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O presente trabalho busca inicialmente desenvolver algumas consideracdes
tedricas e praticas em torno daquilo que se passa nos equipamentos de satide mental, sejam
eles um hospital psiquiatrico, um CAPS, um hospital-dia etc. O autor apresenta, em
seguida, uma proposta de instaura¢do de um processo de integrag@o entre os pacientes,
profissionais envolvidos no seu tratamento, outros equipamentos e as comunidades
préximas, através de um sistema de redes de compartilhamento dos saberes entre os atores

envolvidos. A este processo o autor d o nome de Clube dos Saberes.

A analise do cotidiano no equipamento de saude mental e suas implica¢des no
tratamento é apoiada nas contribui¢des do movimento da Psicoterapia Institucional
francesa. Quanto a proposta das redes de compartilhamento de saberes, o autor se baseia em
experiéncias e contribui¢des contemporaneas, advindas do campo da pedagogia, da gestdo

do conhecimento e de a¢des comunitarias.

Palavras-chave: saide mental, psiquiatria, psicoterapia institucional, gestdo do

conhecimento, redes sociais, clube dos saberes.
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The first section of this work looks forward to developing some conceptual and
practical aspects concerning the life of mental health institutions (psychiatric hospitals,
mental health centers, day-hospitals, etc.). The author then proposes the implementation of
a process that aims at the integration between patients, personnel, other institutions and
surrounding communities, through a knowledge sharing network including all the actors

involved. The author names this network as Knowledge Club (Clube dos Saberes).

An analysis of everyday life at a mental health institution, and it’s
consequences, is presented by the author. This analysis is supported by contributions from
the french movement named Institutional Psychotherapy. As for the proposition on a
knowledge sharing network, it’s based on contemporary experiences on the field of

pedagogy, konwledge management and community work.

Key-words: saude mental, psiquiatria, psicoterapia institucional, gestdao do

conhecimento, redes sociais, clube dos saberes.

Abstract
xxiii



INTRODUCAO

§
§
:
%

25



"... tragar a cada dia seu campo de agdo, redefinir suas ferramentas,
seus conceitos, lutar contra sua propria nocividade a fim de

preservar este dominio sempre ameagado: a ética.”
Jean Oury

As questdes relacionadas ao tratamento em saide mental continuam sendo
tantas, pelo menos desde o século XVIII, e no entanto muitas delas acabaram, vez por

outra, ficando esquecidas, embora continuem sendo perfeitamente atuais.

Por esta razdo, é possivel que o objeto dessas reflexdes possa até vir a ser
considerado irrelevante e distante do rol daquilo que chamamos de questSes principais, ou
seja, que ele possa ser excluido como sinal fraco, um sinal de baixa pertinéncia, de pouca

significdncia a primeira vista.

E bem certo que alguns sinais fracos sdo por vezes de fato irrelevantes e sem
utilidade, dependendo do contexto em que surgem. Mas ndo devemos nos esquecer
tampouco de que estes sinais podem indicar certas ranhuras do Real que muitas vezes sdo
suprimidas em prol de nossa adesdo militante a radicalizagdo de certos conceitos e
polarizagdes na busca de certezas asseguradoras que nos reconfortem em nossos

quefazeres.

A nossa relagio com o Real, fluxo permanente, sempre fugidio e arisco a
realidade por nés construida, é sempre uma relagdo dificil e marcada por uma tentativa
constante de apreendé-lo com nossos recursos usuais (conceitos, preconceitos, instrumentos
etc.). Esses recursos s3o aquilo que nos orienta no sentido de garantirmos nossa localizagéo
em universos desconhecidos, fazendo com que nos parecam preferivelmente familiares e
nos quais possamos tentar forgar uma certa previsdo, mesmo que muito ténue, de encontros

possiveis.

O mais das vezes, forcamos o uso desses nossos recursos, que prevalecem
aparentemente trangiiilos na compreensdo at¢ mesmo do insolito. Este, no entanto, é
pertinaz e quase sempre inflige em nos pequenas derrotas, dando o tom de uma espécie de

deboche dessas nossas ferramentas. Esses deboches surgem sempre na forma de

Introdugdo
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acontecimentos, fazendo aparecer singularidades que nio se encaixam no espago de
inscricdo e de representagdio por nés instaurado para procurar dar conta do Real. Esses
acontecimentos aparecem no fora-deste-espago, ao mesmo tempo em que produzem por
dentro de suas fronteiras uma série de tremores ou, lembrando Kierkegaard, de tremores e
temores. Nem mesmo uma escala, do tipo Riechter, tem condigdes de medi-los, muito
embora eles sejam, no fundo, sinais muito fortes, irrecusaveis. Todavia, eles sdo
freqlientemente transformados em sinais fracos, tendo em vista a sua ocorréncia pontual e a

sua pouca significdncia frente as nossas escalas naturalizadas do cotidiano e do normal.

Certas produgdes delirantes, por exemplo, sio um desses tipos de
acontecimentos que fogem as escalas — aos regimes de signos, segundo Gilles Deleuze e
Félix Guattari — por mais que as reajustemos. E nesse sentido que Guattari (1994) diz do
delirio como um "percurso a-significante da fala, do som, do grafo, da imagem, do corpo,
em suma do signo". Lembro-me, a propdsito, de uma observagdo de Joel Birman que dizia,
em uma de suas palestras, que algumas das interpretagbes feitas ao psicotico pelo
psicanalista servem somente para que este Gltimo possa se proteger do desamparo em que
se sente lancado.

No cotidiano de nossa prética dita institucional, o estupor e o inesperado, tdo
comentados, por exemplo, quando se fala da descoberta em filosofia, ndo parecem ter muito
espaco para serem reconhecidos. Quantas vezes nio passamos batido pelo inusitado ou, se
ndo o fazemos, procuramos identificar razdes muitas vezes as mais familiares, através de
nossas boas e velhas ferramentas, para transforma-lo em um sinal fraco e, mais do que

depressa, seguir em frente sem sequer nos determos na necessidade de reajuste das mesmas.

Como passamos batido por essa necessidade de reajuste? Sdo vérias as nossas
politicas que, em sua maioria, trazem em seu seio a parandia, justamente por esta peleja
com O acontecimento, através dessas nossas ferramentas muito bem instauradas. Podemos,
por exemplo. ater-nos as nossas concepgdes e trazer outras praticas e saberes a condi¢do de
perturbagdo, de viés danoso, de obsticulo a verdade, verdade esta protegida pelas
concepedes que abragamos, sem podermos sequer reconhecer que a verdade mesma do

acontecimento ¢ justamente aquilo que escapa 4s nossas concepgdes usuais.

Introducao
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Estabelecemos, assim, alguns tipos de polaridade com os quais freqlientemente
convivemos no Ambito da saiide mental. Ora a propriedade da abordagem estd em um pélo
exclusivo, ora em outro, dependendo do recorte ¢ da predomindncia tedrica-pratica
reinante, fortalecida pela posigdo identitaria produzida nos grupos de pertenga, nas escolas
tedricas, nos setores etc. E esta, por sinal, uma das principais preocupagdes que deveriam
estar presentes em estratégias de coletivizagdo das praticas, de promog¢ao do Coletivo:
ativar processos de desgrupalizagdo, de desidentificagdo  profissional, de
desterritorializagdo dos saberes e assim por diante, possibilitando uma sacudidela nos

efeitos de alienacgdo.

Nido poucas vezes estivemos presentes, por exemplo, como espectadores ou
como participantes, em embates entre abordagens de cunho social e de cunho individual,
elegendo a supremacia de uma e transformando a outra em uma espécie de moinho de vento
para o qual deslocamos nossas baterias. Em momentos como esses, mal nos damos conta de

que reduzimos a navegacdo possivel a somente dois barcos.

Mas onde poderiam estar esses barcos? Podemos pelo menos desconfiar que
eles estejam deslizando de modo interdependente e articulado com varios outros que podem
muito bem nfo estar a vista, mas formando. com o proprio mar e elementos circundantes,
um Coletivo. Podemos desconfiar que eles estejam sulcando coletivamente este universo
prenhe de questdes do humano e do estar-no-mundo, mundo como coisa sempre esquiva as

nossas certezas de plantao.

Assim, penso que todos os que trabalhamos em equipamentos de saide mental,
precisamos nos recolocar com relagdo principalmente a dois grandes grupos de questdes
polarizadas que tém sido predominantes ha um bom tempo. Sdo eles, as perspectivas da
abordagem do individual versus a abordagem do social e o pélo da organizagdo versus o
polo daquilo que geralmente denominamos clinica, reproduzindo 0 mesmo esquema das
velhas polaridades sobre a subjetividade (normal/patolégico, opressor/oprimido, individuo/
sociedade...) polaridades estas que reduzem as nossas visdes do mundo, impedindo o
surgimento de outros universos de existéncia, cujo fluxo permanece, obstinado, naquilo que

chamamos de restos.

Introducdo
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Fica sempre um resto que persiste com sua presenga insistente. Somos, todavia,
irremedidveis turrdes e tentamos ainda tratd-lo com nossas concep¢des amigas e
hospitaleiras. Mas ele continua escapando! Nio € isso, por exemplo, que ja aconteceu, tanto
aqui, quanto na Franca e em outros paises da Europa, onde certos equipamentos de saude
com uma filosofia predominantemente anti-manicomial, tiveram que arranjar um meio de
internar pacientes em hospitais de outras cidades ou setores vizinhos? Nio foi esta uma das
lutas de Ferenczi — considerado o enfant terrible da psicanalise — contra o rétulo de
ndo-analisavel que alguns psicanalistas de sua época colocavam em determinados pacientes
considerados dificeis e ndo permeaveis ao tratamento usual, mas que acabavam propondo

que se tratassem com ele?

