos Residenciais
Terapéuticos (SRT), Unidades de Acolhimento (UA) e de Leitos de Satide Mental em Hospital
Geral, integrantes da Rede de Atencgéo Psicossocial (RAPS), por suposta auséncia de registros
de procedimentos nos sistemas de informacdo do SUS.

Em fevereiro de 2019, a Nota Técnica do Ministério da Saude de n° 11/2019 intitulada
“Esclarecimentos sobre as mudancas na Politica Nacional de Satde Mental ¢ nas Diretrizes na
Politica Nacional sobre Drogas”, ameagou os rumos da Reforma Psiquiatrica, trazendo uma
tendéncia predominantemente proibicionista para a Politica brasileira sobre drogas, priorizando
a abstinéncia em detrimento as estratégias de reducdo de danos. Em junho do mesmo ano, o
governo federal publicou a Lei 13.840/2019, que tem levado a criminalizacdo do porte, para
uso pessoal, de substancias psicoativas. Além disso, 0 governo tem sistematicamente
questionado o resultado das pesquisas efetuadas pela Fundacdo Oswaldo Cruz (Fiocruz), que
evidenciam que ndo ha uma “epidemia do crack™ no pais. Segundo dados dessa pesquisa, a
droga gue ainda causa mais danos a salde dos/as brasileiros/as é o alcool, revertendo-se em
impostos para 0 governo.

Finalizando este tdpico sobre a formacdo, entendemos que as referéncias técnicas
produzidas pelo CREPOP apresentam conceitos fundamentais relacionados a pratica cotidiana
nos servicos de atendimento. A orientacdo que elas nos trazem é a de que o campo de
intervencdo deve ser construido cotidianamente, a partir ndo apenas do conjunto tedrico
especifico da Psicologia, mas das discussdes produzidas pelos movimentos sociais, como o0
movimento feminista, negro, de Reforma Psiquiatrica, pelos principios que constituem o SUS
e 0 SUAS, entre tantos outros referenciais. No entanto, pelas falas das psicélogas, percebemos
que sdo discussdes que ndo tém chegado até elas, ou, quando chegam, sdo consideradas da

teoria, distantes da realidade, ndo sendo possivel coloca-los em pratica.
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8 ARQUEGENEALOGIA DAS PRATICAS DAS PSICOLOGAS NAS POLITICAS
PUBLICAS NA CHAPADA DAS MANGABEIRAS

Inspiradas pela arquegenealogia, discutiremos neste capitulo as diferentes
configuracBes de préticas das profissionais de Psicologia que emergiram como respostas as
questBes colocadas no Territdrio Chapada das Mangabeiras, identificando como a interface da
Psicologia com as Politicas Publicas vem se construindo nesses locais: como as participantes
se constituem como psicologas em meio a equipes multiprofissionais? Como essa pratica se
articula com a histéria e a sociedade que a produziu? Séo estratégias disciplinares, de
normalizagdo da conduta, de ajustamentos, de adaptagdes de comportamentos? Que

racionalidade se faz operativa nas praticas das psicologas?

8.1 ENTRES PERCEPCOES E PERSPECTIVAS DO FAZER DAS PSICOLOGAS:
LOUCURA, SITUACOES DIFICEIS E GARANTIA DE DIREITOS

Neste topico apresentaremos algumas percepcoes das participantes sobre os seus fazeres
nos pequenos municipios de caracteristicas rurais.Virginia cita que sonha em mudar de cidade,
ir para um local maior, onde as pessoas tenham uma melhor compreenséo e reconhecimento do
papel do/a psicologo/a: “Eu penso que ficar aqui nessa cidade pra mim, ndo vai ter muito
sucesso” (ENTREVISTA, 16 DE SETEMBRO DE 2020).

Ela trouxe a questdo de que as pessoas nao se sentem bem em compartilhar suas questdes

com uma profissional com quem ja conviviam, com uma psicologa “filha da terra”:

Virginia: E eu percebo a resisténcia desses profissionais, porque eu sou filha daqui,
entdo vem tudo isso. Vem a questdo de ser filha, vem a questéo da credibilidade que
as pessoas do local ndo da pra gente. E ai fica complicado, muito dificil, td sentindo
assim, uma frustracdo muito grande. Tem dias que eu falo assim: mée, eu preciso ir
embora mulher, porque assim, a minha area aqui ndo tem saida, porque as pessoas
aqui ndo reconhecem, aqui eu nunca vou ter demanda. (ENTREVISTA, 16 DE
SETEMBRO DE 2020).

Ela relata também que as pessoas da comunidade demonstram certa resisténcia ao
atendimento psicologico oferecido e uma estigmatizacdo das questdes relacionadas a saude
mental, por conta de uma associagdo da Psicologia a l6gica manicomial. Por muito tempo, a
Unica op¢éo de atencdo para pessoas com transtornos mentais foi dada pela pratica asilar através

da internagdo em hospitais psiquiatricos clinicas particulares e em instituicdes religiosas:
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Virginia: Entdo assim, Dra.?* Aline, eu sinto muita dificuldade... que as pessoas tém
de entender que o psicélogo é pra lhe ajudar, as vezes em uma questao familiar, entdo
em uma dificuldade familiar que vocé ta tendo no ambiente escolar. Eles veem mais
aquela questdo de que ‘eu ndo vou no psicologo, porque as pessoas vdo dizer que eu
16 louco’. E bem dificil pra gente quebrar isso das pessoas, é complicado... porque
isso € enraizado, né. Eles lembram da questéo da época dos hospitais psiquiatricos,
onde eles eram amarrados, colocavam eletrochoque, entdo eles ainda tém essa
perspectiva, eles ainda ndo quebraram isso, né? E ai é bem complicado
(ENTREVISTA, 16 DE SETEMBRO DE 2020).

Os conhecimentos da Psicologia contribuiram para a pratica de higienizacao social e
essa é a imagem gue muitos/a usuarios/as tém das psicélogas. No Brasil, desde o golpe militar,
de 1964 até os anos 1970, “proliferaram amplamente clinicas psiquiatricas privadas
conveniadas com o poder publico, obtendo lucro facil por meio da ‘psiquiatrizagdo’ dos
problemas sociais de uma ampla camada da populacdo brasileira. Criou-se assim a chamada
‘industria da loucura’ (CFP, 2013b, p. 53).

Os hospitais psiquiatricos eram superlotados, com poucos profissionais, péssimas
condicGes fisicas e terriveis maus-tratos. As pessoas consideradas “residuos improdutivos”, ou
seja, que nao correspondiam as exigéncias dos modos de organizacgdo social eram manejadas
nesses espacos. Maria Clementina Cunha (1986), ao analisar os prontudrios de um dos
primeiros hospitais psiquiatricos brasileiros, constata que os crivos dos diagnosticos e medidas
de internacdo estavam no desvio social do comportamento, quando ndo, nas expressoes
culturais ou fisicas proprias de uma raca.

O livro A Histdria da loucura na idade classica (FOUCAULT, 2010) foi uma base
fundamental para movimentos de contestacdo a tais préaticas, problematizando o saber médico
e a producdo da loucura, criticando as tecnologias de enclausuramento e tutela, como também
deslocando a concepcéo de sujeito fundada sob ideias de normalidade.

O modelo de atencdo psicossocial emerge como uma importante estratégia no
deslocamento desses discursos da Psiquiatria e da Psicologia que medicalizam e psicologizam

o social, permitindo a consolidacédo de novas mentalidades e préaticas que compreendem a saude

24 Embora “Doutor/a” nio seja pronome de tratamento, e sim titulagdo académica, ha um costume que se enraizou
desde a época imperial de atribuir aos profissionais e autoridades de modo geral o tratamento de “doutor/a” “como
forma de respeito ou submissdo aqueles que conseguiam ascender a condi¢ao de bacharéis” (CRP-11, 2018, p. 04).
Parte das/os profissionais de Psicologia depois de formadas/os, utiliza “Dra.” na frente de seus nomes em cartoes
de visitas, nas redes sociais, nos jalecos profissionais, etc. (SANTOS, 2015c) o que fere o Codigo de Etica
Profissional: “Art. 20: O psicélogo, ao promover publicamente os seus servigos, por quaisquer meios, individual
ou coletivamente: [...] b) Fara referéncias apenas a titulos ou qualifica¢des profissionais que possua.”
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mental como um processo social complexo (CUNHA; LUZIO; PAIVA CRUZ, 2014). Como
discutido anteriormente, Fanon (1968), ao romper com o modelo de opressédo, colonizagéo e
sujeicdo dos individuos, foi uma grande inspiracdo para o psiquiatra Franco Basaglia e para a
Reforma Psiquiatrica, que junto ao conceito de atencdo psicossocial buscam novos olhares para
as questBes de saude mental, o que exige das psicdlogas novas posicOes tedricas frente ao
fendmeno da loucura, como elenca o CFP (2013b):

a) O reconhecimento de que o saber cientifico ndo é neutro;

b) Os referenciais médico-sanitarios ndo dao conta sozinhos de explicar a loucura,
precisamos dialogar com a sociologia, o direito, a filosofia, a antropologia, entre
outros saberes;

c) A intervencdo que a Reforma Psiquidtrica Antimanicomial busca, ndo esta
embasada em teorias especificas da Psicologia, mas nas construcdes tedricas e
metodoldgicas da Reforma Psiquiatrica e da constituicdo do SUS;

d) E preciso substituir teorias normalizadoras e adaptacionistas por referenciais que
buscam transformar subjetividades e emancipar sujeitos, orientando para a
possibilidade de convivéncia, diversidade, pluralidade e promocéo de cidadania.

Praticamente todos os documentos produzidos pelo CREPOP fazem referéncia a
“Atencdo Psicossocial”. A proposta ¢ que as agdes de atendimento das/os psicologas/os
incorporem a dinamica social na qual o individuo esta inserido (CFP, 2012). Enquanto
parametro do Ministério da Salde, a abordagem psicossocial esta intimamente relacionada com
o0 principio da integralidade, que considera tanto a subjetividade quanto o campo das relaces
sociais como estruturantes na atuacdo dos profissionais (CFP, 2019a).

Costa-Rosa, Luzio e Yasui (2003) apontam que esse conceito emerge das
transformacdes da Medicina e das praticas psiquiatricas, que passam a integrar a dimenséo
social como constitutiva das enfermidades. S&0 mudangas nos campos: tedrico-conceitual,
pois 0 objeto de estudo ndo é mais a doenca, mas o sofrimento de sujeitos concretos e singulares.
O paradigma “doenga-cura” ¢ substituido pelo paradigma “existéncia-sofrimento”; técnico-
assistencial, pois € preciso construir dispositivos que superem o modelo asilar e intervencdes
que possibilitem transformacfes tanto nas configuragbes subjetivas, quanto nas sociais;
juridico-politico, tendo em vista que é necessario construir condi¢des de cidadania para todos
aqueles que foram excluidos nas relagBes sociais; bem como mudangas nos aspectos

socioculturais que envolvem os atendimentos em saude mental.



122

Desse modo, as/os psicologas/os precisam entender as dificuldades relativas a cada
territorio e a especificidade de seu trabalho sera a “leitura sobre a dimensdo do sofrimento
produzido nas multiplas relagdes e determinagdes relativas a cada caso” (CFP, 2013b, p. 82).
O nosso grande desafio tem sido construir novas praticas criticas, diante dos discursos que
reduzem as experiéncias a psicopatologia. Porém, sabemos que uma nova proposta ndo
desconstrdi imediatamente o modelo anterior.

Nas falas transcritas abaixo, Virginia e Helena indicam que mesmo com certas
resisténcias, ha o reconhecimento da poténcia da instalacdo dos CAPS, dos NASF, pois eles
diminuem as barreiras geogréficas e, consequentemente, os gastos com deslocamento,
hospedagem, etc., bem como possibilitam uma maior proximidade com as questfes de cada

territorio.

Virginia: Muitas vezes as pessoas tinham que gastar para poder fazer tratamento...
que a gente sabe que tratamento psiquiatrico e psicoterapéutico ndo é barato né...
imagine aquelas pessoas que nao tinha tanta condicéo, tem que se deslocar né, e fazer
esse tratamento. Entdo, assim, eu acho que as pessoas ficaram felizes Helena, quando
a gente chegou aqui. Porque néo é facil. Alguns tém as condicGes de realizar, mas
outros ndo. Entdo para eles, armaria!. Aqui tem hora que eles falam assim: ‘Nossa!
Mas é tdo bom a gente saber que tem profissionais, inclusive da terra, que
retornaram, que estdo fazendo trabalho como psicélogo. Era um profissional que
fazia falta’. Entdo, assim, mesmo que as pessoas temham resisténcia de ir ao
profissional psicologo, no fundo da consciéncia, ele sabe que é importante. (GRUPO
FOCAL, 20 DE ABRIL DE 2021).

Helena: As pessoas ainda resistem, até falando assim: ‘ah, eu ndo queria ser atendido
aqui no CAPS ndo. Eu acho que as pessoas vao me olhar com outros olhos’. Mas a
demanda antes era menor realmente. No inicio, em 2013, 14, muitas pessoas até
marcavam, mas faltavam uma consulta, ou ndo voltavam para o retorno. E hoje, eu
vejo a preocupacdo de cuidar da salde mental e de mesmo que tenha um
constrangimento em entrar em um ambiente como o CAPS, mas é... priorizam a
questdo de cuidar da parte psicolégica. Porque a gente ainda t4 caminhando para
esse espaco de valorizar o que ndo é tocado né... o que ndo € possivel de ser...
mensurado com algum exame O CAPS acaba aproximando a familia do tratamento
também, porque, ndo s6 o responsavel, mas outras pessoas comegam a entender
melhor e, é... dar essa continuidade ao tratamento. Se for necessario mudar a
medicacao... e até fechar o diagnostico. Porque ndo é facil. Tem transtornos que, que
sdo episodios e vai, vai passar. Tem pessoas que vao ficar com aqueles sintomas
instalados e precisa de um tratamento mais especifico. Entdo, era, eram relatos
assim... tipo, de ndo saber o que fazer. A maioria das familias falavam isso: ‘Nunca
tinha visto isso. Nunca tinha vivido isso na minha familia e quando chegou na minha
porta ndo sabia o que fazer’. Ai hoje ja compreende né, que é um problema, que existe
tratamento, mas que... era muito mais dificil antigamente (GRUPO FOCAL, 20 DE
ABRIL DE 2021).

Virginia relata que tem conseguido trazer uma nova visdo sobre o papel da psicéloga.
Hoje, as pessoas a procuram com queixas relacionadas a ansiedade e a tristeza; quando passam

por situacdes dificeis, e que ela tem realizado, principalmente, um trabalho de psicoeducacéo,
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de ensinar os/as usuérios sobre as patologias psiquicas, bem como sobre seu tratamento. Helena
traz a visdo da psicologia como promotora de qualidade de vida e de elaboragéo de situagoes
dificeis. Profissional que cuida das emocdes, sentimentos, area que muitas vezes tem sido
negligenciada pelas pessoas.

As interlocutoras trazem em suas falas importantes aspectos dos referenciais tedricos e
técnicos da Psicologia: a valorizagdo dos sujeitos, intervencdes e escuta comprometida com o

processo de superacao e de promocao da pessoa (CFP, 2008):

Virginia: Gragas a Deus eu j& consegui quebrantar muito, sabe? [Visdo de que a
psicéloga trata pessoas loucas]. Hoje ja vem pessoas pra mim com queixas de por
exemplo: ndo, eu vim aqui porque eu passei por uma situacdo dificil, ndo estou
sabendo como resolucionar, queria que vocé me ajudasse a tentar resolver esse
problema, sozinho eu ndo t6 dando conta, ja vi que eu td comecando a ficar muito
ansiosa (ENTREVISTA, 16 DE SETEMBRO DE 2020).

Helena: Entéo, salde é uma area que vocé se sente muito Util, na escolha de trabalhar
com demandas téo especificas e a0 mesmo tempo tao pesadas, de poder contribuir de
alguma maneira para a melhora da qualidade de vida, ou na elaboracéo de uma
situagdo dificil que a pessoa vivenciou. (ENTREVISTA, 23 DE MARCO DE 2021).

O/A psicologo/a parece estar se ocupando da dimensao psicoldgica dos individuos que
buscam por atendimento: sentimentos, emogdes, comportamento, capacidade racional, porém,

ha outros aspectos determinantes que se fazem presentes.

Quando as dimensdes sociais, politicas e econdmicas que sdo determinantes das
condicBes existenciais pessoais escapam completamente a qualquer possibilidade de
intervencdo e transformacdo, resta ao profissional da psicologia o trabalho de
gerenciar e administrar o plano das relagbes interpessoais, enfocando o
relacionamento humano, procurando melhora-lo ou desenvolvé-lo e buscando superar
seus bloqueios e traumas. Se transformar a realidade sociopolitica é inviavel, porque
o social j& ndo existe mais (Silva, 2005), resta a criacdo do psicoldgico como espago
pessoal (interioridade psicolégica) e interpessoal (relacionamento grupal baseado em
técnicas psicoldgicas) (BENELLI, 2009, p. 526)

Considerando esse cenario, a insercdo de grande parte dos profissionais nos servi¢os
publicos ndo supera a mera dimensdo assistencial e adaptativa, pois o tratamento e a prevencao
focados em um cuidado exclusivo com o plano relacional e emocional dos individuos,
escamoteia o plano sociopolitico (BENELLI, 2009).

A visdo é de que seu nlcleo de atuacéo é a psicoterapia e a avaliagéo psicologica. Como
Foucault (2017a) aborda, esse modelo clinico de atuacdo atualiza a pratica confessional do
poder pastoral, por meio do dispositivo do exame da incitacdo de falar de si. A confissdo é

considerada um instrumento privilegiado para a producéo de verdades.
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Desde a Idade Média, a confissdo vem ganhando importancia ao longo do tempo como
instrumento de producdo da verdade nas sociedades ocidentais: deixou de ser um
procedimento unicamente religioso e penetrou em outras instancias, como a justica
criminal. Desenvolveram-se métodos de interrogacdo e inquérito, colocando a
confissdo como um ponto central ‘na ordem dos poderes civis e religiosos’
(FOUCAULT, 2001, p. 58), de modo que ela difundiu-se largamente “na justiga, na
medicina, na pedagogia, nas relacfes familiares, nas relacdes amorosas, nas esferas
mais cotidianas e nos ritos mais solenes” (FOUCAULT, 2001, p. 59). Tudo se tornou
material de confissdo, os minimos atos, os pecados, 0s pensamentos e desejos:
‘confessam-se passados e sonhos, confessa-se a infancia’ (FOUCAULT, 2001, p. 59).
A confissdo acontece nos mais diferentes lugares, através dos mais diversos meios e
para os mais diferentes ouvintes — e, na inexisténcia de quem possa ouvir, produzem-
se livros. Tornou-se mesmo uma obrigagéo: incorporada de tal forma nas relacdes
sociais, passou a ser reconhecida sempre como necessaria a revelagdo da verdade por
seu intermédio, de modo a impedir a percepgdo de que isso é resultado de um poder
que nos coage (TESHAINE, 2008, p. 232).

Nesse discurso sobre a atividade do/a psicologo/a, enquanto a pessoa usuéria fala de si,
o/a psicélogo/a interroga, evoca lembrancgas, ouve e decifra os sinais e sintomas. Os efeitos da
confissdo séo medicalizados, vistos como terapéuticos e curativos.

Na fala de Virginia aparece também questdo de o diagnostico de uma patologia ser uma

questdo de frequéncia e intensidade:

Virginia: E ai eu pergunto né, mas o que é ansiedade pra vocé? Conte-me um
pouquinho, o que vocé sente. Da mesma forma a depresséo. Tem gente que fala ‘eu
vim aqui porque eu estou com depressdo’ e eu pergunto o que é depressdo. Porque
muitas vezes as pessoas confundem tristeza com depressao e sdo coisas diferentes...
depende muito na intensidade... e eu sempre falo: perder alguém, é natural de
qualquer ser humano ficar triste. Agora tem aquela questéo, tem quanto tempo que
VOC@ ta triste? E s6 isso que vocé sente? Tristeza? Entdo tem muito essa confusdo.
(ENTREVISTA, 16 DE SETEMBRO DE 2020).

No livro O Nascimento da Clinica, Foucault (2004a) indica que da medicina
classificatoria do seculo XVII para a clinica do século XVIII, tem-se uma mudanca no olhar
que se transfere do quadro taxondmico para o sintoma e que nao percebe s6 as analogias e
variantes qualitativas, mas também as frequéncias. Muda-se o0 espaco (do quadro para o
sintoma) e debruca-se sobre o tempo (frequéncia do sintoma confere as qualidades das
doencgas). O tempo ocupa nesse novo saber o papel desempenhado pelo espaco do quadro
nosol6gico na medicina classificatoria.

Percebemos que na visao das psicologas, que trabalham nas politicas publicas de saude,

a Psicologia tem sido vista como apéndice da medicina, na perspectiva de atendimento clinico
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individual. Ja no discurso da psicologa que trabalha no CREAS?, a Psicologia aparece como
uma area comprometida com os direitos sociais. Uma das principais atividades relatadas por
ela é a visita domiciliar, utilizada como um instrumento para conhecer o contexto em que vivem
os/as usuarios/as, desde a questdo da moradia e alimentacdo, a forma como a familia encontra-
se “estruturada”.

No processo de acompanhamento psicossocial, as pessoas que sofreram algum tipo de
violéncia se dirigem até a instituicdo, onde ocorre o acolhimento e orientacdo. A partir desses
encontros é elaborado um relatorio e enviado ao Ministério Publico, caso necessario.

Silvia vé a atuacéo da Psicologia como de suma importancia, por estar atuando na busca
pela garantia dos direitos daqueles que se encontram em situacGes de vulnerabilidade, dando

suporte as pessoas que nao tém informacdes sobre o0s seus direitos:

Silvia: O primeiro passo do CREAS, é fazer a visita domiciliar, né. A gente vai la pra
conhecer o contexto, verificar a situacdo desse individuo, vé se ele tem uma moradia
digna né... como sdo dendncias, essa questdo de estar infringindo os direitos da
pessoa neé... saber se tem energia, se tem &gua, se tem alimentacao, como é o local de
dormir... a gente observa também, como essa familia é estruturada, entédo a gente faz
toda essa analise na visita domiciliar. E em seguida, depois dessa visita, a gente ja
encaminha pra que eles venham até a sede do CREAS e entdo a gente realiza o
acompanhamento psicossocial, né, faz o acolhimento dessas vitimas, explica
direitinho como é a situacéo, e ai é isso... e depois desse acompanhamento a gente
emite um relatdrio pro Ministério Publico, se for caso de denlncia mesmo,
comprovada, se a gente viu que é realmente necessario ir pro Ministério Pablico. E
quando j& vem do Ministério Publico, a gente faz do mesmo jeito, faz a visita
domiciliar, faz todos os atendimentos aqui na sede e ai emite o nosso relatério, o que
foi observado aqui pela equipe do CREAS, a gente emite de novo pro Ministério
Publico. [...] A gente vé que € muito importante... a necessidade desses profissionais
no CREAS pra garantir o Direito daqueles que estdo em situacdo de risco, 0s mais
vulneraveis, entdo, quanto mais a gente trabalha, mais a gente quer trabalhar nessas
areas. Saber que aquele ali que ndo entende, que ndo sabe quais sdo seus direitos,
falar: ‘n@o! vocé tem direitos, vocé tem que correr atras, a gente vai te ajudar, te
orientar, orientacdo juridica, orientagdo psicolégica, dar todo esse suporte’. E muito
gratificante! (ENTREVISTA, 21 DE SETEMBRO DE 2021).

As referéncias técnicas para pratica de Psicologas(os) no CREAS (CFP, 2012, p. 40)
chamam a atencéo para a realizagdo de laudos psicologicos para o Judiciario e a averiguagao
de denuncias, atividades determinadas por gestores ou juizes, € que “parecem caracterizar uma
situacdo de abuso de autoridade ou posicionamentos assistencialista e clientelista”. De acordo

com o documento, o desafio que se coloca € o de se construir outras respostas que escapem a

25 Como vimos, 0 CREAS destina-se a populacdo que vive em situacdo de vulnerabilidade social decorrente da
pobreza, privacio e ou fragilizagio de vinculos afetivos (POLITICA NACIONAL DE ASSISTENCIA SOCIAL,
2004).
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esse modelo e que considerem as caracteristicas do territdrio, incidindo na melhoria das
condigdes de vida das pessoas.

Nesse contexto, a nocdo de vulnerabilidade € muito importante na definicdo das agdes
que serdo desenvolvidas, pois € necessario superar visdes reducionistas centradas no individuo,
que estigmatizam, patologizam e judicializam os usuérios e as familias, desconsiderando 0s
determinantes sociais e culturais da questdo. Uma forma de se estabelecer novas relagdes com
as familias, mais calcadas na capacidade e poténcia dos sujeitos, é abandonando os binémios
familias capazes/incapazes, normais/patologicas, estruturadas/desestruturadas (CRUZ;
RODRIGUES; SANTOS 2014)

Nessa perspectiva, Hlning, Cabral e Ribeiro (2018) apontam a necessidade de
guestionarmos o trabalho na Assisténcia Social, pensando-o para além de l6gicas que rastreiam
a vulnerabilidade dos individuos, analisando a vulnerabilidade das condicdes sociais e dos
direitos sociais. Ao lidarmos com essas situacdes, um cuidado que precisamos ter é o de ndo
estigmatizar, lembrando que diante de tantas exclusdes sustentadas pelo neoliberalismo, com
racismos, sexismos, classismos, capacitismos, certos grupos estdo mais suscetiveis as
classificacOes e aos tratamentos (SILVA; CARVALHAES, 2016).

Assim, a garantia de direitos como objeto para a profissdo traz grande complexidade

para as préaticas psicolégicas e alguns pontos precisam ser considerados:

Primeiro, a institucionalizacdo do discurso do Compromisso Social — que néo
necessariamente se converte em praticas comprometidas socialmente, mas pode servir
para dar um tom politicamente correto a antigas praticas. Segundo a ampliagdo da
luta por Direitos Humanos — que nédo parece acompanhada da reflexo acerca de quem
sdo 0s humanos no contemporéaneo, podendo ser desviada para movimentos de
judicializagdo da vida. Terceiro, a compreensdao das Politicas Publicas enquanto
mercado de trabalho e possibilidade de engajamento politico para os psic6logos,
favorecendo a atualizagdo de compromissos entre Psicologia e Estado que precisam
ser revisados, revisitados, no contexto politico atual (MIRON; GUARESCHI, 2017,
p.359).

Além de conceitos e categorias tedricas que ajudem a entender melhor a complexa
realidade, bem como dos principios etico-politicos que regem o SUAS, sdo necessarias novas
metodologias, que contribuam no enfrentamento da invisibilidade e da vulnerabilidade social
das comunidades e no fortalecimento das liderancas e grupos no seu processo de busca e
afirmacéo de direitos.