Nao quero com isto dizer que estes dualismos devam ser esquecidos, que eles
ndo existam mais, ou que ndo devam existir. Chamo somente a atengdo para o fato de que,
ao forcarmos nossos conceitos e ferramentas de modo restritivo a um s6 dos poélos,
podemos transformé-los em verdades transcendentes, muito acima e distantes do concreto

da existéncia, € nos engajarmos em uma verdadeira politica de avestruz.

Penso ser pertinente uma passagem de um dos textos de Freud, com relagdo a
teoria e ao concreto da existéncia. Sabemos de seu esforgo na constituicdo da Psicanalise
como ciéncia, de sua preocupagdo com o rigor cientifico e de como cada passo rumo a uma
nova configuragdo conceitual era celebrado por ele. Mas ele era também, quando podia,
cauteloso quanto aos seus avangos tedricos. Em seu texto Neurose e Psicose, lembra-nos de
sua nova divisdo do aparelho psiquico (a Segunda Tépica) e comenta sobre a fecundidade
de sua aplicagdo. Neste mesmo trecho, entretanto, ele lembra da possibilidade de a
aplicagdo de uma tal hip6tese poder “trazer consigo um retorno proveitoso da cinzenta

teoria para o verde perpétuo da experiéncia”' (Freud; 1984, p. 153).

! Esta é (segundo Strachey, nota 1, p. 189) uma alusdo a Fausto, parte I, cena 4, onde Mefistéfeles diz:
“Cinzenta, meu querido amigo, é toda teoria, e verde somente a arvore da vida.”

Introdugdo
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Na condi¢do daquele que produziu na humanidade, como ele diz, uma ferceira
ferida narcisica, com a construg¢do do conceito de Inconsciente, nido poderia ser outra a sua
posicdo. Um Inconsciente multiplo de relagdes, que ndo se deixa apreender pela razio,

pelos conceitos, e que esta sempre em outro lugar, um Real impossivel de se apreender”.

Por isso mesmo é que Freud, talvez aludindo ao fugidio do Real, chamava sua

teoria das pulsdes. considerada a teoria fundamental da psicanlise, de nossa mitologia.

Mas Freud nfo esta sozinho nesta sua cautela com o narcisismo teorico. Bruno
Latour, em seu livro Jamais Fomos Modernos, traz o filésofo Michel Serres para esta
conversa, lembrando-nos de uma de suas observagdes sobre a ciéncia: “O unico mito puro €

a idéia de uma ciéncia purificada de qualquer mito.”

Vaérios outros autores relacionam o tedrico ao mitico, ndo como algo pejorativo,
mas como uma necessidade inerente a cultura, como supostos culturais (Cassirer). Para
Quine, por exemplo, os supostos epistemolégicos basicos (a existéncia de objetos fisicos, a

concepgio de que o que existe sdo fendmenos etc.) sdo de indole mitica.

Mas, dentre os varios sentidos do mito, gostaria mesmo de evidenciar € o seu
S0 mais comum — o mito como risco de engano — para me referir a pratica de reificagdo
dos conceitos, a ponto de transformé-los em algo objetivo e perene, um portador da
Verdade, acima de praticamente tudo e autdnomo com relagdo ao concreto da vida. Assim

elevados a esta condi¢do, os conceitos adquirem o status de fetiche, de fetiche de saber.

Por que me refiro ao fetiche? N#o o fago sob o prisma marxiano, do fetiche da
mercadoria, nem do ponto de vista especificamente psicanalitico, do objeto-fetiche. Fago-o
mais diretamente do ponto de vista das religides ditas primitivas, nas quais o fetiche se

constitui em um objeto ao qual se atribui poderes que estdo além da natureza e do humano.

? Refiro-me a concepgdo de Real da psicanalise, que tem seguramente influéncias kantianas. Para Lacan o
Real € aquilo que nio é apreendido em sua totalidade pelo simbélico (ligado, este, 2 fungdo da linguagem,
com seus aspectos conscientes e inconscientes), ¢ que lhe escapa tanto na palavra quanto na escrita. O Real
¢ entendido por ele como “o impossivel” e que, como tal, “no cessa de nio se escrever” (Lacan; 1973).

3 Serres, M., La Traduction (Hermes III), Paris, Minuit,1974. (apud Latour; 1994).
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E imprescindivel que tenhamos em mente a impossibilidade de aportarmos em
solugbes definitivas e terminadas, destinados que estamos a continuar navegando, com o
cuidado de ndo apelarmos para um ecletismo ou uma polaridade confortaveis. Este é um
trabalho verdadeiramente Sisifico — nfo como castigo, mas como condi¢io humana —

onde nem mesmo a montanha ou a pedra sdo sempre as mesmas.

E quanto ao sucesso ou ao fracasso de nossas diligéncias? Bem, isto s6 pode ser
visto no depois. Se, nesta nossa busca por condi¢des favoraveis para a potencializagio do
tratamento em um equipamento de satide mental, pudermos garantir, de nossa parte, pelo
menos uma revisdo permanente de nosso campo de agdo e de nossas ferramentas, tendo a
€tica como referéncia, o que contard nio sera somente o resultado, mas “a emergéncia da

problematica® (Guattari),

Introducdoe
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Como haviamos observado anteriormente, dentre as vérias polaridades que nos
afligem no nosso trabalho no equipamento de saide mental. defrontamo-nos
cotidianamente com os limites e imposi¢des do ambito organizacional, a0 mesmo tempo

em que nos vemos as voltas com as questdes do tratamento propriamente dito.

De um lado, temos os aspectos relacionados aos procedimentos, rotinas
administrativas e financeiras, com suas tarefas muitas vezes repetitivas, atreladas aos
objetivos, metas e indicadores quantitativos e qualitativos de produtividade, protocolos,
portarias, normas, proje¢des, e assim por diante. De outro, estamos mergulhados nas
questdes da clinica, com toda a sua turbuléncia, imprevisibilidade e o fracasso da maioria

das diferentes tentativas de antecipagao.

E inegavel, por exemplo, que o diagnéstico traz um minimo de certeza e de
possibilidade de uma certa previsdo e intervengdo terapéuticas, muito embora seu alcance
seja geralmente superestimado, levando a busca de procedimentos universais e perenes,
incapazes, no entanto, de lidar com as singularidades no universo da clinica e do dia-a-dia
do equipamento. Mas isto é uma outra estoria, ligada a polémica dos diagndsticos, € que
ndo sera tratada aqui. De qualquer modo, podemos reconhecer, sem muita dificuldade, que
estamos permanentemente as voltas com dois universos co-presentes em uma relacdo tensa,
intensa e precaria, quase sempre vividos como incompativeis: num deles temos a busca por
rotinas € sua generalizagdo para intervir no real; no outro temos a multiplicidade dos

processos, com a sua impertinente imprevisibilidade e a sua impossivel generalizagdo.

E assim que ndo poucas vezes acabamos por fazer prevalecer, ora a organizagio
sobre a clinica, ora a clinica sobre a organiza¢do, tendendo a operar uma espécie de logica
disjuntiva, transformando a predomindncia de um dos pélos em presenga exclusiva, ou
mesmo em anfi-presenga, na tentativa de apaziguar o mal-estar que advém desta relagdo

perturbadora.

Um outro aspecto digno de nota € que nos equipamentos de saude mental, como
de resto em qualquer outro tipo de organizagdo, encontramos quase que inevitavelmente
uma estruturagdo hierarquica do tipo piramidal, onde a localiza¢@o e o reconhecimento das

pessoas se ddo principalmente em dois niveis: um nivel vertical, determinando quase que
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fisicamente distintas camadas, com suas diferengas assimétricas, mais apoiadas nos postos
ocupados do que nos conhecimentos propriamente ditos, e um nivel horizontal.
identificando em bloco todos aqueles que se encontram nesta ou naquela camada
organizacional, estabelecendo verdadeiras classes Institucionais®, cada uma delas tendendo

a se localizar no equipamento (e no mundo) de acordo com a visdo adstrita a sua posicio.

Traduzido pelos conhecidos organogramas ingremes, o sistema hierarquico
piramidal teve o seu surgimento no fim do século XIX, como uma solugdo para a divisdo
do trabalho, a fim de possibilitar a produgéo em escala, tipica da Era Industrial. Esta divisdo
Ja havia sido preconizada por Mandeville em seu livro 4 Fabula das Abelhas e trabalhada
por Adam Smith, em seu livro Riqueza das Nagées. publicado pela primeira vez em 1776.
Mais tarde, em 1832, Charles Babbage, em On the Economy of Machinery and
Manufacturers, de 1832, reforgou o trabalho de Smith, ja levantando temas que mais tarde

seriam articulados por Frederick Taylor.

Um dos ancestrais deste modo de organizagéo é o fracionamento do processo de
fabricacdo, descrito por Adam Smith através do modelo da fibrica de alfinetes (Smith;
1986). A fabricagdo do alfinete era dividida em etapas simples, cada uma delas
desempenhada por uma pessoa diferente que somente fazia aquilo. Eram em torno de 18 as
etapas, que passavam pelo trefilagdo, corte, apontamento e assim por diante, até a
embalagem dos alfinetes. Este sistema aumentava enormemente a produtividade, embora o

proprio Smith j4 alertasse para o embrutecimento e o embotamento mental dos operarios!

Na descrigao de Smith, o proprietério, ao contrario do operario especializado
nas tarefas fragmentadas, era quem coordenava a aquisi¢ido de matéria-prima, a divisdo e a
coordenag@o do trabalho, as vendas etc. Praticamente nio havia mais do que dois niveis
hierdrquicos. A tarefa de pensar ficava, conseqiientemente, por conta do proprietdrio e

restava ao operario as tarefas repetitivas.