Finalizando este topico, foi possivel compreender as principais visdes sobre o trabalho
exercido nas politicas publicas do territorio: as psicologas que atuam nas politicas de saude
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apontam que a visdo que os/as usuarios tém da Psicologia est4 associada a I6gica manicomial,
e que elas tentam trazer uma outra perspectiva, a do atendimento ambulatorial. O modelo
ambulatorial é também o modelo de atuacao esperado pela comunidade na instituicdao de ensino
em que atuo. Espera-se o tratamento de doengas. Posteriormente, discutiremos as aproximacdes
e distanciamentos entre a légica manicomial e a ambulatorial. J& no CREAS, o papel da
psicéloga esta mais relacionado as visitas domiciliares e producao de relatorios sobre o contexto
vivido pelas pessoas em situacdo de vulnerabilidade, praticas que precisam ser realizadas com
cuidado para que ndo haja psicologizaces e judicializacdes das questbes enfrentadas pelos/as

usudrios/as e as familias.

8.2 ENTRE AFETIVIDADE E DESEJOS: O QUE MOVE AS PSICOLOGAS DA
CHAPADA DAS MANGABEIRAS

Virginia: Assim, foi o gosto pelo cuidar né [que escolhi ser psicdloga] (risos). Saber
que existe uma profissdo que permite pra gente tocar esse mais intimo da pessoa, e
desde pequena eu sempre fui aquela que tava ali pronta pra ajudar, pronta pra ouvir
e que queria tirar o sofrimento de todo mundo, por mim ninguém sofreria e tal, e uma
profissdo que eu me identifiquei e tal foi a Psicologia, né... ter aquele olhar mais
atento, aquele momento de cuidado ali, entéo foi isso que me fez querer escolher a
Psicologia. Assim, eu sempre fui uma pessoa muito humana. Desde muito pequena,
eu sempre tive aquela preocupacdo com o0 outro, de saber se o outro esta bem, de
falar que o outro é importante. Assim, uma questdo mesmo, humana. Entao assim, eu
tive um primeiro contato com a psicologa, eu era bem jovem, bem mais novinha, e me
apaixonei. Eu disse, gente, eu preciso, minha missdo vai ser ajudar as pessoas, eu
sinto que eu tenho esse dom. Eu percebo que eu gosto tanto do outro que eu esqueco
até de mim, eu tenho tanto aquela preocupa¢do com o outro que esquego do meu bem
estar, as vezes [...] E eu ainda penso, meu Deus, serd que eu t6 ajudando as pessoas,
serd que eu estou contribuindo? [...] Vocé acredita que uma vez em uma sessdo eu
chorei junto com o paciente? Eu sai de la eu falei ‘eu sou pior que o paciente’, ai
lembrei de uma professora minha que disse assim ‘ndo tem problema, vocé pode
explicar pro seu paciente que chorar com ele é empatico, vocé esta sentindo aquela
dor ali com ele. Vocé ndo pegou a dor dele pra vocé, mas vocé esta sentindo a dor
com ele’. Ai eu desconstrui esse olhar de que eu ndo era uma boa psicologa porque

chorei. (ENTREVISTA, 16 DE SETEMBRO DE 2020).

O gosto pelo cuidado aparece como a questdo determinante na escolha de Virginia pela
Psicologia. Ela se v& como alguém sempre disposta a ajudar, ouvir as pessoas que estdo
sofrendo, e vé a Psicologia como essa profissdo que ajuda a minimizar o sofrimento dos outros.
Ao mesmo tempo, ela reconhece que se preocupar excessivamente com o bem-estar das pessoas
a deixa mal, por isso, ela sente dificuldade em lidar com certas questfes que surgem nos

atendimentos. Outra questdo presente no discurso da psicologa é se pode a psicéloga chorar na
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frente da pessoa que esta sendo atendida, em uma visdao de que o distanciamento do outro, a
neutralidade, sdo necessarios para um bom trabalho terapéutico.

Virginia destaca também a importancia da compreensdo empatica, caracterizada por
Carl Rogers como o processo em que “o terapeuta sente precisamente os sentimentos € 0s
significados pessoais que estdo sendo vivenciados pelo cliente e Ihe comunica esta
compreensdao” (ROGERS, 1986, p.19). Lima, Liberato e Dionisio (2019) consideram essa
concepcao rica para o campo da satde mental e atengédo psicossocial, tendo em vista que é uma
ferramenta que pode potencializar o vinculo e permitir compreender as necessidades do/a
usuario/a de forma integral, em detrimento da patologizacdo dos sujeitos e das classificacdes
de suas experiéncias.

Como nos lembram Paiva e Yamamoto (2008), porém, apesar da boa vontade, da
empatia, do sonho de acabar com o sofrimento vivenciado pelas pessoas (0 que diz muito das
exigéncias da sociedade atual, de um bem-estar absoluto, em que nenhum sofrimento é
aceitavel), ndo é facil lidar com os graves problemas sociais do Brasil. Por isso, precisamos
aprofundar as discussdes criticas sobre a nossa realidade, de modo a percebermos nossos limites
e de que modo poderemos ajudar efetivamente as comunidades em que trabalhamos. E preciso
buscar um ponto de equilibrio entre os limites estruturais € o poder de agéncia dos/as
profissionais.

Nesse sentido, em um trecho do meu dialogo com Virginia, eu falo sobre o sentimento
de desconforto, impoténcia, autodepreciacdo e até mesmo de culpa, de ndo saber o que fazer
diante das demandas que vdo chegando: “Porque nosso trabalho no é palpavel. [...] As vezes,
minha sensacédo € que eu ndo tenho muito a oferecer” (ENTREVISTA, 16 DE SETEMBRO DE
2020). Refletindo sobre essa fala, percebo que quando se tem como pardmetro de trabalho a
remissdo dos sintomas, descontextualizado da vida do/a usuério/a e do territorio em que ele
vive, a autocobranga se torna muito grande.

Silva, Silva e Bonfim (2018) discutem o fato de até mesmo publica¢fes que orientam o
trabalho nas politicas publicas como o documento Concepcéo de Convivéncia e Fortalecimento
de Vinculos (2013) trazerem uma dupla cobranga e responsabilizagdo: a da/o usuéria/o e a do/a
trabalhador/a, indicando que eles devem superar eventos coletivos e sociais, como a pobreza.

O encontro com as realidades marcadas por violéncia e excluséo é dificil. Por diversas
vezes penso em me distanciar do trabalho em satude mental. As dificuldades estruturais trazem

um sentimento de frustragdo. Soma-se a isso o crescimento das demandas e a dificuldade de se
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construir um novo modelo de praticas, que fujam do tradicional. Mesmo conhecendo 0s
principios que pautam a psicologia escolar/educacional critica, ou 0 novo modelo de atengdo a
salde mental, muitas vezes ndo conseguimos coloca-los em prética.

Observamos entdo que a vontade de ajudar as pessoas que se encontram em situacoes
dificeis nos move enquanto trabalhadoras nas politicas publicas. Ao longo das conversas foram
relatados sentimentos de gratiddo, de felicidade por poder ouvir esses sujeitos empaticamente,
orientar, aconselhar, a0 mesmo tempo que hd uma grande autocobranca por dar conta de
demandas tdo delicadas e diversas, trazendo a sensacdo de que estamos tendo sempre que nos

reinventar, o que traz um certo esgotamento.

8.3 ENTRE LIMITES E POSSIBILIDADES DE RE-EXISTENCIAS

Virginia: Porque assim, quando a gente forma, nosso sonho é sair e exercer a nossa
fungdo, s6 que nem tudo é tio bonitinho como no papel, né. O ideal é uma coisa e no
real é outra coisa, quando vocé vem pra realidade, vocé que tem que se adaptar a
ela, é diferente. Eu quando fago um estudo daquelas legislagdes do SUS, que eu vejo
tudo uma perfeicdo, eu falo: ‘Meu Deus! Se isso aqui fosse a prdtica, era
maravilhoso’. E impecdvel a legislacdo! (ENTREVISTA, 16 DE SETEMBRO DE
2020).

Helena: Mas... é... Desafios sdo, sdo constantes assim, a gente lida com o ideal e
com a realidade: aquilo que a gente gostaria de poder trabalhar, selecionar as
demandas por 6rgdo especifico, acaba que a gente trabalha com tudo. Ai a gente vai
estar... claro que a gente vai dominar mais uma parte, e outra a gente vai ficar um
pouco assim... mas ndo podemos deixar de atender. Tem que acolher a demanda, tem
que tentar dar uma devolutiva da melhor forma possivel. Ai é aquele malabarismo.
Psicologo tem que se virar nos 30. Mas, é esse nosso desafio ai, como ééé... estudiosos
da &rea do comportamento humano, a lidar com essas situagdes desafiadoras mesmo
da nossa rotina. (GRUPO FOCAL, 20 DE ABRIL DE 2021).

As participantes abordaram nas entrevistas e no grupo focal os desafios de cumprir as
orientacdes dos documentos que referenciam as préaticas das psicologas nas politicas publicas.
Como ja discutimos até aqui, as dificuldades encontradas pelas psicologas nas politicas publicas
sdo diversas: falta de profissionais, trabalhos temporarios, alta rotatividade, auséncia de
formacdo continuada. Angustias e indagagdes nos acometem em nossas atuagdes, sendo muitas
as fissuras entre o que existe formalmente nas politicas publicas e 0 que ocorre na préatica
profissional.

Helena indica que as micropoliticas do cotidiano do CAPS véo dando cara ao servigo,

independente das linhas duras que as regulamentacgdes trazem. Como exemplo, ela traz a ndo
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diferenciagdo entre o atendimento do CAPS e do NASF, pois nos dois ocorre atendimento

ambulatorial:

Helena: Depois da pandemia ndo estava tendo atendimento no NASF e no momento
ainda nao voltou. Esta sendo apenas no CAPS. E na verdade acabava sendo a mesma
coisa... algumas demandas iam para o NASF, outras para o CAPS, tem gente que
escolhia até pelo endereco, se morava mais perto do NASF ia para o NASF, se morava
mais perto do CAPS, ia pro CAPS. Mas néo era assim, o CAPS recebe tal demanda e
0 NASF ¢é outra demanda. [...]. Eu sei que na teoria deveria ser apenas com pacientes
intensivos 14 no CAPS, e no NASF seriam atividades coletivas e ndo ambulatério, mas
acaba que a gente fica mais em ambulatorio. A gente nao trabalha muito com
prevencao, mas sim com o que ja aconteceu. A pessoa s6 procura quando ja ta muito
mal, e por estar muito mal ndo quer dividir esse seu problema com ninguém, quer ser
tratado de forma individual, (ENTREVISTA, 23 DE MARCO DE 2021).

Eu j& tentei pra que eu pudesse ficar s6 em um [uma instituicdo], pra que alem de
ambulatério, eu tivesse tempo livre para fazer palestras, atividades coletivas nas
UBSs, ou até escolas que convidam e eu ndo tenho disponibilidade. Quando alguém
quer me convidar para um evento tem que ter pelo menos uma antecedéncia de 40
dias, um més, e que ndo marque paciente naquele dia, pra que eu tenha a
disponibilidade de ir 1a. [...] Ndo é como deveria ser, mas é como se fosse algo
cultural, quando eu cheguei ja era assim, continuou dessa forma (GRUPO FOCAL,
20 DE ABRIL DE 2021).

O trabalho clinico terapéutico aparece como a atividade principal de Helena e as
demandas chegam por encaminhamento médico. As solicitacdes sdo inimeras e diversas:
atencdo a crise, questbes relacionadas ao luto, relacdes familiares, pessoas que sofreram
violéncia, etc.

Virginia, que também trabalha em um NASF, relata a dificuldade de realizar atividades
preventivas por conta da imagem de que a psicéloga trabalha apenas com casos agudizados.
Assim, no NASF, as duas psicologas sdo chamadas para atendimentos clinicos individuais, com
pouca atuacdo nos processos de cogestdo e educacdo, atividades que potencializariam as
equipes para o atendimento das demandas:

Helena: Na verdade (engole em seco), como eu fico muito em ambulatério, eu quase
ndo tenho esse momento de ter reunides, de conversar com o pessoal da salde sobre
outras propostas. Quando eu fiz estagio na faculdade, os trabalhos eram somente
coletivos, a gente ndo tinha contato, assim, individual com os pacientes. Ai eu até
pensei que na minha pratica, eu... eu iria fazer atividades semelhantes, e... acho que
até no inicio... do periodo que trabalhei no CAPS, acho que um ano ou dois anos, eu
ainda conseguia fazer trabalhos coletivos em um dos turnos que eu trabalhava la. Era
separado o dia para atividades com os familiares, ou para demandas semelhantes.
Teve uma época 0 grupo com pessoas usudrias de alcool e drogas, e teve um outro
grupo gue era com... pessoas com... é... tabagismo... era, era os dois grupos que a
gente ainda conseguiu trabalhar. Mas depois... é... essa questdo do sistema... da
cultura, a cobranca muito grande em relacdo a fazer ambulatério, a atender
individualmente (ENTREVISTA, 23 DE MARGO DE 2021).
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Helena relata que ainda ndo foi possivel construir espacgos efetivos de participagdo e
cogestdo entre usuarios, trabalhadores e gestores. Com a agenda cheia de atendimentos, ela
ndo tem participado de encontros que possibilitem a reflexdo sobre as transformacdes que séo
necessarias na instituicdo. Nos dois primeiros anos, ela conseguiu desenvolver atividades com
os familiares dos/as usuarios/as do CAPS, com pessoas usudrias de alcool e drogas e um
especifico sobre tabagismo. Porém, hd uma cobranga da gestdo e dos proprios/as usuarios/as
por atendimentos clinicos individuais por quererem um espaco de acolhimento e escuta
individual.

Silvia também ndo consegue desenvolver atividades em grupo no CREAS, pois as
pessoas que sofreram violéncia ndo se sentem a vontade para exporem suas questdes diante das
outras com quem convivem cotidianamente no pequeno municipio, e alegam sentirem vergonha
e medo de serem julgadas.

A Professora Lidiany lembrou, durante o grupo focal, que embora os outros/as
trabalhadores/as também sofram pressdo para realizarem atendimentos individuais em
detrimento das atividades em grupo, essa exigéncia € ainda maior sobre os/as profissionais da
Psicologia. A gestdo argumenta o aspecto cultural, que as pessoas estariam acostumadas com
esse modelo de atendimento. Como Helena também relata, é como se quando a psicologa realiza
atividades educativas, em grupo, ela perdesse a sua identidade profissional. Mesmo com todos
esses desafios, durante o tempo em que trabalhou em uma politica publica de satde no estado
do Ceara, Lidiany pode acompanhar a formacdo de alguns grupos, como o de musicoterapia e
de Gestdo Autbnoma de Medicacdo (GAM).

Como vimos, Silva (2016) ao discutir a questdo da melhoria da Atencdo ao Pré-natal e
Puerpério em Redencéo do Gurguéia/Pl, sente falta de uma maior participacéo da psicéloga nas
atividades de educacdo em saude. A prevencao € um modelo de trabalho que teve origem na
salide publica e foi organizada em trés niveis: primaria, de carater educativo, dirigida a grupos
amplos, tomadas antes de uma doenca se estabelecer; secundaria, ocorre depois que se
identificam fatores de risco, 0 objetivo € evitar que o problema se torne crénico, a partir de
diagndstico e intervengdo precoces; terciaria, ap6s uma doenca ja instalada, busca-se uma
reabilitacdo ou minimizacdo de seus efeitos. Para evitar confusfes com 0s termos, muitos
autores referem-se apenas a prevencao primaria quando abordam a tematica.

Ha tambeém uma separacdo entre atividades de prevencao, mais focadas nas doencgas, e

as de promogéo, voltadas para o bem-estar, o que implica interveng6es complexas em diversos
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ambitos e agdes intersetoriais. No trabalho das psicologas, essas sdo concepg¢les importantes
por sairem da logica do trabalho individualista e remediativo, que marcam a psicologia no
Brasil (LACERDA JUNIOR; GUZZO, 2005).

Para Albee (1981; 1982; 1986 apud LACERDA JUNIOR; GUZZO, 2005) existem
resisténcias as agdes de prevencdo, relacionadas a diversos fatores: a visao de que o individuo
é predestinado e, portanto, seu destino é imutavel; a concepcdo de que a psicopatologia é
causada por fatores genéticos que nao podem ser prevenidos; os interesses econémicos daqueles
gue lucram com as terapias individuais ou administracdo de drogas; a ldgica da culpabilizacéo
das vitimas e a biologizacdo dos problemas. Portanto, a implementacdo de atividades de
prevencdo requer uma mudanga tanto de valores quanto de relagdes sociais e econdmicas, de
modo que as pessoas sejam capazes de compreender e transformar sua realidade.

De um ponto de vista Foucaultiano, Furtado e Szapiro (2012) indicam que os conceitos
de Promocdo de Saude estdo reunidos em dois grandes grupos: os que relacionam o ambito
coletivo, as influéncias do ambiente, as condi¢es de vida da populacdo ao processo salde-
doenca e os que se referem a acdes dirigidas a transformacdo dos comportamentos individuais
e dos estilos de vida. Ambos estdo relacionados a biopolitica, sdo mecanismos de regulacdo na
dimensdo do corpo individual e da populacao.

Nesse sentido, temos que ter cuidado para que a promocdo de saude ndo caia na
armadilha neoliberal da énfase na responsabilidade individual e desregulamentacdo do setor de
salde. Além de corrermos o risco da normalizacdo, impondo exigéncias (CANGUILHEM,
2002).

Tendo em vista todas essas questdes, percebemos que é urgente uma reflexdo sobre o
papel do ambulatério no cuidado a saide mental, ja que existe uma persistente ambulatorizacéo
dos espacos em que as psicOlogas estdo inseridas, mesmo a Portaria 3.088/11, que institui a
Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS), tendo excluido o ambulatério do quadro de dispositivos
de cuidados.

A ambulatorizagdo da satude mental sofreu fortes criticas na década de 1990, sendo
acusada de cronificar uma clientela, de realizar tratamentos com consultas esparsas e induzir a
farmacodependéncia (DAMOUS; ERLICH, 2017). Ou seja, 0 ambulatério que seria um
substituto das internacdes psiquiatricas, acabava perpetuando a logica hospitalocéntrica e os
principios manicomiais, ou melhor, acabava sendo um intermediador entre a populacdo e o

hospital psiquiatrico, funcionando como porta de entrada, pois foi mantido o mesmo
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entendimento a respeito da loucura, com atendimentos centrados na doenga (CARDOZO,;
MONTEIRO, 2020).

Esse modelo de atendimento continua buscando o reconhecimento dos sintomas
diagnosticos, prevalecendo um carater curativo. Os sintomas sao vistos como algo que deve ser
eliminado, constituindo-se em uma légica organizada para monitora-los e controlar crises
(CARDOZO; MONTEIRO, 2020).

A logica dos atendimentos psicoldgicos individuais em detrimento de praticas
participativas, comunitarias, extramuros, em rede, mantém a logica de dependéncia do/a
usuario/a em relagdo aos saberes médicos e psicoldgicos, com grandes expectativas que esses
profissionais, sozinhos, consigam solucbes para os problemas vivenciados (SEVERO;
DIMENSTEIN, 2011). Acaba havendo uma sobrecarga dos/as trabalhadores de salde, ao invés
de maultiplas conex@es (rizomas) entre os servi¢os. Desse modo, para Severo e Dimenstein
(2011) ndo se justifica a existéncia do ambulatorio de saide mental na atengéo psicossocial.

Para Cardozo e Monteiro (2020), por sua vez, o lugar do ambulatério é importante,
desde que traga praticas diferentes, construindo um “Ambulatorio da Reforma”, pois alguns
tipos de sofrimento precisam de um acompanhamento especializado que ndo pode ser ocupado
pela Atencdo Basica ou pelos CAPS.

Isso porque os técnicos da APS ndo se sentem preparados para atender as demandas de
salde mental (SEVERO; DIMENSTEIN, 2011) e ndo tém conseguido oferecer cuidado
especializado a grande quantidade de pessoas que busca atendimento. Ao mesmo tempo, é
preocupante o fato das demandas que ndo exigem cuidados intensivos e integrais serem
encaminhadas para o0 CAPS, o que prejudica o atendimento dos casos que realmente precisam
(TENORIO, 2001). E o que Helena observa:

Helena: E uma demanda assim... ndo deveria ser, o CAPS deveria ser algo bem
especifico, mas acaba que entra tudo, ndo tem muito um filtro do que chega, chega
tudo. Tem aqueles casos que s&o mais emergenciais, como um caso de ideacéo suicida
e automutilagdo que acabam tendo porta aberta, acabam entrando, mas outros casos

ficam aguardando seu dia, mas acaba tendo de tudo isso (ENTREVISTA, 23 DE
MARCO DE 2021).

Assim, Alves e Guljor (2004) indicam a necessidade dos ambulatérios assumirem, em
suas praticas, caracteristicas de um servico de atencdo psicossocial, por meio de um trabalho
em rede junto aos CAPS e a APS.

Entendo que o “Ambulatério da Reforma” seria um dispositivo importante no

acolhimento e atendimento ao publico do Territério Chapada das Mangabeiras. Poucos
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municipios do territério possuem CAPS, ja que eles tém menos de 15 mil habitantes e ha
problemas na pactuacdo de servicos regionais. Esses pequenos municipios ndao tém tido para
onde encaminhar os pacientes com transtornos mentais, o que faz com que 0s usuarios sejam
atendidos em todas as politicas: NASF, CRAS, CREAS. Ou seja, como nao contamos com uma
rede de psicologas(os) que possa atender na estrutura da clinica individual periddica e regular,
pois ndo temos ambulatdrios de Psicologia, as profissionais das outras politicas publicas s&o
pressionadas a atuar de forma ambulatorial e individualizada, em detrimento dos encontros
coletivos.

Para que haja uma mudanga de paradigma no cotidiano dos servicos, com caracteristicas
psicossociais, alguns norteadores sdo: o acolhimento, o acompanhamento, o trabalho
interdisciplinar e intersetorial, a clinica ampliada e o apoio matricial. Essas sdo estratégias
muito importantes para as psicologas, independentemente da politica pablica em que estejam
inseridas. Por isso, tais estratégias serdo brevemente discutidas aqui.

Transcrevo um trecho da entrevista em que Virginia aborda o acolhimento realizado no
NASF:

Virginia: Eu acho assim, que o terapeuta, a primeira coisa que eu busco, chama-se
vinculo entre terapeuta-cliente. E a primeira coisa. No primeiro encontro, eu deixo
super a vontade, me apresento, falo sobre o ambiente: ‘olha, aqui é um ambiente onde
vocé pode se sentir seguro, eu ndo vou compartilhar informacdes, a gente prega muito
pela nossa ética, entdo, é importante que o que te afetar vocé fale aqui dentro, aqui é
a oportunidade pra vocé se abrir, se sentir melhor’. Esse primeiro encontro é so pra
mim destrinchar pra eles como é que funciona. Porque, as vezes, ele ndo encontra o
apoio e a confiancga naquele profissional. Ent&o, eu acho que a confianca é a primeira
coisa a ser estabelecida, porque vocé vai conseguir resgatar muitas coisas
(ENTREVISTA, 16 DE SETEMBRO DE 2020).

A participante relata a importancia do vinculo entre as/os profissionais e as/os
usuarias/os, de se apresentar adequadamente antes de prestar o cuidado e de explicar sua funcéo
profissional. Assim, o rapport, que € esse estabelecimento de vinculo, é realizado por Virginia
por meio da garantia de sigilo profissional e de informacdes sobre o processo terapéutico.

O acolhimento é uma das diretrizes da Politica Nacional de Humanizacdo (PNH) e uma
postura ética. Para as/os psicélogas/os, o acolhimento esta relacionado a escuta inicial, é 0
momento utilizado para “constru¢ao do vinculo que permitird orientacdes, aconselhamento,

atividades de educacdo para a satide e até desenvolver uma assisténcia psicoterapica” (CFP,
2019Db, p.52).
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Neves e Heckert (2010, p. 152) lembram que tradicionalmente o acolhimento em saude
tem sido visto “‘como atitude voluntarista, de bondade e favor por parte de alguns profissionais”,
que caracteriza uma logica “intersubjetiva-relacional”, baseada na construgdo de vinculos por
meio de uma escuta solidaria e atenta aos sofrimentos. Outra 16gica, a “organizativo-espacial”,
reduz o acolhimento a uma triagem ou a técnicas de recepcdo, sem transformar a gestdo dos
processos de trabalho, nem sair de um modelo medicalizante, baseado na légica de cuidado-
curativa.

Diante desses diversos usos entrecruzados, as autoras colocam a necessidade de outros
modos de trabalhar-gerir-acolher no campo da saude, apostando no acolhimento como gestdo
de si, na perspectiva foucaultiana de um exercicio ético que permite processos de
autonomizacao coletivos e alteridade, diferenciac6es, estranhamentos dos modos de existéncia
dominantes. Desse modo, as referéncias técnicas para a atuagdo no CAPS (CFP, 2013b) trazem
a psicologa como uma profissional que pode produzir “subjetividades inconformadas”, no
sentido de sair da apatia, da homogeneizagdo imposta na modernidade. Desse modo, 0 primeiro
acolhimento necessario € o dos proprios usuarios consigo mesmos, acolhendo seu proprio
corpo, suas inquietaces, tracos de diferenca, e o papel das psicélogas, em parceria com as/os
outras/os trabalhadoras/es, seria disponibilizar suporte a essa travessia.

Ao longo do acompanhamento, uma intervencdo longitudinal e continua, séo
realizadas as intervencdes técnicas dos/as profissionais e a construcéo das redes de articulacao,
tanto entre os membros da equipe, quanto dos diversos setores da sociedade. E muito importante
a utilizacdo de metodologias participativas durante esse processo, garantindo que as pessoas
atendidas tenham participacédo, favorecendo a discussdo e reflexdo sobre as dificuldades que
elas enfrentam no cotidiano e fortalecendo os potenciais e a autonomia dos individuos, grupos
e territérios (CFF, 2019b).

Em alguns servigos, serd no decorrer do acompanhamento que seré elaborado o Plano
de Acompanhamento Individual e/ou Familiar, que definira as estratégias de intervencao:
atendimentos individuais, familiares ou em grupo, visitas domiciliares, dentre outras. O estudo
de caso é uma estratégia muito importante nesse momento, que é quando a equipe se relne para
compartilhar as dificuldades e realizar o planejamento das atividades.