* Tomamos este termo de empréstimo a Gerard Mendel que, em seu desenvolvimento da Sociopsicanalise,
articula concepgdes da Psicandlise com o Materialismo Histérico. Mendel denomina classes institucionais
os diferentes niveis da divisdo social do trabalho e a conseqiiente divisdo do poder em uma organizacio.
Podemos encontrar esta questio tratada por ele principalmente em Mendel, 1974.
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Charles Savage, baseando-se no trabalho de Alfred D. Chandler ¢ Herman
Daems’, nos conta que as hierarquias ingremes tiveram o seu surgimento entre 0S anos
1880 e 1890, nos Estados Unidos e em varios paises da Europa e da Asia. As companhias
em expansdo, inicialmente estradas de ferro e telégrafos, tiveram que estender suas
estruturas gerenciais para poderem atingir grandes 4reas nacionais e internacionais. Para
isso, precisaram inserir novos niveis de geréncia, com o fim de controlar os negécios

(Savage; 1996).

Neste sistema, quanto mais alto a pessoa se encontra na piramide, mais
importancia lhe ¢ atribuida e maior poder ela tem (q. v. figura 1, abaixo). Assim, tende-se a
estabelecer que o pensamento, o mais importante, seja da algada da camada superior, ao
qual geralmente nos referimos como sendo o nivel estratégico. O fazer fica por conta da
camada da base, classificada como nivel operacional. A camada do meio, reconhecida
como nivel tatico, tem por fungdo fazer a intermediagdo entre as duas anteriores, ou seja.
desenvolver os meios praticos para garantir a operacionalidade do pensamento estratégico

da cupula.

Alto

Niveis de importancia

Baixo

Figura 1: Estrutura piramidal da organiza¢do da Era Industrial.

5 Chandler, Alfred D e Daems, H. Managerial Hierarchies: Comparative Perspectives on the Rise of the
Modern Industrial Enterprise. Cambridge, MA, Harvard Univ. Press, 1980, apud Savage, 1996.
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Este tipo de estruturagfo, que separa planejamento de execugdo, trabalho
manual de trabalho intelectual, instaura diferentes identidades institucionais as quais as
pessoas tendem inercialmente a se apegar, reduzindo a sua visio e o sentido de suas agoes
a0 horizonte estreito dos lugares que ocupam na organizagio. Estabelece-se uma espécie de
fisiologismo, ndo como busca de vantagens pessoais em contraposi¢do com o interesse
piblico, mas como transformacdo de cada um em um orgdo, uma continuidade da
organizacdo, e que ndo pensa por si. Ndo podemos nos esquecer de que “a burocracia
constitui um sistema de condutas significativas e nio s6 um sistema de organizagdo formal”
(Tragtenberg; 1992). Nos equipamentos de satde mental, por exemplo, ha igualmente uma
tendéncia a uma espécie de contrato, certamente promovido pelo Estado, mas também pela
propria organizagdo, que legisla sobre a distribuicdo de status, poder e saber. Assim, o
médico e a alta administragio se localizam no apice (nivel estratégico), os outros técnicos e
a geréncia no nivel intermediério (nivel tatico), o resto do pessoal ficando na base (nivel

operacional), seguido dos pacientes, um pouco mais abaixo®.

Nao € desnecessario lembrar que na relagdo com o paciente, o pessoal de um
equipamento de satde assim constituido, qualquer que seja sua posigéo, desde o pessoal de
apoio até o mais alto escaldo, acaba por assumir de modo reprodutivo esses niveis e
relagbes piramidalizados, fazendo uma separa¢do nitida entre os que pensam e os que
agem, deixando para o paciente somente a tarefa de seguir operacional e
comportamentalmente os bons ditames dos niveis estratégico e titico. O mito do saber
superior técnico e administrativo (fortalecido pela hierarquia ingreme) tende a contaminar a
posi¢do técnica daquele que cuida do paciente, deixando a este ultimo pouco espaco para

ser escutado e para a manifestagdo de seus sentimentos, de seu saber e de sua singularidade.

Uma das principais conquistas da ruptura dos sistemas asilares tradicionais € a
possibilidade do surgimento do desejo e de seu percurso até a fala. A hierarquia ingreme
lhe faz, entretanto, uma contraposigdo, impedindo se nio o surgimento deste desejo, pelo
menos a sua explicitagdo, cuja consegiiéncia ndo poucas vezes, se traduz pelo agir do

paciente. Refiro-me ao agieren de que trata Freud, considerando-o aqui como descarga

¢ Pode parecer estranho incluirmos os pacientes nesta estrutura organizacional. E que eles participam, de um
modo ou de outro, do nivel da base desta estrutura, mesmo quando ndo seja apenas fazendo pequenas
tarefas a pedido de algum membro do pessoal de tratamento. Quanto a isto, falaremos mais adiante.
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motora e, a0 mesmo tempo, investimento e atualizagdo de um conflito na prépria situagdo

de transferéncia institucional.

Mesmo que a organizagdo se oriente, por exemplo, por um regime de colegiado,
0 que ja distribui consideravelmente o poder, ainda assim existem diferentes classes
institucionais as quais, mesmo que ndo se guiem pelas caixinhas do organograma, tém
como referéncia outros diferenciadores para as sustentarem, estabelecendo uma
classificagdo semelhante aquela que existe entre colarinhos brancos e colarinhos azuis,
tipica das empresas da era industrial. Assim, podemos muito bem observar em diversas
situacdes a classificagdo organogramdtica entre diretoria, geréncias, chefias, pessoal da
administragiio, apoio, como também a hierarquizagio de valores atribuidos as identidades
profissionais: médicos e nio-médicos, universitarios e ndo-universitarios, técnicos e

ndo-técnicos, além das classes paciente, familia e assim por diante.

Discutir neste momento este tipo de estruturagdo em seus detalhes ndo € o
nosso intento. O que nos interessa é simplesmente apontar a existéncia praticamente
inevitavel, embora ndio natural, de variadas formas de piramidalidade no equipamento de
saide mental, com todas as suas conseqiientes diferencia¢des. Estas diferenciagdes
estabelecem os Ambitos de a¢do de cada um, o seu status e a sua importancia no todo da

organizagao.

Nio queremos dizer com isto que deveria haver uma eliminacdo de toda e
qualquer diferenga, o que seria um igualitarismo, uma espécie de democratismo ingénuo.
Um dos aspectos mais cruciais do processo democratico ndo € a eliminagéo das diferengas,
das discrepancias, ou sua negagdo. mas o modo como estas diferencas sdo processadas e
vividas, sem exclusdes mutuas das partes ¢ levando em consideracdo a dinamica dos
desejos e das singularidades. Estado de coisas quase que impossivel, como o €, de resto, a
democracia e também, lembrando Freud, o analisar, o governar ¢ o ensinar. Mas ndo temos

outra saida, a nfio ser continuarmos perseverantes!

A hierarquizacdo, seja ela organogramdtica ou de valores atribuidos as
classificacdes profissionais, da origem a constituigdo e a distribui¢do de diferentes fungdes,

que sio ocupadas e desempenhadas por todos na organizagdo. O seu desempenho
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dependera da relagio entre esta distribuigio, 0 modo como cada um assume a sua funcio,
articulando-a com a sua propria histéria e constituicdo, tendo como campo o interjogo de
forgas determinado por esta verdadeira politica dos lugares e dos campos de relagdo. Um
dos problemas freqiientes neste tipo de organizagfio é a tendéncia a fixagdo das pessoas as
fungdes, criando uma espécie de sobre-pele que restringe seu campo de agdo, acarretando

um empobrecimento de seu universo de existéncia, como também da propria organizagao.

Quanto mais exclusivo e territorial é o0 modo como nos atemos ao lugar e a
fungdo designada, mais nele nos especializamos e mais ampliamos a nossa expertise. Por
outro lado, vitimas dos interesses e pressupostos inerentes a fun¢do, posto ou status,
tendemos, a0 mesmo tempo, a estagnar cada vez mais 0 nosso jeito de estar ai e de agir, a
fortalecer uma identidade referenciada nessa posicdo e a diminuir a amplitude de nossa
visio do todo. Fortalecemos uma identidade “que faz passar a singularidade de diferentes
maneiras de existir por um s6 e mesmo quadro de referéncia identificavel” (Guattari; 1986,
p. 69). Estreitamos, assim, cada vez mais aquilo que Guattari denomina coeficiente de
Iransversalidade, em que as nossas préticas ficam cada vez mais focadas em pequenos
territérios, consolidando as funcbes e os status, sem considerar a sua relatividade e sem
mesmo levar em consideragio as vizinhangas e as articulagdes com o todo do equipamento

e do Coletivo de tratamento.

Nesta sintaxe piramidal e especializante, um médico sé sabera ser um médico,
um enfermeiro s6 sabera ser um enfermeiro e um paciente sé sabera ser um paciente. Ha
muito ja nos adverte o velho ditado: quem sé tem uma chave de fenda, tudo o que vé pela

frente, acaba se parecendo com um parafuso!