O CFP (2013b) considera o projeto terapéutico singular no CAPS, por exemplo, a
bussola que orienta usuarios e equipes, articulando os recursos colocados a disposi¢édo por cada

instituicdo, bem como os recursos de cada usuario e familia:
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Para um, a permanéncia diaria e hospitalidade noturna fardo o contorno ao sofrimento;
para outro, a oferta de uma ida ao cinema e ao teatro, a participacdo na assembleia e
na festa; o medicamento e a terapia, a negociacdo e a acolhida dos familiares ou, a
conquista de uma moradia, 0 acesso ao trabalho; e para todos a porta aberta que
permite o acesso direto e no momento que uma questdo fizer urgéncia e desorganizar
o ritmo do viver, sem mediacOes e burocracias. O acesso ao servico, a protecao e a
palavra para fazer valer os direitos e a subjetividade (CFP, 2013b, p. 99).

Desse modo, constréi-se uma clinica que ndo se faz s6 de coléquios intimos, agregando
a psicoterapia e a0 medicamento outros recursos e intervengdes, constituindo a denominada
clinica ampliada. A clinica ampliada é um dos referenciais da PNH, uma estratégia de
articulacdo e integracdo dos diferentes enfoques e disciplinas, o que possibilita a escuta das
pessoas atendidas a partir de lugares diferentes. E importante destacar que ela ndo é uma questio
especifica da préatica da Psicologia. O que a clinica ampliada busca € mostrar que todos 0s
profissionais podem exercer estratégias de cuidado, e um dos papéis do/a psicélogo/a é
sensibilizar as pessoas quanto a isso. A intencdo da clinica ampliada é romper com a visao
fragmentada de atendimento, sendo que até mesmo o papel das pessoas atendidas é visto de

outra forma:

A lbgica da clinica ampliada rompe com a visdo fragmentada de atendimento, que
concebe a pessoa em sofrimento psiquico como desprovida de recursos objetivos e
subjetivos para superar sua condicdo e a coloca numa posicdo de submissdo,
despotencializando-a e justificando a necessidade de seu controle. Deslocando a
énfase da doenca para o sujeito concreto, inserido em um contexto histérico e social,
essa clinica amplia o objeto de saber e de intervencdo da clinica, qualificando a
atuacdo integrada de diferentes profissionais em torno da promocdo da saide, da
prevencéo e da reabilitacdo (CFP, 2019a, p. 49).

Assim, a proposta da clinica ampliada é uma co-construcdo do cuidado, que permita
trazer para o atendimento temas para além da doenca e no qual os/as usuarios/as participem das
decisbes, incorporando acdes de acordo com suas necessidades e questfes que geralmente ndo
s&0 vinculadas a clinica. E uma clinica em permanente construg&o.

O apoio matricial proposto por Campos (1999) é uma das estratégias para que se
consiga esse cuidado colaborativo, aumentando a resolutividade das atuacGes e buscando
desconstruir a l6gica do encaminhamento. A ideia dessa metodologia é que duas ou mais
equipes construam suas propostas de intervenc¢do de forma compartilhada. Existem as equipes
de referéncia e uma equipe na retaguarda, formada por especialista que dara o chamado “apoio
matricial” buscando contribuir para um melhor funcionamento das equipes de referéncia. A

Equipe NASF é um exemplo de equipe formada por especialistas que oferecem apoio matricial
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as Equipes de Saude da Familia. A proposta é aumentar a comunicacdo entre as pessoas,
tirando-as do isolamento e desfazendo a hierarquizacao das relagdes.

A perspectiva interdisciplinar e intersetorial € uma das questdes fundamentais para
que se possa construir intervengdes inovadoras. A interdisciplinaridade esta relacionada a
“interacdo e integracdo de diferentes profissdes, saberes cientificos, conceitos, diretrizes,
metodologias e procedimentos em torno de um objetivo comum” (CFP, 2019a, p. 74), o que
possibilita uma atuacao integral. Para que isso se efetive, & necessario que as relacGes entre
os/as profissionais (médicos/as, enfermeiros/as, psicologos/as, assistentes sociais, etc.) sejam
horizontais e democréaticas, nenhum saber em especifico deve ocupar o centro.

Jé a intersetorialidade diz respeito ao processo de articulacdo de diferentes setores do
territorio (educacdo, saude, esporte, lazer, assisténcia social, cultura, habitacdo, etc.) em torno
de respostas as demandas de cuidados da populacdo (CFP, 2019a). Sua operacionalizacédo
ocorre pela articulagdo das politicas e programas existentes, consolidando-se no apoio matricial.
A ideia é a de uma atuacao em rede, ndo hierarquizada, mas poliarquica, como desenhada na
perspectiva de rizoma de Deleuze e Guattari. E uma negacdo do modelo arquitetonico rigido e
hierarquico do manicémio, da arquitetura vertical e fechada dos modernos hospitais
psiquiatricos, propondo como substituicdo estacdes de cuidado horizontais e abertas (CFP,
2013Db).

Tendo em vista todas essas estratégias, como tem se dado esse trabalho com as equipes
e entre os setores nos locais em que as participantes desta pesquisa atuam?

Virginia recebe usuarios/as encaminhados/as por Médicos Clinicos Gerais do PSF, e
realiza grupos em parceria com fisioterapeuta, nutricionista, enfermeiro, técnico de
enfermagem e médico. No intuito de potencializar as equipes que trabalham nas UBS, assim
gue comecou a trabalhar, fez reunides com os/as agentes comunitarios de saude para se
apresentar, reconhecendo que eles sdo os/as profissionais que estdo mais proximos do cotidiano

do territério:

Virginia: Eu fago assim, quando eu iniciei, a primeira coisa que eu fazia era ir nas
UBSs, eu fazia reunido com todos os agentes comunitarios de satde de cada UBS,
informava pra eles qual era a fungéo do psicélogo, falava que eles eram um brago
esquerdo da gente, que a gente precisava muito. Porque eles visitavam os domicilios,
entdo, se eles observassem algum tipo de comportamento incoerente de algum
morador, que eles trouxessem, né. Eu fazia esses grupos com 0s proprios
profissionais, porque os préprios profissionais de salde, ou de qualquer outro setor,
eles ndo compreendem o que € a nossa funcao, entdo eu vejo a necessidade da gente
ta esclarecendo, porque eu acho que é o primeiro passo pra gente desconstruir esse
olhar sobre a nossa pratica (ENTREVISTA, 16 DE SETEMBRO DE 2020).
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Para ela, o desconhecimento sobre o papel do/a psicélogo/a faz com que ndo haja
valorizacgéo e reconhecimento profissional por parte da equipe:

Virginia: Eu vejo que é funcdo do enfermeiro, por exemplo, eles fazem visitas
domiciliares e é raro um enfermeiro chegar e dizer: ‘olha Virginia, a gente precisa
da sua presenca nessa visita domiciliar, pra vocé avaliar essa familia, ver o contexto
emocional...’. Mas eles ndo prezam... os proprios profissionais que trabalham com a
gente, eles ndo prezam pela nossa area (ENTREVISTA, 16 DE SETEMBRO DE
2020).

Além disso, observa-se que o cuidado em salde mental esta restrito principalmente a
figura do psiquiatra, havendo também uma parceria com a assistente social na discussdo dos

casos em gue o/a paciente ndo esta tendo condi¢des de comprar medicacao:

Virginia: Porque assim, o médico clinico geral, ele tem uma no¢do da medicacdo
para aquele determinado transtorno, mas o psiquiatra é especialista nessa area, ele
vai saber que dosagem esses pacientes tém que tomar. A gente anda junto, psicélogo
e psiquiatra, em alguns casos. Em um caso grave como esse, ndo tem como a gente
resolucionar em terapia, os problemas crénicos, é complicado. Mas assim, uma
ansiedade que esta iniciando, a sindrome do panico, da pra gente... bem mais... mas
esses outros ai... fica dificil. [...] Como aqui a gente ndo tem psiquiatra, qual a
estratégia que eu utilizo, quando eu percebo que o sujeito precisa fazer uso de
medicacao? eu converso com 0 médico, explico pro paciente... outra parte dificil que
eu acho, os psiquiatras passam os remédios e falam ‘ai vocé retorna com trés meses’
e tem pacientes que ndo tem condicfes de voltar, porque a consulta é cara... entao,
assim, como fazer essa reavaliagdo da medicacdo? Quem trabalha no social, vé essa
questdo da caréncia. Eu tenho uma parceria muito grande com a assistente social.
Entdo, em casos desse tipo mais delicado, eu sempre compartilho com ela: ‘olha, a
gente tem paciente tal, que ndo tem condigdo, tenta arrumar o remédio’
(ENTREVISTA, 16 DE SETEMBRO DE 2020).

Percebemos que a visdo do papel do Servico Social acaba ficando restrita a garantia de
compra de medicacdo, 0 que impacta nas acles interprofissionais com essa categoria, assim
como reconhecer a contribuicdo da Psicologia apenas como atendimento
ambulatorial/individual de casos de transtornos graves.

Outra participante, Silvia, relata que no CREAS o trabalho € feito em equipe, com a
assistente social e 0 advogado, e em parceria especialmente com o NASF e CAPS:

Silvia: [Trabalho com] a assistente social e 0 advogado, a nossa equipe é formada
por nés trés. [...] A equipe é bem, bem ligada, as interagdes sdo bem tranquilas, entdo
a gente ndo sente essa dificuldade né, o que a gente fala direto aqui é que um
complementa o outro, € bem legal a nossa relagdo (ENTREVISTA, 21 DE
SETEMBRO DE 2020).

Silvia entende que um grande desafio no trabalho intersetorial é a pouca quantidade de

psicologas nas instituigdes:
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Silvia: No municipio séo poucas vagas, sdo poucos psicélogos. Porque assim, como
é que eu td fazendo um atendimento com um paciente aqui que sofreu algum tipo de
violagdo de direitos e ta sofrendo algum transtorno e tal, e vai ser acompanhado pelo
CAPS daqui a um més, sabe? E néo tem nenhum acompanhamento e ndo teve
nenhuma avaliagédo com psicdlogo la do CAPS, nunca teve nenhum acompanhamento
psiquiatrico, e s6 daqui um més que vai ser atendido. Entdo assim, é um intervalo
muito grande. Entdo assim, psicélogos estdo em baixa mesmo. Esse periodo muito
longo pro atendimento vira uma bola de neve, eles acabam desistindo de retornar pra
ca. A dificuldade de vir ja foi grande pra marcar e € maior ainda pra retornar. Entdo
assim, € necessario, é preciso que... no CAPS, na minha opinido, deveria ter mais ou
menos uns trés, pra poder dar conta da demanda da cidade. O NASF também, uns
dois, aqui no CREAS também, se tivesse mais um também. Entao assim, quanto mais
melhor. Porque a demora de atendimento é muito grande e isso acaba em desisténcia
né, como é que eu vou ficar esperando tanto tempo. (ENTREVISTA, 21 DE
SETEMBRO DE 2020).

Aline: A demora pra remarcar, acaba que vocé ndo consegue nem manter um vinculo
com o paciente, é muito complicado e muita sobrecarga pra uma pessoa SO
(ENTREVISTA, 21 DE SETEMBRO DE 2020).

No CAPS e NASF, Helena trabalha principalmente com a coordenadora e a assistente
social. Recebe encaminhamentos dos médicos e enfermeiros e realiza encaminhamentos para o

psiquiatra, nutricionista e fonoaudidlogo.

Helena: O contato é maior com a coordenadora do CAPS, assistente social. [...] O
protocolo que precisa ser seguido: a pessoa vai a UBS fazer uma consulta com médico
ou enfermeiro e eles veem a necessidade e encaminham tanto para o psicélogo,
quanto para o psiquiatra. [...] Quando vejo a necessidade eu encaminho para o
psiquiatra, nutricionista, fonoaudiélogo. Encaminho para outras especialidades e o
médico para outros médicos. (ENTREVISTA, 23 DE MARCO DE 2021).

Percebe-se, assim, que nas politicas publicas ha um trabalho multiprofissional, em
parceria principalmente com assistentes sociais, médicos e enfermeiras, mas, a tradicional
posicdo de profissional liberal e autbnomo, que trabalha sozinho no consultério privado,
persiste. O que se observa sdo trabalhos individuais em conjunto, dentro de uma ldgica

ambulatorial, mesmo havendo uma equipe multiprofissional:

As tarefas (e o sujeito) sdo desmembradas, seguindo um modo de trabalho similar aos
de linhas de montagem (Costa-Rosa, 2000). Desse modo, cada profissional mantém a
atencdo para sua especialidade e eles se comunicam apenas pelo prontuario, sem que
haja um encontro para conversar sobre cada caso e sem a troca de perspectivas entre
os técnicos. Nessas situagdes, € comum que o trabalho se torne burocratizado e a
equipe deixe de existir de fato (Figueiredo, 1997). Apesar da multiplicidade da equipe,
na logica ambulatorial, o poder de decisdes continua centralizado no psiquiatra.
(CARDOZO; MONTEIRO, 2020, p. 36).

Outro ponto discutido no Grupo Focal foi: 0 que posso fazer diante dos pacientes em

crise? Como lidar com relatos tdo pesados cotidianamente?



140

Helena: O meu maior medo era: sera que eu vou dar conta das demandas que vao
chegar? Porque CAPS vai de tudo, e a gente ja espera principalmente pelas demandas
mais graves, né... pessoas que ja tentaram suicidio varias vezes, automutilagéo, é....
transtornos psicéticos também, e... é... depressdo recorrente, que ai vocé as vezes se
sente impotente, mesmo tentando algumas estratégias, as vezes vocé nao vé tanta
evolucdo do paciente. Sabemos que ndo é s6 a Psicologia que vai entrar na... no
processo de... de cura, ou de melhora desse paciente, né, mas a gente acaba se
cobrando, do que pode ser feito a mais... mas, €... é, é lidar com situacdes inesperadas
sim. CAPS é isso, porque... mas ndo é também assim... desde que vocé consiga lidar
com demandas graves, relatos assim bem pesados, ndo é algo que, que assim nao da
para ser feito ndo. (GRUPO FOCAL, 21 DE ABRIL DE 2021).

Quando Helena fala sobre relatos pesados, ela se refere a

Pessoas que estdo adoecidas apds a vivéncia de alguma vivéncia traumatica (...),
alguns relatos que eu escuto também de muitas pessoas adultas, mais mulheres, que
foram ou abandonados ou vitimas de abuso sexual na infancia. E quando elas relatam
a histéria de vida delas, assim, de como elas foram vitimas de agresséo fisica e abuso,
e... estdo vivas fisicamente, mas emocionalmente muito destruidas. Sao relatos muito
pesados, e a gente ouvir esses relatos para depois preparar uma devolutiva, a gente...
(fala ofegante) (GRUPO FOCAL, 21 DE ABRIL DE 2021).

Como a Professora Lidiany abordou durante o grupo focal, sdo relatos que impactam,
nos deixam atravessadas por angustia, “que chegam com nome de diagndstico, mas que envolve
questdes sociais, pobreza, fome”, €, por isso, a importancia da intersetorialidade e
interprofissionalidade.

A questdo da interseccionalidade enquanto percep¢do analitica que considera as
maultiplas caracteristicas que constitui um sujeito (raca, género, sexualidade, classe social,
entres outros aspectos) nas reflexdes sobre as necessidades de populacbes socialmente
marginalizadas e a salde mental pouco apareceu nas falas das participantes, mas durante a

entrevista Helena abordou como o racismo afeta a sadde mental:

Helena: Uma vez ou outra eu recebo paciente branco. A maioria sdo pardos e uma
quantidade também de negros. Mais pardos. Branco raramente. Ontem mesmo eu
recebi uma paciente que comeg¢ou com uma demanda, mas ao mapear melhor aquela
queixa, ela ndo se sentia confortavel com a cor dela, ela néo se sentia bem. E ndo que
ela escutasse algo, eu até perguntei se ela sofreu bullying, ela disse que nao, mas ela
nao se sentia bem de abrir a boca. Ela preferia ndo expressar ideia nenhuma, porque
ela se sentia inferior pela cor dela. Ela tem a cor negra. E alguns falam assim, de que
escutou algo, de que se sentiu mal de alguma forma. Mas a maioria nem escutou, mas
se sente inferior. A maioria relata essa relacdo de ndo pertencimento, de estranheza.
(ENTREVISTA, 23 DE MARCO DE 2021).

Enquanto uma violéncia, o racismo € passivel de gerar sofrimento psiquico e precisamos
dar visibilidade as questdes raciais no &mbito da Reforma Psiquiatrica. David (2018) chama a

atencdo para o fato da APS trazer para a saude saberes tradicionais da medicina chinesa, mas
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ndo se debrucar sobre os saberes e tradigdes afro-brasileiras. N&o se busca dialogos com as
casas de axe, os espacos de terreiro, com as formas de cuidado das populacées tradicionais. Em
contraponto a esse “branqueamento” da Reforma Psiquiatrica, a proposta é que haja um
“aquilombamento” dos CAPS, em referéncia ao quilombo enquanto uma das estratégias mais
potentes de resisténcia e que traz fortemente a ideia de acolhimento, de incluséo das pessoas
ditas indesejaveis.

Outro tema que emergiu no grupo focal, a partir dos questionamentos de uma das

participantes, enquanto grande desafio para as equipes, foi a atencdo a crise:

Helena: Mas, quando o paciente esta em crise, que a gente percebe nesse Exame do
Estado Mental, que ele ndo t& conseguindo é... falar... é... Tipo, o dia em que ele...
que dia é aquele, ou comeca a trazer uns contetidos assim bem desconexos, na hora
0 que a gente pode fazer é acolher, ndo confrontar o que ele ta falando, mas acolher,
meio que entrar na onda do que ele t4 dizendo mesmo. Se ndo for algo assim grave,
se ndo for conteldo assim de auto-agressividade ou hetero-agressividade, mas, a
gente acolhe o que ele ta trazendo, é tenta... Ser empatico naquele momento, porque
a familia, as vezes, fica até irritada: fica com essas historias véa’, ‘fica contando
uns casos sem rumo’, ‘fica agora achando que é o Deus do ndo sei do qué’, ‘ta
achando que é o anjo ndo sei’, e ai, a gente até tem que ter aquele cuidado de falar
para a familia que a gente vai escuta-lo, mesmo que a conversa dele ta sendo
desconexa, mas, sem ofendé-lo, ndo pedir, assim... para ele se calar, ou parar com
aquilo, porque nédo é verdade o que ele ta dizendo. [...]. Entdo é mais no sentido de
acolher mesmo. Porque o que vai funcionar quando o paciente esta em crise, naquele
momento, é como se fosse uma intervengdo medicamentosa. Entdo, as vezes, nem é
um comprimido, tem que ser até alguma medicac¢ao injetavel para ver se o paciente
da uma equilibrada, para depois voltar para as sessdes e fazer as intervengdes com
mais consciéncia (GRUPO FOCAL, 21 DE ABRIL DE 2021).

Helena, que trabalha no CAPS, descreve como a instituicdo é um servico estratégico no
cuidado de pessoas em intenso sofrimento psiquico, por meio de acolhimento, intervencao
medicamentosa e suporte as familias, sob uma nova perspectiva, como aborda o CFP (2013b):

O transtorno mental, tomado como situacdo limite de um processo social complexo e
problemético, que se expressa e se constitui como sofrimento na experiéncia de
sujeitos singulares, forca a definicdo de uma nova forma de atuacdo para a Clinica,
exigindo transformacdes metodoldgicas e tecnoldgicas para o atendimento em salde
mental. Os transtornos mentais graves com que lidam essa clinica sdo, antes de serem
tomados como uma patologia, portanto, doenca mental, tomados como processos

complexos, que implicam a trajetéria de vida de sujeitos singulares em condi¢des
objetivas e concretas de existéncia (CFP, 2013b, p. 78)

Observa-se a necessidade de educagdo permanente para que se tenha qualidade no
acolhimento e acompanhamento desses casos, tendo em vista que o acolhimento é indicado pelo
Ministério da Saude (BRASIL, 2004) como agdo fundamental no atendimento a crise. “E o

vinculo o recurso que melhor trata o sofrimento” (CFP, 2013b, p. 98). Séo utilizadas tecnologias
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leves-relacionais, obtendo-se vinculo com os usuérios como Mehry e Cecilio (2002) propdem,
balizadas nos preceitos éticos da liberdade e do respeito as diferencas. E um desafio abandonar
a posicao de “tutores dos loucos e da loucura” (CFP, 2013b), recusando a condi¢ao de agentes
da ordem.

Outra questéo discutida e apontada por Dimenstein (2000): o desejo de grande parte das
profissionais de psicologia é o atendimento clinico individual. Embora o trabalho nas politicas
publicas, junto as populacdes mais vulnerabilizadas seja considerado importante, a precarizacéo
do trabalho desestimula o investimento das profissionais nessa area. A falta de recursos para o
trabalho também é um grande entrave. Virginia relata que as vezes nao se sente psicologa nesses
locais, pois ndo tem acesso a alguns instrumentos, como o uso de testes psicoldgicos, que é uma
funcdo privativa do/a psicologo/a.

Virginia: Nao t6 seguindo a clinica ainda, mas, assim, 0 meu maior sonho hoje ou é
seguir a organizacional ou clinica. [...] Eu tive essa oportunidade aqui, eu amo
trabalhar na comunidade, trabalhar com o povo, eu amo o povao, eu gosto de muita
gente e tal. S6 que assim, a gente sabe que o social é uma area que ndo da muito
retorno (esfrega o polegar no dedo indicador), e eu vejo que esse retorno é um fator
motivacional pra n6s, enquanto profissionais. [...] Outra dificuldade que a gente tem,
assim, é em relacdo a recursos, a gente que trabalha por municipio. Entdo as vezes a
gente ndo pode nem ir muito além. Na verdade, tem hora que eu ndo me sinto nem
psicologa. A verdade é essa. Porque, as vezes a gente nem tem recursos pra gente
poder... 0s Nossos instrumentos mesmo, né, do psicélogo, né, pra poder ta vendo o

nivel de uma depressdo, o nivel de uma ansiedade. (ENTREVISTA, 16 DE
SETEMBRO DE 2020).

Helena: Da época da faculdade ja se falava sobre a Lei de que seria obrigatério ter
um psicologo em cada UBS, e até hoje isso ndo existe. Porque pra ter ambulatério,
seria bom que o psicélogo fizesse parte da equipe. N&o ter que atender palestra,
ambulatério, casos emergenciais, e ai fica uma coisa realmente... a gente tapa um
buraco, mas deixa outro destapado. E como se viesse o problema na base. O
psicélogo ndo tem esse espago de valorizagdo, inclusive financeira (ENTREVISTA,
23 DE MARCO DE 2020).

Helena entende que ndo ha reconhecimento, nem valorizagao da Psicologia, 0 que esta
refletido nos baixos salarios, na baixa quantidade de profissionais contratados, e na auséncia de
psicologos/as nas Equipes de Saude da Familia, o0 que permitiria uma maior aproximagdo com
o territério. Nao é possivel que apenas uma profissional dé conta de palestras, atendimento
ambulatorial, atendimento a casos graves/urgentes, entre outras atividades.

A psicologa acaba tornando-se “um tapa buracos”, como afirma a interlocutora, uma
bombeira que vai apagando os incéndios que v&o aparecendo na instituicio. E o que também
sinto no cotidiano do meu trabalho. Sdo mais de mil estudantes matriculados em diferentes

modalidades de ensino, em trés turnos. E chama a atencao o fato de outras categorias contarem
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com mais de um profissional, enquanto a Psicologia tem apenas um codigo de vaga para cada
campi. Desenhando um mapa de lotacdo, hoje somos ao todo 19 profissionais distribuidas em
apenas 16 dos 21 campi (incluindo a Reitoria), onde apenas um campus conta com mais de um
profissional lotado. Cada uma de nos atua conforme demanda local, mas, pautadas nas
atribuicOes constantes no cargo assumido, que prevé, dentre outras questdes, atuacdo no ensino,
na pesquisa e na extensdo. Por mais que se tente planejar e organizar atividades que fujam dos
atendimentos individuais, as “demandas urgentes” vao tomando todo o tempo e as agdes
coletivas vdo sendo negligenciadas.

Assim, a pouca quantidade de profissionais contratadas, com uma psic6loga tendo
muitas vezes que atender um municipio inteiro (até mesmo em mais de uma politica publica),
gera uma sobrecarga nas profissionais e um vazio assistencial na regiao.

Finalizando este capitulo, percebemos que o Sistema Conselhos de Psicologia, baseado
nos principios do SUS, bem como do SUAS, tem promovido o discurso da necessidade de
mudanca das nossas praticas: no lugar do viés psicoldgico, da pratica individual, pontual, da
I6gica do encaminhamento, propde-se a atencdo psicossocial, que leva em consideracao as
condicdes do territdrio em que o sujeito esta inserido e traz a importancia do trabalho em equipe,
com intervencdes planejadas em conjunto com outros profissionais, com outras instituicdes e
setores. Contudo, observamos que essas praticas ainda ndo ocorrem nos servicos do Territério
pesquisado. Nos NASF?8, que tornaram possivel a inser¢éo de psicologas na APS, os desafios
sdo muitos, como observa o CFP (2019c): “terem que realizar coberturas a grande quantidade
populacional, a extensivos territorios e ainda com demandas de trabalho densas e metodologias
de trabalho complexas [porque realizada em grupo e com diferentes projetos e territorios]”
(CFP, 2019c, p. 27). Observamos que hd uma tendéncia a atuacdo clinica tradicional, com
tendéncias assistenciais curativas. Uma concepcdo classica de saude, centrada no tratamento
medicamentoso. Sdo linhas duras que ndo tém sido rompidas. Percebemos também
inconsisténcia entre a Politica Nacional de Satude Mental e o trabalho realizado no CAPS, pois
0 modelo de aten¢do continua centrado na figura do médico e com uma abordagem estritamente

clinica.

26 Durante o grupo focal, discutimos questdes mais relacionadas as politicas publicas de salde, ja que as
participantes trabalhavam no CAPS e no NASF.
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9 INQUIET(A)COES: O QUE PODE A PSICOLOGIA?

Como a Psicologia, hoje, pode contribuir para a construgdo de espagos publicos onde
haja oportunidade de exercicios coletivos de critica da vida social e da nossa
individualidade na perspectiva de, ultrapassando a irracionalidade do individualismo
exacerbado, fornecer possibilidades de retomar condi¢cfes mais favoraveis para a
democratizacdo do gosto pelo convivio humano [?] (CFP, 2019d, p. 26).

Quando entrei no mestrado, o sentimento de impoténcia profissional diante das
urgéncias do dia a dia do espaco escolar tomava conta de mim. O ambiente educacional € um
local de realizagbes, mas também de frustracdes, exclusdes, estresse, para as pessoas
envolvidas. Somava-se a isso 0 contexto social da regido em que eu trabalho, que tem sido
muitas vezes uma fonte de grande frustracdo para mim, para os estudantes, para as familias, que
nédo tem acesso ao cuidado apropriado, nos mais diversos ambitos.