Com uma freqiiéncia notavel, passamos — os pacientes e os que deles cuidam —
a apresentar uma verdadeira sinfomatologia do posto, a padecer de um apego viscoso a esta
identidade, sem mesmo nos darmos conta de que ela € apenas um minimo de organizagio
local de multiplas facetas, pequenas ilhas constituindo um arquipélago ao qual procuramos,
ndo obstante, dar o carater de continente. Criamos, assim uma espécie de macro-identidade
cristalizada que procura botar ordem naquilo que a transborda e perturba permanentemente,
ou seja, a complexidade heterogénea, prenhe de multiplicidades, sempre fervilhantes e em

constante mutagdo. As relagdes sdo parandicas, porque sustentadas por politicas de
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territorios de saber (ou de ndo-saber), com as suas respectivas ameacas de destitui¢do, de
perdas, muito embora ndo se excluam certos ganhos, inclusive o de ser um paciente. Alias,
ja de ha muito se sabe que varios dos sintomas que os pacientes apresentam, se devem a

influéncia do préprio meio hospitalar.

E neste quadro que floresce a relagio tensa entre uma espécie de obsessividade
organizacional, presente sob a forma predominante de verdadeiros rituais burocraticos
imutaveis, certezas perenes, rigidez de padrdes etc., e o estado turbulento e movedigo dos
acontecimentos, fugidios e incapturaveis, que os traspassam. Esta tensdo paira
permanentemente no dia-a-dia do equipamento, dando origem a polarizagGes, posicdes
antindmicas entre fungdes, postos, profissdes e até mesmo entre diferentes setores, onde o
paciente acaba por ser colocado, € mesmo se colocar, seja como o terceiro excluido, seja

como objeto mediador deste interjogo.

Se atentarmos para o aspecto principalmente classificatorio presente no
processo de diagnose e para o processo igualmente classificatério presente na delimitacdo
de um posto de trabalho (de uma fung¢do, de uma profissido), colando ai uma identidade
institucional, podemos facilmente observar uma certa relagdo entre eles, quanto a esta
maneira de lidar restritivamente com a complexidade e com a heterogenecidade. Mesmo
guardando as devidas diferengas e proporgdes entre uma e outra dessas diagnoses (do posto
e da doenga), poderiamos nos arriscar a dizer que nos tornamos todos — os que cuidam € o0s
que sd@o cuidados — de um modo ou de outro, uma espécie de diagndsticos ambulantes,
cujos limites restritos obstaculizam o incremento de nossa poténcia € de nossos universos

de referéncia.

Para o momento, acredito que estas poucas observagdes sejam suficientes para
0s nossos propositos de uma localizagdo minima quanto a uma primeira abordagem da
questdo da organiza¢do. Mais adiante tentarei fazer uma outra abordagem da nogdo de

organizagio, mais voltada para os nossos fins.
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E preciso lembrar ainda que, quando estamos falando de organizagdo, pelo
menos neste momento de nossa reflexio, ndo nos referimos a um ser vivo independente,
mas a um conjunto de pessoas e processos que tende a estabelecer relagdes e agdes duraveis
com vistas a objetivos que o orientem e, além disso, que o perenizem. Falamos aqui,
portanto, de uma organizacdo cuja existéncia se da em uma base material e processual, ou
seja, o estabelecimento. O estabelecimento ¢ uma empresa, uma entidade juridica regida
por um contrato social, com um enderego fisico, com seus objetivos registrados neste
contrato, com seus pressupostos de funcionamento e de responsabilidades pela sua
geréncia, e no qual a administragdo se constitui em um sistema que organiza, coordena e
operacionaliza os desempenhos pessoais. Este estabelecimento especifico, esta empresa,
este empreendimento de que falamos neste momento, estd encarnado no equipamento de

saude mental, quer seja ele um hospital psiquiatrico, um posto de saide ou um ambulatério.

Um estabelecimento, na condi¢do de uma entidade, € tratado e regulado pelas
leis e disposi¢cdes do Estado, estabelecidas de forma genérica, tanto do ponto de vista
juridico quanto socioecondémico. Todavia, um estabelecimento concreto ndo tem condigoes
de existéncia tdo somente a partir desta perspectiva genérica. E preciso que ele
particularize esta sua existéncia, esta sua especificidade, a razdo pela qual ele foi criado. O
estabelecimento, no nosso caso o equipamento de saude, uma vez fundado, tera que
trabalhar, enquanto existir, com as tensdes advindas das imposi¢des universalizadoras do
Estado e das encomendas que a sociedade lhe apresenta incessantemente. Além do mais,
ele tera que se haver com a realidade de seu funcionamento cotidiano, considerando-se as
singularidades tanto dos pacientes quanto do pessoal, sob o risco de cair em um estado
repetitivo, auto-reprodutivo e de violentagdo do outro. E neste panorama, por sinal, que o

embate entre as questdes clinicas e organizacionais se faz sentir de modo dramatico.

O equipamento de satude ndo &, obviamente, um estabelecimento puro, se € que
isto possa existir. Ao mesmo tempo em que se instaura, o estabelecimento traz consigo um
outro universo de acontecimentos e estados, impossiveis de serem capturados pela da
ordem convencionada que se da através de seu processo organizativo. Estes acontecimentos
e estados dizem respeito aquilo que € peculiar a existéncia mesma de um equipamento de

saide mental. Fazem parte de seu funcionamento a lida com tudo aquilo que se relaciona a
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doen¢a mental, bem como o engajamento inevitavel e necessério de todos os envolvidos, as
relagbes entre os que cuidam e os que sdo cuidados, sem nos esquecermos dos aspectos
histérico-politicos, econémico-financeiros, da co-presenca de diferentes classes sociais e
culturas, bem como das relagées de todos com a sociedade, com as familias dos pacientes,
com o Estado etc. Este € o dmbito que, em uma primeira aproximagio, podemos dizer que

se relaciona a instituicdo em geral, e mais particularmente ao coletivo.

Tanto o conceito de estabelecimento, quanto o de institui¢do, assim como suas
respectivas diferengas, sio amplamente tratados pela Andlise Institucional e pela
Psicoterapia Institucional francesas, e poderdo ser encontrados em trabalhos de varios

>
autores’'.

Iremos nos ater, entretanto, apenas a algumas concepgdes e diferenciagdes,

tomando-as como balizas para as nossas reflexdes.

Uma primeira observagdo se impde, ja de inicio, ao nos referirmos aos termos
instituic@o e estabelecimento. Ambos sdo muitas vezes utilizados como sindnimos tanto no
Brasil como em virios outros paises. No Brasil e na Inglaterra, por exemplo, o termo
institui¢do € de uso corrente quando nos referimos a um hospital, a um equipamento de
saude ou a uma organizagdo puiblica. O interessante é que raramente o utilizamos ao nos

referirmos a empresas privadas.

Esta relativa indiferenciagdo entre ambos os termos, pode ser muitas vezes
dificultadora a nossa compreensio e elaboragdo de diversos Processos nos quais estamos
mergulhados em nossa pratica cotidiana na satide mental. Quando comentamos, por
exemplo, sobre as dificuldades de relacionamento entre as equipes e a dire¢do do
equipamento, ou com outros setores, costumamos dizer o quanto € “dificil o trabalho em
institui¢do™, “como seria bom poder trabalhar fora da institui¢io™ e assim por diante. Mas

de que € sera que se fala nesses momentos? Seria interessante melhor esclarecé-lo.

7 Podemos citar, dentre eles, do lado daquilo que estou denominando Andlise Institucional, R. Lourau, G.
Lapassade, R. Hess, M. Authier, A. Savoie etc. Do lado da Psicoterapia Institucional podemos conferir F.
Tosquelles, J. Oury, J. Ayme, F. Guattari, P. Delion, G. Michaud e outros.
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Embora geralmente utilizados de maneira intercambiavel, os dois termos —
estabelecimento e institui¢do — se diferenciam ao ponto de adquirirem sentidos bastante
diferentes, fundos simbdlicos sobre 0s quais criamos, sem muitas vezes nos darmos conta,

relacdes bastante diferentes.

Um equipamento de saide mental, na condi¢do de estabelecimento, por
exemplo, com sua base material e regido por uma organiza¢cdo normatizada e com lugares
bem convencionados, deve supostamente funcionar como uma espécie de relégio, onde se
espera que as pessoas saibam o que € preciso fazer, e cujas duvidas ndo tém muita condigdo
de serem expressadas. Podemos dizer que o estabelecimento, no caso da saide mental, €
uma entidade criada para tentar dar conta de encomendas sociais, encomendas estas que
esperam que facamos desaparecer o horror do vazio, do incongruente, da loucura. E
delegado a nos o fazer e o pensar por todos, sejam eles os pacientes, a familia, ou a propria
sociedade, buscando maguiar estas questdes, que sdo vistas como imperfei¢do, anomalia,

ndo obstante sejam inerentes a propria natureza humana.

No estabelecimento, o desejo geralmente nido tem muita condi¢do de estar em
pauta. Ndo ha muita consideracdo a demanda e o que predomina s3o respostas a essas
encomendas sociais. A referéncia, portanto, a estratificagdes que delimitam de antemio as
condigdes e estados das pessoas, acontecimentos € processos, ¢ muito mais freqliente do
que as manifestagdes singulares. Por mais que se ocupe dos detalhes € dos micro-processos,
o estabelecimento aborda as suas questdes de maneira predominantemente molar. Dai pode-
se entender, no que diz respeito ao estabelecimento, a dificuldade de se lidar com o

psicdtico, que ai aparece como uma espécie de singularidade quase-pura e incomoda.

Na condigdo de estabelecimento, com toda a sua organizagdo, o equipamento de
saude mental se constitui tdo somente como um meio, 0 que ndo quer dizer, entretanto, que
deva ser abolido. Ele deveria funcionar a0 mesmo tempo como um enquadre € um minimo

de ordem, para que n3o naufraguemos no caos, como nos lembram Deleuze ¢ Guattari.

Quanto a institui¢do, passamos para um terreno um pouco mais, sendo muito,
pantanoso. Nossa intengdo aqui ndo € explorar a fundo esta questdo, mas apontar alguns

dos componentes do conceito de instituigdo. Inicialmente, trataremos, a titulo de
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aproximagdo, o conceito de institui¢do, tal como tratado pela Analise Institucional francesa,
principalmente encabegada por René Lourau. Em seguida procuraremos circunscrever, em
particular, um conceito de institui¢do que me parece bastante pertinente para o trabalho no
ambito da satide mental. Este conceito continua ainda em uso na Psicoterapia Institucional
— que abordaremos mais adiante — movimento que precedeu a prépria Analise Institucional

e do qual esta se serviu como fonte (Moura, 1995).

A nogdo de institui¢do € tdo antiga quanto a filosofia, incluindo questdes do
Estado, da lei, das relagdes sociais, passando pelos sofistas, os cinicos, os hedonistas, por
pensadores cristdos e assim por diante (Authier & Hess; 1994). Entretanto, até o inicio do
séc. XX ainda se pensava a instituicdo como algo de carter fixo e estavel. A acepcao
durkheimiana do conceito de institui¢io se encontrava, ento, reduzida praticamente a
no¢do de instituido, de estabelecido (donde a confusio com o estabelecimento e com a
organizagdo), e as analises sociolégicas acentuavam a impossibilidade de mudanca

institucional, bem como a conseqgiiente impoténcia dos individuos a ela condicionados.

E com Comélius Castoriadis que o conceito de instituicdo veio a sofrer uma
mudanca significativa. Castoriadis elaborou uma nova teoria da institui¢do, tendo como
pano de fundo o marxismo, as contribui¢des de L. Strauss e da psicanalise® (Moura; 1995),
imprimindo ao conceito um carater dinidmico e dialético, a partir da concep¢do de uma

constante tensdo entre o instituinte e o instituido.

A partir de Castoriadis, o conceito de instituicdo foi sofrendo desenvolvimentos
importantes, um dos quais foi o trabalho de René Lourau, através de sua tese 4 Andlise
Institucional  (Lourau; 1970), trabalho decisivo para o desenvolvimento do
institucionalismo francés da atualidade, mais particularmente da Anélise Institucional,
encabegada inicialmente por ele e Georges Lapassade’. Em sua tese, ele faz um
levantamento do conceito de instituigdo, analisando diferentes autores, nos diferentes

campos das ciéncias humanas.

® Castoriadis publicou seus textos na revista Socialisme ou Barbarie, de 1964 a 1965 (N° 36 a 40) com o
titulo “Marxismo e Teoria Revolucioniria™ e assinados por P. Cardan (seu pseuddnimo). Estes textos
constituem a primeira parte de seu livro 4 Instituicdo Imagindria da Sociedade, publicado na Franga em
1975 e, no Brasil, em 1982 (Castoriadis; 1982).

? Cf., por exemplo, Lapassade & Lourau, 1972; Lapassade, 1977 e Lourau, 1970.
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Para Lourau, institui¢do ¢ um conceito polissémico, equivoco e problematico.
Ele varia de sentido na dependéncia da disciplina que dele trate, podendo significar
realidades diferentes em diferentes teorias, podendo designar tanto formas sociais
estabelecidas quanto processos através dos quais a sociedade se organiza. E preciso lembrar
ainda que o edificio conceitual da Andlise Institucional se formou a partir do empréstimo de
termos de varias teorias sociais, e que os conceitos que a psicandlise desenvolveu na sua
concep¢do da instituicdo da andlise, teve uma influéncia de grande peso no

desenvolvimento da Analise Institucional (Authier & Hess; 1994).

Neste momento, precisamos fazer um rapido desvio para deixar minimamente
claro o que se quer dizer por instituido e esclarecer suas relagées com o que se denomina

instituinte e institucionalizagao.

O préprio Castoriadis (1982) ja traz a concepgao dial€tica da institui¢do, na
qual ha um ininterrupto afrontamento entre instituido e instituinte, cujo resultado € a
institucionalizag¢do, introduzindo ai o conceito de historia, ou seja auto-alteracdo
permanente da sociedade. Estes movimentos fazem parte, de modo permanente, do

acontecer institucional.

Lourau (1970; 1993, p. 90) retoma a dialética hegeliana para detalhar estes
momentos, onde considera o instituido como 0 momento do universal, como “uma verdade
nao produzida (...) aparentemente abstraida de concretude material”. O instituinte
corresponde ao momento hegeliano da particularidade, que nega o universal. O terceiro
momento € o da institucionalizagdo, da singularidade, da segunda negac¢do, da negagdo da
negacao, resultado deste embate de forgas, deste processo de oposi¢@o entre o instituido € o
instituinte.

Resumindo em poucas palavras, e seguindo varios autores, podemos dizer que:

- o instituido se refere aquilo que considera como normais, naturais e
universais a ordem, os valores e os modos de representa¢do e de organizagio
vigentes. A sua a¢do permanente (a acdo institucional) se constitui na
tentativa reforgar o estado de coisas e de negar, por todas as maneiras
possiveis, aquilo que certos acontecimentos e processos fazem emergir no

funcionamento real da institui¢io.
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- O instituinte, por sua vez, diz respeito a colocagdo em questdo desta
caracteristica universalizadora e naturalizadora das forgas instituidas, a partir
de uma fidelidade a estes mesmos acontecimentos e processos que tornam
visiveis as relagbes reais da instituicio. Neste sentido, o instituinte
alimentaria a capacidade de mudanga e a criagdo de novas praticas

institucionais.

E preciso, no entanto, um certo cuidado para ndo cairmos em uma polarizagdo
ingénua do tipo "o instituinte é bom e o instituido é mau", uma vez que movimentos como,
por exemplo o fascismo ou o nazismo, surgiram com um carater contestatario e, a primeira

vista, inovador e instituinte com relagéo ao regime vigente de entdo (Barbier; 1988, p:211).

Para Authier e Hess (1994, p. 40), esta dialética instituido/instituinte “foi
bastante operatéria em uma abordagem nova da instituigdo no fim dos anos 60. Entretanto,
nos 10 anos que se seguiram, esses conceitos apareceram cada vez mais problematicos (...)

muito vagos”.

Estes autores mostram entdo uma critica de cunho pratico, feita no préprio seio
do movimento da Anélise Institucional, a partir de uma situagdo em que estava envolvida a

Universidade de Vincennes.

Vincennes, que tinha um carater diferenciado, derrogatério, com relagdo as
outras universidades desde 1969, ia abandonar essa condi¢io em 1976 e pedir ao Ministério
da Educagdo a autorizagdo para emitir diplomas. Georges Lapassade fez os devidos
preparativos e conseguiu a referida autorizagdo, ficando encarregado de organizar o
processo, incluindo o recrutamento de professores, a organiza¢do do curriculo etc. Isto
provocou uma grande hostilidade na universidade, & qual ele respondeu, segundo os
autores, dizendo que “o instituido de Vincennes se opunha ao instituinte”, e prosseguem:
“O paradoxo desse discurso devia-se ao fato de que, contrariamente ao sentido
habitualmente dado aos termos instituinte e instituido, aqui o instituinte era a lei, a nova
norma proposta pelo ministério para emitir os diplomas nacionais, ¢ o instituido era o
discurso da esquerda, a logorréia esquerdista dominante em Vincennes e herdada de Maio

de 1968. A questdo que se colocava entdo aos institucionalistas era a seguinte: ‘o instituinte
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pode ser de direito?’ Muito curiosamente, vé-se 0 movimento institucionalista se dividir em
duas facgdes iguais. Uma dizia que os ‘reformadores’ desnaturalizaram o sentido dos
conceitos, que eles se tornaram os coveiros da andlise institucional; a outra tendéncia
tentava compreender como Vincennes, esta universidade ‘ndo como as outras’ havia podido
passar da inovagdo ao conservadorismo das formas sociais e pedagdgicas que fizeram a sua
originalidade ” (Authier & Hess; 1994, p. 41).

O exemplo apontado pelos autores visa mostrar a inversao dos conceitos de
instituido e de instituinte, o problema de sua defini¢do por demais geral e um conseqiiente
desvio de seus sentidos originais, adquirindo um carater cada vez mais ideolégico: o
instituinte é o que nds fazemos e o instituido € o que os conservadores fazem. Como se

houvesse uma “diferenga de almas™.

Isto posto, Hess e Authier (op. cit., p. 42) se propdem a redefinir os conceitos
de instituinte e de instituido: “o instituinte é aquele que desenvolve uma logica de verdade
com rela¢do a esse momento de fundagdo da institui¢do. Quanto ao instituido, € aquele que
desenvolve uma logica de falsificagdo, de dissimulacdo e de desvio do espirito fundador da

instituigcdo™.

Com isto, eles introduzem aquilo que denominam principio de faisificagdo
institucional que, embora precise ser visto com cautela pelo fato de ele se apoiar nos
principios de verdade e falsidade, apontando para uma logica estrita, preferi manté-lo como
mais um dos exemplos de abordagem da questdo da institui¢do. Segundo este principio, a
institui¢do distancia-se da razdo de sua propria fundagéo, dirigindo seus esfor¢os para a sua
perenizagdo, procurando recuperar, dissimular qualquer movimento que se aproxime dessa
razio. Quanto a isto, preferimos seguir Oury, afirmando que no momento mesmo em que €

fundada, a institui¢do ja tende a se estabelecer.