O percurso do mestrado foi desreificante, desnaturalizante, dessencializador,
permitindo reflexBes sobre a historicidade das politicas publicas, de nossas praticas como
psicologas e sobre o territorio que habito. Uma das reflexdes que mais me tocaram foi sobre as
diversas maneiras de maltrato a vida: quando aceitamos o intoleravel, quando o naturalizamos
e 0 enxergamos como sendo imutavel; quando trabalhamos diariamente com prescricdes,
padronizagfes, homogeneizacgoes.

Ao longo desta pesquisa, pude me debrucar sobre diversos questionamentos que
envolvem a insercdo de psicélogas nas politicas publicas: a que teorias e referenciais o trabalho
desenvolvido nos servicos deve estar submetido? Percebemos que embora as diretrizes do SUS,
do SUAS, da Reforma Psiquiatrica, sejam algumas delas, tem sido dificil romper com as
praticas liberais, clinicas e remediativas.

Também foi possivel discutir até que ponto a sociedade brasileira, o sistema de
assisténcia a saude, de assisténcia social, de educacéo, oferece aos sujeitos a possibilidade de
uma vida com saude, e, mais especificamente, quais os desafios e oportunidades para 0s
cuidados de saide mental no Territorio Chapada das Mangabeiras.

Vivenciamos uma profunda crise, agravada pela pandemia de Covid-19, que nos faz
questionar também se a sociedade brasileira repetird o caminho colonial, escravista, desigual e
excludente que marcaram sua formacéo, demarcando quais corpos devem morrer, quais vidas
sdo descartaveis. Nesse contexto, que praticas sdo possiveis? O que podem as psicologas? Que
linhas de fuga podem ser exercitadas? E possivel uma Psicologia De(s)colonial dentro de uma

estrutura tdo colonizada?



146

Percebemos que as dificuldades de se ter um fazer outro, que ndo o que a modernidade
nos incumbiu, sdo diversas. Desde o nascimento do campo psi, 0 modelo de tratamento em
salde mental é voltado para a remissdo de sintomas, com premissas e medidas de vigilancia e
controle. Tal modelo constituiu-se em consonancia a marcadores sociais de classe, raca, etnia,
género, delimitando uma suposta normalidade associadas as classes médias e altas, a
branquitude, a heterossexualidade, ao masculino, ao cristdo, aos moradores de regides centrais.
Ainda temos muito que avancar na proposta de uma clinica que promova novos arranjos
subjetivos e na aproximacao da luta antimanicomial, antirracista, feminista, entre outras.

Esses questionamentos me permitiram entrar em contato com diversas profissionais da
area, encontros que foram muito importantes no meu trabalho como psicéloga escolar, para que
pudesse compreender 0s contextos que dao base (ou ndo) a promocao de salde, a prevencao e
tratamento de doencas no Territorio. Estar juntas, compartilhando conhecimento, também foi
um importante movimento de resisténcia, como consta na carta da Campanha Nacional em
Defesa do Cerrado (2019, p. 01), “mulheres sdo como aguas, crescem quando se encontram”.
Uma das intencdes desta pesquisa era a abertura de um espaco para que nos psicélogas
pudéssemos compartilhar saberes e experiéncias, a formacdo de um coletivo, um grupelho?,
com encontros que possibilitassem trocas reais e propositivas para as questfes que envolvem
nosso fazer no territorio. As participantes demonstraram que havia uma sede em conversar,
compartilhar experiéncias, pois ndo tem havido espaco para se pensar sobre o trabalho.

O processo de trabalho nas politicas puablicas apresenta varios problemas de
funcionamento que destacamos ao longo desta pesquisa. A alta rotatividade, dentre outras
questdes, fazem com que haja pouca aproximacao entre as equipes, entre as instituicoes, entre
0s setores, poucos espacos para discutir e planejar as atividades coletivamente. Em um cenéario
como o do Territorio Chapada das Mangabeiras, marcado pela desigualdade e exclusdo, foi
muito gratificante poder encontrar essas trabalhadoras e falarmos sobre os nossos fazeres e
nossas angustias. Que, reconhecendo nossos limites, possamos continuar nos encontrando e
construindo novos processos, novas atuacdes, menos segregadoras e estigmatizantes, e que

possamos inventar uma psicologia mais préxima das necessidades do territério.

L A nocdo de grupelho pode ser associada ao conceito que Guattari forjou na década de 60, de “grupo sujeito”,
contraposto a “grupo sujeitado”. No texto “Somos todos grupelhos”, Guattari (1987) retoma a ideia de grupelho
como afirmacgdo de uma posicdo politica, entendendo a subjetividade como uma multiplicidade singular que fala
e age, mesmo que seja numa pessoa s6. O que define um grupelho ndo é ser pequeno ou uma parte, mas sim ser
uma dimensdo de toda experimentagdo social, sua singularidade, seu devir (ROLNIK, 2016).



147

Alguns pontos que precisam ser aprofundados em encontros e pesquisas posteriores, sdo
as caracteristicas particulares das zonas rurais. Como poderiamos contribuir para fortalecer o
desenvolvimento territorial destas localidades? Nesse sentido precisamos aprofundar a
compreensdo, de modo a evidenciar as dimensdes culturais e simbdlicas desse espaco, para que
nossas acOes contribuam para producdo de vidas mais dignificadas, sem perder de vista que
temos muito a aprender com estas pessoas, cujas vidas ja sdo uma resisténcia. Sobreviveram a
escravizacdo, genocidios, e estdo presente produzindo alegria, cultura e saber.

Outra limitacdo é a auséncia nas falas de uma visdo que recaia sobre as questdes que
envolvem racga, classe, género, sexualidade, o que pode ser explicado pela formagdo ainda
elitista e etnocéntrica. Também acabamos dando maior foco as politicas da sadde, pelo motivo
de que duas das trés interlocutoras que participaram das entrevistas, e que puderam comparecer
ao grupo focal, trabalham nessa area.

Por fim, entendemos que é fundamental a consolidacdo de direitos na relagdo com o
Estado, bem como a ampliacdo da Psicologia nas Politicas Publicas. O nosso desafio é
reinventar conceitos, métodos, técnicas para lidar com as comunidades, de um modo néo
prescritivo, naturalizante, achando brechas, produzindo fraturas, como nos coloca Lugones

(2014), o que se torna possivel inicialmente a partir da critica e da autocritica.
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modificar minha decisdo de participar, se assim o desejar, de modo que declaro que concordo em

participar desse estudo e recebi uma via deste Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

Concordo

Nao Concordo

Apés a secdo 1 Continuar para a proxima se¢ao v

Segdo 2de 4

><

Dados Sociodemogréﬁcos

Descrigdo (opcional)

Sexo/Género *
Feminino
Masculino
Outros...
Qual sua cor/raca(segundo as categorias do IBGE)? *
Branca
Preta

Parda

Il
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https://docs.google.com/forms/d/1fNaRdu3k1mjCTrgPVZLyoWURa10040k8 GrV7QT 9Hwyw/edit 2110
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02/11/2021 15:47 Formulario sem titulo - Formularios Google

Amarela

T
Possui deficiéncia?

Sim

Idade *

Texto de resposta curta

Naturalidade *

Texto de resposta curta

Qual das opcoes abaixo melhor descreve seu estado civil atual? *

Casado(a)/ Unido estével

Vitvo(a)

Divorciado(a)/ Separado(a)

Solteiro(a), mas vivendo com um(a) companheiro(a)

Solteiro(a), nunca tendo sido casado(a)

Possui filhos? *

Nenhum

Il
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Dois/duas
Trés

Quatro ou mais

Vocé se identifica com alguma das seguintes religides? (Selecione todas as op¢des aplicaveis.) *
Budismo
Candomblé
Catolicismo
Cristianismo
Espiritismo
Hinduismo
Igreja Evangélica
Islamismo
Judaismo
Protestantismo
Umbanda
Nenhuma religiao

QOutros...

Apds a segdo 2 Ir para a segdo 3 (Formagao) v

Segao 3de 4

® ) T & =

https://docs.google.com/forms/d/1fNaRdu3k1mjCTrgPVZLyoWURa10040k8 GrV7QT 9Hwyw/edit 4/10
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oo

Descrigdo (opcional)

= - . . *
Em que ano vocé concluiu a graduacio em Psicologia?

Texto de resposta curta

Em qual Instituicio de Ensino vocé concluiu o curso de graduacdo em Psicologia?

Texto de resposta curta

Cursos realizados apds a graduagio: *
Atualizagao e/ou Aperfeigoamento:
Especializacao
Mestrado
Doutorado

QOutros...

o 8 % % . . ol *
Por gentileza, caracterize os cursos realizados (nome do curso, ano de conclusio e nome da instituicio)

Texto de resposta longa

Quais sio os assuntos sobre os quais sente maiores necessidade de formacio continuada para sua

atuacio profissional. Especifique, a seguir, trés assuntos, prioritarios.

Texto de resposta longa

Il
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02/11/2021 15:47 Formulario sem titulo - Formularios Google

Apods a secdo 3 : 7 5
Continuar para a proxima sec¢éo v

Secdo 4de 4

><

Caracteriza¢io Profissional

Descri¢éo (opcional)

Ha quantos anos vocé atua como psicologo?

Texto de resposta curta

. . . *
Descreva sua situacio de trabalho atual: (resposta multipla)

Trabalho apenas em politicas publicas;

Combino trabalho(s) em instituicdes privadas e o trabalho em politicas publicas.

Combino trabalho(s) auténomo como psicélogo e o trabalho em politicas publicas;

Combino trabalho(s) em outra area que nao seja a Psicologia e o trabalho em politicas publicas;

QOutros...

Quantos vinculos de trabalho vocé tem?
Um;
Dois, cumulativamente;

Trés ou mais, cumulativamente;

u _ . o: . *
Qual sua renda individual mensal. considerando apenas o trabalho em politicas publicas?

® =) T (] &J =

https://docs.google.com/forms/d/1fNaRdu3k1mjCTrgPVZLyoWURa10040k8 GrV7QT 9Hwyw/edit 6/10
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de R$ 1.045,01 até RS 2.090,00 (de um a dois salarios minimos);

de RS 2.090,01 até RS 3.135,00 (de dois a trés salarios minimos);

de RS 3.135,01 até RS 4.180,00 (de trés a quatro salarios minimos);
de RS 4.180,01 até RS 5.225,00 (de quatro a cinco salarios minimos);
de R$ 5.225,01 até RS 10.450,00 (de cinco a dez salarios minimos);
acima de R$ 10.450,00 (mais de dez salarios minimos);

QOutros...

e % A *
Identifique a(s) cidade(s) em que vocé trabalha

Alvorada do Gurguéia
Avelino Lopes
Barreiras do Piaui
Bom Jesus

Colonia do Gurguéia
Corrente
Cristalandia
Cristino Castro
Curimata

Currais

Eliseu Martins

Gilbués

® ) T & =
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Manoel Emidio

Monte Alegre

Morro Cabega no Tempo
Palmeira do Piaui
Redencéo do Gurguéia
Parnagua

Riacho Frio

Santa Filomena

Santa Luz

Sao Gongalo do Piaui
Sebastido Barros

Outros...

Institui¢io em que atua: s
Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS)
Centro de Referéncia Especializado de Assisténcia Social (CREAS)
Centro de Atencéo Psicossocial (CAPS)
Ndcleo de Apoio a Salde da Familia (NASF)
Unidade Basica de Satde (UBS)
Hospital

Instituicao Federal de Ensino

® ) T & =
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Ha quanto tempo trabalha nessa(s) instituicio(es)? i

Texto de resposta longa

Qual seu vinculo empregaticio? *
Estatutario
Emprego publico
Cargo comissionado
Contrato por tempo determinado

Celetista

Vocé poderia descrever um pouco da historia da instituicio em que voce trabalha? (ano de fundacio,

ano de ingresso do primeiro psicélogo)

Texto de resposta longa

Qual a sua carga-hordria semanal de trabalho?

Até 20h
21a30h
31 a40h

Mais de 40h

~ 1 . *
Coama b camnacta a ciia amirine de rrahalha?

® ) T & =
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Texto de resposta longa

3 : g 2 . &5 . *
Quais sdo as duas principais atividades que vocé realiza no seu trabalho?

Texto de resposta longa

Telefone para contato:

Texto de resposta curta

® ) Tr & =

https://docs.google.com/forms/d/1fNaRdu3k1mjCTrgPVZLyoWURa10040k8 GrV7QT 9Hwyw/edit 10/10
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APENDICE B - ROTEIRO DA ENTREVISTA INDIVIDUAL

1 PERCEPCOES SOBRE A ATUACAO

Como vocé se sente atuando nessa instituicdo?

O que é ser profissional de psicologia para vocé?

O que te fez querer ser psicologo?

Como vocé acha que colegas do trabalho percebem sua atuacéo? E a gestdo?

Como vocé percebe o trabalho do psicélogo dentro da equipe multiprofissional?

O que facilita seu trabalho nessa instituicdo? Que desafios vocé encontra?

O que voce faria de novo na sua atuacao? Do que vocé precisaria para realizar essas
atividades?

Como vocé percebe sua formacéo para dar conta do seu trabalho na instituicdo? Como tem

superado os limites da formacao (se considera que eles existem)?

2 CARACTERIZAQAO DA DEMANDA ATENDIDA

Que tipos de casos sdo atendidos com mais frequéncia na instituicdo em que vocé trabalha?
De que servigos voceés recebem a demanda?

Para onde encaminham?

Como é a comunica¢do com 0s outros servigos?