O principio de falsificagdo institucional de Authier e Hess, embora colocado
sob outras palavras, tem, a meu ver, uma referéncia semelhante aquilo que costumamos
denominar a¢do institucional, que diz respeito a praticas e relagdes cuja existéncia traz

efeitos que passam a fazer parte do funcionamento do instituido e o reforgam.
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Neste sentido, para que se possa manter uma abertura ao desenvolvimento dos
equipamentos de satde, € preciso um trabalho constante de deteccdo e intervencdo nestes
movimentos de criagdo, reinven¢do, por um lado, e de recuperagdo e perenizagdo, por

outro, sempre presentes em seu cotidiano.

Retomando a polissemia do conceito de instituigio, gostaria de introduzir aqui
mais uma variagdo de seu sentido, ou seja, a concepgao em uso nas praticas da Psicoterapia
Institucional francesa, movimento este que, por sinal, teve uma influéncia de alta

importancia no desenvolvimento da prépria Analise Institucional (Moura; 1995).

Esta concep¢io de instituigdo, desenvolvida inicialmente por Ginette Michaud
(1977), tem ainda sido de uso corrente na Psicoterapia Institucional'®. Antes de prosseguir,
gostaria de introduzir aqui uma observagdo. Nao entraremos em uma analise mais de perto
das diferentes concep¢des de instituicdo, mesmo porque este ndo € o nosso objetivo no
presente trabalho. Decidiremos, portanto, como se vera, adotar esta concepgao particular da
Psicoterapia Institucional, da qual trataremos a seguir, uma vez que € neste campo que
estaremos discutindo iniimeras outras questdes ligadas as suas praticas, mais voltadas para

as nossas preocupagoes.

Voltando a Michaud, € importante lembrar que o seu trabalho, embora somente
publicado em 1977, foi elaborado em 1957, ou seja, bem antes do trabalho de Castoriadis
ou de Lourau e outros. Neste trabalho, Michaud faz uma revisdo critica do conceito de
instituicdo utilizado na época, uma vez que havia vérios mal-entendidos quanto ao seu uso.
sendo, inclusive desta época a proposta de Gurvitch de bani-lo do vocabuldrio da

sociologia.

Tendo feito um estudo das instituicSes relativas ao casamento e a sexualidade,
passando pela etnologia e pela psicanalise, Michaud chega 4 conclusio de que a abordagem
da institui¢do deveria ser feita através de seu carater funcional, de possibilitacio das trocas
inter-humanas, sem precisar privilegiar os aspectos relativos a qualquer cultura em

particular. Na sua tarefa de revisdo, encontrou o trabalho de Gilles Deleuze, Instinct

'* Quanto a isto, cf. Tosquelles, 1984, p. 69; 1985b, pp. 129 e ss: 1992, p. 234; Oury, 1977, pp. 177 e ss;
Delion; 1992, p. 147.
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et Institution'’ que, para ela, tratava de aspectos pertinentes ao seu ponto de vista, e no qual
colocou em evidéncia, para seus fins de elabora¢do do conceito, o fato de Deleuze conceber
a institui¢do, entre outras coisas, como “um sistema de meios indiretos e sociais para
satisfazer uma tendéncia” (Michaud; op. cit., p. 3). Esta concep¢do era, a seu ver,

“suficientemente vaga para ser o ponto de partida de uma pesquisa™.

O que mais chama a atengdo de Michaud nesta concepgdo € a funcdo de

mediagdo, a institui¢do como possibilitadora de mediag¢des entre o individuo e a sociedade.

Nio pretendo descrever todos os passos de Michaud na sua construgdo do
conceito de instituicdo, mas simplesmente introduzir a sua concepgdo, que acredito ser

importante para o desenvolvimento de nossas reflexoes.

Para ela, por conseguinte, a instituicBo € “uma estrutura elaborada pela
coletividade tendendo a manter sua existéncia através do asseguramento do funcionamento

de uma troca social de qualquer natureza que seja” (Michaud, 1977, p. 33).

Convencida ainda pelos trabalhos de Malinowski, Levi-Strauss e Freud, a troca
inter-humana passa, para Michaud, a ser um dos fundamentos do processo de humanizagdo
e de desalienag@o. E ¢ neste sentido que ela desenvolve a sua nocdo de instituicdo, que
acaba, como vimos, por servir de suporte conceitual aos mais variados mecanismos, aos
quais se considerava e ainda se considera, principalmente no ambito da psicoterapia
institucional, como institui¢des. Institui¢cGes por sua fungdo de desalienagdo e de mediagéo
entre as pessoas € 0s grupos, entre as pessoas € a sociedade, construindo, assim, uma
tessitura institucional: o Clube Terapéutico, o rodizio de tarefas e de postos de trabalho, o
sistema de reunides e assembléias incluindo tanto o pessoal encarregado do tratamento
quanto os doentes, as oficinas etc. S0 processos, mecanismos, lugares concretos que se
constituem em espacos do dizer, onde ha uma emergéncia do desejo e onde se dao efeitos
de transferéncia (Oury; 1988) e que, pelos lagos que ai se criam, como também pela sua
freqiientagdo repetitiva, devem ser considerados “como verdadeiras institui¢des, que
participam no processo psicoterapéutico” (Tosquelles; 1985b, p. 134). Estas institui¢des

tém por fungdo propiciar o surgimento de transferéncias miltiplas e, a partir da participagio

" Existe uma tradugio brasileira deste texto, in: Escobar; 1991, pp. 134-37.

O Estabelecimento e a Instituicdo

53



e circulagdo em seus diferentes espagos, dificultar dentro do possivel o estado de inagdo a
que tende sucumbir o paciente, a0 mesmo tempo em que propicia, por parte do mesmo, a
tomada de responsabilidades.'?

Para Michaud, efetivamente, a tarefa daqueles que trabalham no tratamento em
um equipamento de saide mental, ¢ “a criagdo de um sistema de instituicdes cuja
flexibilidade ¢ incomparavelmente superior a que existe na sociedade global” (op. cir.,
p. 36).

Trabalhar a instituicdo nestes termos, € tentar impedir que ela sucumba ao
processo inercial, movimento inerente a qualquer instituicio, e que a leva a se estabelecer.
E preciso que ela tenha uma plasticidade suficiente para mudar seus enquadres & medida de
novas demandas e de novas configuragdes dos grupos. No caso de se mostrar inadequada,
de ser tomada pela inércia ou de se desviar de sua fungfo, a instituicio deve ser
coletivamente descontinuada e/ou reinventada, através da analise elaborada por todos que

dela participam, tanto os que cuidam, quanto os que sio cuidados.

Cabe aqui uma observagdo quanto a esta denominagao (os que cuidam e os que
sdo cuidados), que se faz, a meu ver, bastante problematica. Se a levarmos ao pé da letra,
podemos cair numa fixagdo dos status e fungdes, impedindo aos que cuidam de manter
aberto o caminho para suas proprias reestruturagdes e para a criagio de novos horizontes de
existéncia. O mesmo vale para aquele que é cuidado, levando-o, além disso, a criagdo de
uma carreira nada promissora no equipamento de satide e na vida, na qual é praticamente
afastado da possibilidade do exercicio de uma fungdo que ele ndo poucas vezes ocupa —
embora acabe por ndo ser muito reconhecimento na mesma — e que € capital no processo do
tratamento, isto €, a sua func¢do terapéutica. “Ora, toda pessoa que trabalha numa instituicio
de psicoterapia institucional esta investida de um ‘coeficiente psicoterapico’, condi¢do de
base para o estabelecimento da transferéncia multifocal. Dessa maneira, a fungdo
terapéutica nio € atribui¢do de poucos, definidos a priori, mas é amplamente compartilhada
por todos, técnicos ou pacientes, em fungdo das constelagdes que se organizam em torno

dos diversos pacientes” (Vertzman, Cavalcanti & Serpa Jr; 1992, p. 26).

' Tanto a inagdo quanto o preconceito quanto a incapacidade de responsabilizagdo do paciente sdo, como
veremos mais adiante, dois dos males com os quais devemos nos haver no equipamento de satide mental.
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Retornando a Ginette Michaud, gostaria de trazer aqui um comentario, sobre o
seu trabalho, feito por Frangois Tosquelles, figura proeminente do movimento da
Psicoterapia Institucional. Assim se manifesta ele: “Eu ja disse vérias vezes que o trabalho
de Ginette Michaud, limitando a defini¢do das instituigdes a sua fungdo em relagdo as
trocas que elas sdo destinadas a favorecer, permanece para mim a redugfo conceitual
pragmatica a mais simples e a mais indispensavel” (Tosquelles; 1985b, p.131). Lembrando
Saint-Juste, para quem a liberdade do homem se mede pelo numero de institui¢des das
quais ele pode participar, Tosquelles adverte que o hospital nio deve ser considerado como
uma institui¢io, mas como uma pluralidade de institui¢des que precisam ser articuladas e
integradas, ou melhor, reconhecidas em sua multiplicidade interdependente. O fracasso
quanto a esta pluralidade institucional leva a estruturagdo de ** ‘uma institui¢do totalitaria’,

como € o caso de campos de concentragdo” (Tosquelles; 1992, p. 235).

Um equipamento de saide mental €, portanto, ao mesmo tempo um
estabelecimento € uma instituicio ou, melhor dizendo, um conjunto de institui¢des.
Podemos entender que estabelecimento e institui¢do se constituem mais como movimentos
inerentes a uma formacdo coletiva, do que entidades diferenciadas. Por isto ¢
imprescindivel que se explicite de modo constante a tensdo, a abrasividade entre estas duas
tendéncias, ¢ que se garanta, a0 mesmo tempo, a sua andlise e as conseqiientes

modifica¢des de enquadre e de rumo.
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Ao evidenciar a polaridade entre o individual e o social na lida com a doenga
mental, refiro-me simplesmente as tendéncias a se centrar predominantemente ora em uma
abordagem de carater mais psicologico-individual, ora em uma é€nfase nos aspectos
sociolégicos, como se houvesse duas realidades essencialmente diferentes, perguntando-me

se esta é uma polarizagdo de fato pertinente.

Retomando o tema da organizac¢do, que descrevemos rapidamente acima, vimos
que ela procura perpetuar-se através de rituais e estereotipias, estabelecendo diferentes tipos
de pertenca de seus membros, tendo como referéncia geral a hierarquizag@o e a fixa¢do das

fun¢des e lugares.

A organizagéo, caracteristica do estabelecimento, me parece em geral operar
com limites muito bem estabelecidos, num processo até certo ponto necessdrio de
estruturacio dentro de um recorte determinado do real. E como se ela procurasse construir
uma plataforma segura em meio ao turbilhdo no qual se encontra, que acontece com ela,
apesar dela, e que também a perturba persistentemente. E como a ilha-fundamento de Kant,
cercada de caos, tormenta e furacdo. Digo até certo ponto necessdrio, uma vez que, de fato,
sem este processo, uma entidade ndo teria condi¢des de existéncia. Ao se estabelecer, esta
organizagdo produz uma clivagem entre sua propria estruturacdo e a turbuléncia,
igualmente constituinte de sua existéncia. No entanto, organizacdo € necessaria, mas nao
suficiente. Ao tentar tornar-se suficiente, ela se reclui a um ponto tal que se desvia de seu
sentido. transformando a prote¢do desta clivagem no seu objetivo primordial, traindo o
proprio sentido de sua fundag@o. Esta é uma das questdes basilares de qualquer
organizagdio, seja ela um estabelecimento, seja ela um grupo ou mesmo uma pessoa, isto €,
a necessidade de uma clivagem entre o organizado e o ndo-organizado sem, no entanto,

levar a supressdo deste tltimo.

A esta contraposi¢do entre o organizado e o ndo-organizado, podemos nos
referir, seguindo José Bleger, como sendo da ordem da identidade, da personificagio.
Entendemos este conceito de Bleger como o processo que vai desde um estado de
indiferenciacdo simbidtica e primitiva — ou sociabilidade sincrética como ele o denomina —
em que o sujeito ndo se discrimina do outro, em que ndo ha uma disting@o entre eu e ndo-

eu, entre corpo e espago, de carater pré-verbal e ndo manifesto, até a discriminagéo,
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culminando em uma separagdo. Esta clivagem constitui simultaneamente o eu e este objeto,
surgindo aj uma estrutura e uma integragio do eu, que se manifesta na relagdo com o outro
(sociabilidade de interagdo) (Bleger; 1972 e 1988). Mas este eu ndo é simplesmente uno,
indivisivel; pelo fato mesmo da clivagem ele é mais do que um, em um processo

permanente e interminavel.

Nao podemos deixar de aproximar esta concepgio de Bleger, quanto
sociabilidade sincrética e a sociabilidade de interagdo — concepgdo com clara influéncia
kleiniana - & formulagdo freudiana da instauragfio da dindmica entre os processos primdario
€ secunddrio. Este, entretanto, ndo é 0 momento para adentrarmos esta questdo, guardando
aqui a importancia, para a nossa reflexdo, da contribuigio de Bleger. O que nos interessa
neste momento ¢ a extensdo deste processo de clivagem e de separagdo ao ambito do grupo,
da organizagdo e da institui¢do, onde organizacdo é entendida como um processo plural,

também no dito individuo. O plural no individuo, o individuo plural no grupo.

Bleger (1972, p. 89) nos lembra que “esta individualizacéo, personificacdo ou
identidade, que um individuo ou um grupo tem ou procura ter, estd assentada
necessariamente em uma certa imobilizacido dos estratos sincréticos ou ndo discriminados
da personalidade ou do grupo™. A questio central é o grau de imobilizagdo destes estratos,
tanto no grupo quanto no individuo. Dependendo de sua rigidez, esta separagio podera
obstaculizar o desenvolvimento do individuo ou do grupo, uma vez que os dois Ambitos

fazem parte de sua propria constituigio, como ja dissemos.

Portanto, se o dmbito da organizagio, por exemplo, vier a se estruturar em
demasia, em contraposi¢d0 ao seu outro ambito, haveria uma perda significativa de
recursos, um empobrecimento geral e um desvio do préprio horizonte de possibilidades da
pessoa, do grupo ou da institui¢io. E neste sentido que Bleger fala de uma tendéncia geral
de organizagGes, nas quais “os objetivos explicitos para os quais foram criadas correm o
risco de passar a um segundo plano, passando ao primeiro plano a perpetuagio da
organizagdo como tal”. Lembra ainda que “toda organizagio tende a ter a mesma estrutura
que o problema que deve enfrentar e para o qual foi criada” (Bleger; 1972, p. 100). Quanto
a isto, Bleger e Authier/Hess, com o seu conceito de falsificacfo institucional, me parecem

estar muito proximos.
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E principalmente com isto que o equipamento de saude mental tem que se haver
em sua funcdo de responder a encomenda da sociedade, qual seja, isolar e tratar tudo aquilo
que € considerado anormal, que ela torna estranho a si e que, no entanto, faz parte de sua

propria constitui¢ao.

Pierre Delion é bem enfético quanto a isso, lembrando que os estabelecimentos
de tratamento em saude mental sdo estruturas metonimicas do Estado, criadas por ele para
receber os ditos doentes mentais. Ao cabo de um certo tempo, o0 modo como eles se
estruturam € a resultante da configuragdo daquilo que se denomina contratransferéncia

institucional (Delion; 1992).

Bleger (op. cit., p. 95) ndo mede tampouco as suas palavras a este respeito:
“Nossas organiza¢des psiquidtricas, nossas terapias, nossas teorias e nossas técnicas tém
também a mesma estrutura que os fendmenos que temos que enfrentar. Tornaram-se, € ndo
sdo outra coisa que organizagdes e cumprem, portanto, uma igual fun¢do de manutencdo e

controle da clivagem: uma tendéncia a burocratizacio™.

Se correr o bicho pega, se ficar o bicho come! Nesta perspectiva, se reforgamos
por demais esta barra que separa o primeiro nivel, o da organizagdo, do segundo, cujo
funcionamento € de outra ordem, deslizamos para um estado de paralisia, impedindo o
desenvolvimento pleno de nossas potencialidades. Se eliminamos esta barra divisoria,
caimos fatalmente no universo do caético e do indiscriminado. Nao estaria isto presente em
nossas sempiternas vacilagdes até mesmo no momento da escrita ou de outros modos de
manifestacdo? Escrever e falar, por exemplo, sé s@o possiveis a partir de um estado minimo
de organizagio, de uma separagdo com este segundo nivel'’. Entretanto, se esta
organizagdo € excessiva, o resultado tende a redundar em simples repeti¢ao, mais do que
auto-producdo. Tosquelles, falando dos testes projetivos observa, ndo sem um certo humor,
que o seu uso deveria estar voltado ndo tanto para a avaliagdo de problematicas de um
doente mas, antes, para “reaprender a pensar fora da banaliza¢do que circula em cada

cultura” (Tosquelles; 1995).

'3 £ neste sentido que Danielle Roulot aponta o “trago distintivo das psicoses”, ou seja, “a indistingdo dos
lugares tépicos da realidade psiquica e da realidade exterior” (Roulot; 1999, p. 120).
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Embora necesséria para sustentar a estruturagio de um estabelecimento, de um
grupo, de uma instituigio, como também de uma pessoa, esta separagao implica
necessariamente em um processo de alienagio, na medida em que, para que esta clivagem
funcione, € preciso que haja um certo estranhamento de uma parte de si'*, daquilo que
Bleger chama de sociabilidade sincrética, procurando a outra parte, a organizagio, adquirir
o carater de predomindncia e de verdade. Condicdo paradoxal, frente a qual ndo ha saida,

uma vez que nela estamos inexoravelmente mergulhados.

Somos todos normopatas. Este é um neologismo que Jean Oury costuma
utilizar para ser referir ao humano, neologismo que marca, como o diz Horace Torrubia',
“uma impossivel separagdo radical entre o ‘normal’ e o patolégico, entre o objetivo e o
subjetivo, entre a observagdo e o observador, entre o individual e o social. Nossa histéria se

conjuga no plural, somos todos ‘plurais’, inseridos na trama mesma do tecido e do discurso

SOCia.]..”[b

A partir de tudo o que foi apontado acima a respeito das varias polarizagoes,
faz-se necessario, a meu ver, que as reconsideremos e as coloquemos no rol dos falsos
problemas. Faz-se necessério levar em conta as complementaridades entre o individual €0
social, o organizacional e o clinico, bem como entre os que cuidam e os que sdo cuidados
no equipamento de saide mental, analogamente 4 famosa banda de Moebius, onde ndo

haveria solug¢io de continuidade entre uns e outros.

** Fago aqui uma alusdo (pretensiosa?) ao termo hegeliano Entfremdung, que Jean Hyppolite traduz por
“tornar-se estranho” (Hegel; 1977, 11, p. 49, nota 85, do tradutor), termo este que Hegel chega também a
usar no lugar de Entausserung, que se refere a alienagio (termo assim traduzido por Hyppolite). E preciso
lembrar que a relagio entre esses dois termos é problematica, sendo objeto de divergéncias entre os
tradutores de Hegel. Quanto a isto, cf. Meneses, 1985.