Que condicdes da regido em que vocé trabalha, e dos usuarios atendidos, sao fatores de risco e

quais séo fatores de protecdo para satde?
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APENDICE C - ROTEIRO GRUPO FOCAL

Acolhida e apresentacdo das participantes;

Abordar os aspectos éticos da pesquisa;

Discutir a relacdo com o territério: Como chegaram aqui? Como foi a inser¢do nos
Servigos?

Como tem sido o trabalho na pandemia?

Quais os desafios percebidos?

O que tem encontrado de estratégias para minimizar os desafios e continuar
trabalhando?

Como esse trabalho poderia ser potencializado? Que outros dispositivos de trabalho
poderiam potencializar a vida, a satde, os direitos sociais?

Refletir sobre as questBes geograficas, de raca, género e classe que perpassam 0
trabalho;

Concluir falando sobre a pesquisa e discutir como o0s resultados podem ser

disponibilizados posteriormente.
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APENDICE D- TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

UNIVERSIDADE FEDERAL DO OESTE DA BAHIA

Pesquisadora responsavel: Aline Rocha Bezerra

Endereco: Avenida Desembargador Amaral, 917, Centro, Corrente -PlI
Fone: (89) 99975-1164

E-mail: alinerochasj@hotmail.com

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

O (A) Sr. (a) esta sendo convidado (a) como voluntario (a) a participar da pesquisa “A
ATUAGCAO DOS PSICOLOGOS EM POLITICAS PUBLICAS NO TERRITORIO
CHAPADA DAS MANGABEIRAS”, que tem como objetivo analisar, a partir da perspectiva
genealdgica, como psicologos, que atuam nas politicas publicas do Territério Chapada das
Mangabeiras, vivenciam o cotidiano de suas praticas. O motivo que nos leva a estudar € que
este trabalho busca a ampliacéo da viséo sobre as dificuldades vivenciadas pelo psicélogo neste
Territorio, podendo seus resultados, ao se tornarem publicos, contribuir para um melhor
desempenho do profissional nas politicas publicas.

Para este estudo adotaremos 0s seguintes procedimentos: a pesquisa sera desenvolvida
no Territério Chapada das Mangabeiras e tera como ferramenta metodologica a Analise
Institucional do discurso, que serd constituida a partir de entrevistas semiestruturadas que
ocorrerdao por videoconferéncia e de discussdes em um forum virtual. Pretende-se por meio
desta pesquisa construir um perfil socioprofissional dos psicélogos que trabalham no Territério
Chapada das Mangabeiras; analisar condi¢des macro e micropoliticas que perpassam as praticas
dos psicdlogos desse territdrio e levantar desafios e possibilidades de resisténcia na atuacéo do
psicélogo nas politicas publicas desse municipio.

Considerando a natureza da pesquisa em questdo, de producao de dados via entrevista,
0s riscos sdo de constrangimento decorrente da manifestacdo sobre sua prépria atuacao
profissional diante de uma pesquisadora que também é psicologa; de retaliagdes por parte das
chefias.

Quanto as medidas para a minimizacdo dos riscos: a entrevista serd agendada em um
horario fora do expediente de trabalho do psicdlogo, proporcionando, assim, maior seguranca
e privacidade; os dados coletados serdo mantidos sob sigilo e cuidado das pesquisadoras,
evitando que outros individuos tenham acesso a eles e os manipulem; serdo omitidas da
pesquisa passagens que possam identificar os participantes; as questdes da entrevista serdo
elaboradas de modo a ndo estimular um julgamento acerca das suas atuagdes enquanto
psicologos; os objetivos da pesquisa serdo debatidos com os participantes, deixando claro que
0 objetivo ndo é julgar praticas, mas refletir coletivamente sobre as questdes que as atravessam.

Quanto aos beneficios da pesquisa, ela servird para a ampliacdo da visdo sobre as
dificuldades vivenciadas pelo psicélogo, podendo seus resultados, ao se tornarem publicos,
contribuir para um melhor desempenho do profissional nas politicas publicas e, inclusive para
uma reorientacao dos servicos nessas politicas, sobretudo nos municipios investigados.

O motivo deste convite € que o (a) Sr. (a) se enquadra nos seguintes critérios de inclusao:
serdo incluidos na pesquisa os psicologos atuantes em politicas publicas no Territorio Chapada
das Mangabeiras.

O (A) Sr. (a) podera deixar de participar da pesquisa nos casos em que forem observados
0s seguintes critérios de exclusdo: os profissionais que ndo atuem em politicas publicas neste
Territorio e que ndo aceitarem o convite para entrevista.
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Para participar deste estudo o (a) Sr. (a) ndo terd nenhum custo, nem recebera qualquer
vantagem financeira, mas seré garantido, se necessario, o ressarcimento de suas despesas, e de
seu acompanhante, como transporte e alimentacéo.

O (A) Sr. (a) seraesclarecido (a) sobre o estudo em qualquer aspecto que desejar e estara
livre para participar ou recusar-se a participar, retirando seu consentimento ou interrompendo
sua participacdo a qualquer momento. A sua participacao € voluntaria e a recusa em participar
ndo acarretara qualquer penalidade ou modificagdo na forma em que é atendido pelo
pesquisador.

O pesquisador ira tratar a sua identidade com padrdes profissionais de sigilo e
privacidade, sendo que dos dados obtidos ficardo sob a propriedade do pesquisador responsavel.
Seu nome ou o0 material que indique sua participacao ndo sera liberado sem a sua permissao. O
(A) Sr. (a) ndo seré identificado (a) em nenhuma publicacdo que possa resultar deste estudo.

Os resultados da pesquisa estardo a sua disposi¢cdo quando finalizada. Caso haja danos
decorrentes dos riscos desta pesquisa, 0 pesquisador assumira a responsabilidade pelo
ressarcimento e pela indenizacéo.

Eu, , portador do CPF

, hascido (a) em / / , residente no endereco

: na cidade de

, Estado , podendo ser contatado (a) pelo numero

telefonico () fui informado (a) dos objetivos do estudo “A ATUACAO DOS

PSICOLOGOS EM POLITICAS PUBLICAS NO TERRITORIO CHAPADA DAS
MANGABEIRAS”, de maneira clara e detalhada e esclareci minhas duvidas. Concordo que os
materiais e as informacdes obtidas relacionadas a minha pessoa poderdo ser utilizados em
atividades de natureza académico-cientifica, desde que assegurada a preservacdo de minha
identidade. Sei que a qualquer momento poderei solicitar novas informac6es e modificar minha
deciséo de participar, se assim o desejar, de modo que declaro que concordo em participar desse
estudo e recebi uma via deste Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

, de de

Assinatura do participante:
Assinatura do pesquisador:

Em caso de ddvidas quanto aos aspectos éticos deste estudo, vocé podera consultar o:
Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Oeste da Bahia

Rua Professor José Seabra de Lemos, 316 — Recanto dos Passaros. CEP: 47.808-021.
Barreiras, Bahia.

Tel. 55(77) 3614-3508 / E-mail: cep@ufob.edu.br

Ou as pesquisadoras:

Aline Rocha Bezerra / E-mail: alinerochasj@hotmail.com

Tania Aparecida Kuhnen / E-mail: taniakuhnen@hotmail.com
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ANEXO A -PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

UNIVERSIDADE FEDERAL DO £~ Platoforma
OESTE DA BAHIA - UFOB %M

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA
Titulo da Pesquisa: A ATUAGAO DOS PSICOLOGOS EM POLITICAS PUBLICAS NO TERRITORIO
CHAPADA DAS MANGABEIRAS
Pesquisador: Aline Rocha Bezerra
Area Tematica:
Versao: 1
CAAE: 34205420.8.0000.8060
Instituicao Proponente: UNIVERSIDADE FEDERAL DO OESTE DA BAHIA
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 4.184.841

Apresentacao do Projeto:

O presente projeto encontra-se com titulo, objetivos e proposta metodolégica compativel com o que
pretende-se alcangar. Apresenta relevancia social e para a saude da populagao local/regional.
Objetivo da Pesquisa:

Objetivos geral e especificos inerentes e alcangaveis ao que se busca nesta pesquisa, com importante
relevancia social.

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

Os riscos decorrentes desta pesquisa foram bem definidos e contemplam o tipo de abordagem utilizado. Os
beneficios que se espera com esta pesquisa foram registrados e superados quanto comparados aos riscos

deste projeto. Por fim, foi observado que os beneficios terdo uma expressdo maior que os riscos informados.

Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:

A pesquisa apresenta fundamentagao tedrica, metodologia e instrumento de coleta dos dados condizentes
aos objetivos propostos. Entretanto foi observado falta de algumas informagdes na metodologia e
documentos importantes para a relatoria deste projeto.

Consideragoes sobre os Termos de apresentacao obrigatoria:

Os termos de apresentacao encontram-se de acordo com os objetivos da pesquisa.

Enderego: JOSE SEABRA DE LEMOS

Bairro: RECANTO DOS PASSAROS CEP: 47.808-021
UF: BA Municipio: BARREIRAS
Telefone: (77)3614-3508 E-mail: cep@ufob.edu.br

Pagina 01 de 03
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UNIVERSIDADE FEDERAL DO £ Plataforma
OESTE DA BAHIA - UFOB %ﬁﬂl

Continuacao do Parecer: 4.184 841

Recomendacoes:

Sem recomendacgdes.

Conclusoes ou Pendéncias e Lista de Inadequacgoes:

Sem pendéncias

Consideracgoes Finais a critério do CEP:

Caro pesquisador, ao finalizar a execugdo do seu projeto, adicionar o relatério final na plataforma brasil e
enviar ao Cep.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacao
Informacdes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 25/06/2020 Aceito
do Projeto ROJETO 1574858 .pdf 19:55:46
Orgamento Orcamento.docx 25/06/2020 |Aline Rocha Bezerra | Aceito
19:53:47

Cronograma Cronograma.docx 25/06/2020 | Aline Rocha Bezerra | Aceito
19:52:59

Qutros CurriculoAlineRochaBezerra.pdf 25/06/2020 |[Aline Rocha Bezerra | Aceito
19:50:40

Qutros CurriculoMariaLidiany TributinodeSousa. | 25/06/2020 |Aline Rocha Bezerra | Aceito

pdf 19:48:46

Qutros CurriculoTaniaAparecidaKunhen.pdf 25/06/2020 |[Aline Rocha Bezerra | Aceito
19:48:07

Projeto Detalhado / |PROJETO.docx 25/06/2020 |Aline Rocha Bezerra | Aceito

Brochura 19:20:42

Investigador

Folha de Rosto FolhadeRosto.pdf 25/06/2020 | Aline Rocha Bezerra | Aceito
19:19:52

Declaracéo de UFOB.pdf 23/06/2020 |Aline Rocha Bezerra | Aceito

Instituicdo e 15:16:12

Infraestrutura

Qutros Confidencialidade.pdf 23/06/2020 |[Aline Rocha Bezerra | Aceito
09:44:18

TCLE / Termos de | TCLE.docx 23/06/2020 |Aline Rocha Bezerra | Aceito

Assentimento / 09:41:06

Justificativa de

Auséncia

Situagao do Parecer:
Aprovado

Endereco: JOSE SEABRA DE LEMOS

Bairro: RECANTO DOS PASSAROS CEP: 47.808-021
UF: BA Municipio: BARREIRAS
Telefone: (77)3614-3508 E-mail: cep@ufob.edu.br

Pagina 02 de 03
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Continuagao do Parecer: 4.184 841

Recomendagoes:
Sem recomendacgdes.

Conclusoes ou Pendéncias e Lista de Inadequacgoes:

Sem pendéncias

Consideragoes Finais a critério do CEP:

UFOB
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Caro pesquisador, ao finalizar a execucdo do seu projeto, adicionar o relatério final na plataforma brasil e

enviar ao Cep.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Justificativa de
Auséncia

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacdo
Informagdes Basicas|PB_INFORMAGCOES_BASICAS_DO_P | 25/06/2020 Aceito
do Projeto ROJETO 1574858 .pdf 19:55:46
Orgamento Orcamento.docx 25/06/2020 |Aline Rocha Bezerra | Aceito

19:53:47
Cronograma Cronograma.docx 25/06/2020 |Aline Rocha Bezerra | Aceito
19:52:59
Outros CurriculoAlineRochaBezerra.pdf 25/06/2020 |Aline Rocha Bezerra | Aceito
19:50:40
QOutros CurriculoMariaLidiany TributinodeSousa. | 25/06/2020 |Aline Rocha Bezerra | Aceito
pdf 19:48:46
Outros CurriculoTaniaAparecidaKunhen.pdf 25/06/2020 |Aline Rocha Bezerra | Aceito
19:48:07
Projeto Detalhado / |PROJETO.docx 25/06/2020 |Aline Rocha Bezerra | Aceito
Brochura 19:20:42
Investigador
Folha de Rosto FolhadeRosto.pdf 25/06/2020 |Aline Rocha Bezerra | Aceito
19:19:52
Declaracéo de UFOB.pdf 23/06/2020 |Aline Rocha Bezerra | Aceito
Instituicdo e 15:16:12
Infraestrutura
Outros Confidencialidade.pdf 23/06/2020 |Aline Rocha Bezerra | Aceito
09:44:18
TCLE / Termos de |TCLE.docx 23/06/2020 |Aline Rocha Bezerra | Aceito
Assentimento / 09:41:06

Situagao do Parecer:

Aprovado

Endereco: JOSE SEABRA DE LEMOS

Bairro:. RECANTO DOS PASSAROS CEP: 47.808-021
UF: BA Municipio: BARREIRAS

Telefone: (77)3614-3508 E-mail:

cep@ufob.edu.br
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