1* Jean Oury é um personagem de suma importancia na Psicoterapia Institucional e tem atuado neste campo
desde sua experiéncia em Saint-Alban, nos anos de 1940, onde sofreu uma profunda influéncia de
Tosquelles. E diretor da clinica de La Borde desde a sua fundagio, em 1953, ocasido em que Félix Guattari
veio se reunir a ele, a seu convite, ¢ onde também trabalhou até 1992, quando veio a falecer. Oury tem dado
seminarios mensais sobre as questdes da clinica institucional ja h4 muitos anos, tanto na clinica de La Borde
quanto em Saint-Alban e tem influenciado algumas geragdes de profissionais ligados 2 satide mental, ndo s6
na Franga como também em outros paises, inclusive no Brasil.

® Prefacio de Horace Torrubia a L Alienation (Oury; 1992, p. 12).
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Um pouco de historia

Praticamente todos os textos que tratam da histéria da psicoterapia institucional
francesa apontam Frangois Tosquelles, psiquiatra de origem catald, como um personagem
decisivo no desenvolvimento deste movimento. Conta-se que ele, que tinha também uma
formacdo psicanalitica, chegou & Franga em 1941 com dois livros debaixo do brago: o livro
de Hermann Simon, que conta sobre a sua experiéncia em um hospital psiquiatrico de
Giitersloh, na Alemanha, cujo titulo era, Aktivere Behandlung in der Irrenanstalt’’, e a tese
de Jacques Lacan sobre a personalidade parandica. Nesta época, o livro de Simon era
praticamente desconhecido na Franga, e Tosquelles promove uma edi¢cdo clandestina,

através da grafica do Clube Terapéutico do Hospital de Saint-Alban.

No inicio do século XX, Simon observou algo inesperado no hospital em que
trabalhava e que atraiu definitivamente a sua atengdo. A maioria dos pacientes que havia
trabalhado na construgdo do hospital tivera uma melhora a olhos vistos, em seu quadro
sintomatolégico. Nos dias atuais este acontecimento poderia, talvez, nos parecer 6bvio;
porém, naquela época, dentro das condi¢des em que se encontrava a maioria dos hospitais
psiquiatricos, esta foi uma descoberta surpreendente. Simon comegou a se dedicar a esta
questio e ficou convencido do fato de o enfermo mental ter sempre uma parte sadia com a
qual se pode contar para a sua melhora. Mas ele ficou também convencido de que o
hospital era igualmente um organismo enfermo e que precisava ser simultaneamente
tratado. Simon passou, entdio, a preconizar uma ferapia ativa, através da qual era preciso
incentivar a tomada de responsabilidade, tanto por parte dos pacientes quanto do pessoal do
hospital e, a0 mesmo tempo, promover a sua formagdo constante. Reconhecia, entretanto,
que havia alguns obstaculos a este tipo de diligéncia, obstaculos estes que ele considerava
claramente como moléstias a serem cuidadosamente tratadas, sob pena de fracasso do
tratamento. Estes males eram (e, em muitos casos, ainda o sdo) a inatividade dos pacientes,
o ambiente pouco favoravel do hospital e o preconceito geral de que um doente mental nao

era responsavel, ndo podia responder pelos seus atos.

17 Este livro tem uma versio em espanhol, publicada em 1937 por Salvat Editores, com o titulo Zratamiento
Ocupacional de los Enfermos Mentales.
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O aparecimento do livro de Simon veio ocupar o lugar de mais uma peca
importante na constitui¢do de um quadro que se formava em um momento muito especial
pelo qual passava um certo setor da psiquiatria francesa, momento este que foi o disparador

de mudangas de suma importancia na concepgio do tratamento da doenca mental.

Embora tenham sido vérios os acontecimentos que intervieram na formagao
desse quadro, gostaria de relembrar em especial um dentre eles, que me parece pertinente

para o nosso tema neste momento.

Durante a Segunda Guerra, mais particularmente no periodo compreendido
entre 1940 e 1944, a Franga sofreu restricdes as mais variadas, inclusive alimentares. A
situagdo era de extrema penuria, atingindo a maioria da populagdo, e os hospitais
psiquidtricos ndo eram uma exce¢do. Foram abandonados 4 propria sorte e tinham poucos
recursos para uma efetiva reagdo que modificasse as suas condi¢des. Este estado de coisas
acarretou a morte de cerca de 40.000 pacientes psiquidtricos, num verdadeiro genocidio
branco (Ayme; 1994).

Houve, no entanto, um hospital que se destacou dentre todos os outros,
tomando algumas iniciativas que vieram posteriormente a mudar de forma indelével o seu

modo de funcionamento: o hospital psiquiatrico de Saint-Alban.

Neste mesmo periodo, acontecia algo bastante interessante em Saint-Alban. O
hospital passou a acolher refugiados de niveis os mais diferentes — social, econdmico e
profissional —, incluindo membros da resisténcia francesa e personalidades que sofriam a
persegui¢do do regime de Vichy como, por exemplo, o poeta Paul Eluard'® e sua esposa,
Canguilhem e a sua familia'”. Neste momento ¢ que também chega Tosquelles, tendo
fugido da Espanha em decorréncia do regime de Franco.

'* Eugéne Grindel Eluard, mais conhecido por Paul Eluard, fazia parte do movimento surrealista ¢ havia,
naquela época, se engajado na Resisténcia francesa. A propésito, Nouche, a esposa de Eluard, atuava em
teatro e trabalhou bastante com os pacientes do hospital.

"% Foi justamente em Saint-Alban que Canguilhem escreveu os Gltimos capitulos de O Normal e o Patologico,
como nos lembra Tosquelles (Gallio & Constantino; 1993).
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Um outro aspecto produzia, por assim dizer, uma permeabilizagdo na
membrana daquele espago de exclusdo e reclusdo, espaco cuja origem, historia e
constituicdo tinham estreita relagdo com as de um campo de concentragdo™. O que
acontecia em Saint-Alban, era uma espécie de subversdo da discriminagao entre 0 dentro e
o fora: os camponeses, ao irem a feira da cidade, passavam por um caminho que cruzava o
hospital. Isto propiciava um comércio muito especial, em que 0s camponeses compravam
dos doentes os trabalhos que estes produziam € que, por sua vez, com 0 dinheiro adquirido

com a venda destes trabalhos, compravam vinho dos guardas!”'

Estes foram alguns dos fatores intervenientes, poderiamos dizer — muito embora
prefira chama-los de encontros”> — que contribuiram para a constitui¢do de uma cultura
muito particular em Saint-Alban, e que levaram a acbes verdadeiramente coletivas frente a

crise em que se viu mergulhado.

Ao dizer agdes coletivas refiro-me ao fato de que, na busca da solugdo de sua
crise, Saint-Alban acabou por mobilizar os mais diferentes personagens que, de um modo
ou de outro, faziam parte daquele universo de relagdes em que o hospital estava inserido.
Participaram desta mobilizagéo ndo s6 o pessoal e os médicos do hospital, mas também os

seus héspedes, os pacientes e a propria populagéo da cidade.

Foi uma verdadeira atualizagdo dos recursos potenciais presentes naquela rede
de relagdes, promovendo um modo de funcionamento do hospital muito especial para a
época. E mais ainda: isto produziu um efeito claramente positivo na evolugdo do quadro de

varios pacientes, fato este que, mais uma vez, reforcou a questdo da importancia do meio

20 Coincidentemente Tosquelles, ao chegar a Franga, fugindo do regime de Franco, havia ficado escondido em
uma casa de reclusdo cujo nome era Hospice de France, e ap6s alguns dias saiu de 14, conseguiu uma
permissao para permanecer no pais, indo trabalhar informalmente como psiquiatra em um campo de
concentragdo em Sept Fonds. S6 depois desta experiéncia € que foi para Saint-Alban.

21 Esta situagdo é relatada por Tosquelles, por sinal com muito bom humor, em uma entrevista que concedeu,
durante trés dias, a um grupo de diferentes profissionais, oriundos de Lyon, Genebra e Trieste, € cuja
transcrigdo resumida, com 0 titulo “Francois Tosquelles — a escola de liberdade”, pode ser encontrada em
Gallio & Constantino; 1993.

2 por encontro estou me referindo, de um modo simples e talvez até mesmo reducionista, a uma cadeia de
causalidades cujo entrecruzamento produz novos caminhos. Podemos também relaciona-lo a uma
conjungio entre fortuna, eventualidade (vym) oportunidade, tempo conveniente (xaypoC); quanto a isto,
cf. a articulagio que Lacan faz entre tuché (rvg7) e automaton (avrouarov) (Lacan; 1973). De qualquer
modo, me aproximo da idéia de um “detalhe acidental” de "acontecimentos-incidentes”, nos termos de
Guattari (1990; p. 36), que fazem bifurcar um projeto para "fazé-lo derivar longe das perspectivas anteriores
mais seguras”.
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em uma situagdo de tratamento. As condi¢des adversas daquele momento levaram 2
invencdo de novas solu¢des e novos caminhos, criando um outro ambiente onde, aoc mesmo
tempo em que lidava com a prépria crise, Saint-Alban pdde desenvolver novas praticas na
lida com aquilo que era a sua fungdo mesma, ou seja, trabalhar com a crise do sofrimento

mental.

Um meio de campo a ser cuidado

A influéncia do meio como responséavel por efeitos no quadro sintomatolégico
das populagbes de doentes mentais, é uma questio que ja vem desde Pinel, e que faz parte
das preocupagdes de profissionais das mais diferentes areas da satide. E famoso o trabalho
de René Spitz, que trata do hospitalismo, um conjunto de perturbagdes graves na crianga
privada da presenca da mée e cuidada em uma instituigio de modo serializado e sem
estabelecimento de lago afetivo por parte daqueles que dela cuidam. Sio perturbagdes de

carater fisico e mental, por vezes culminando até mesmo na morte da crianca.

Paul-Claude Racamier, que j& no inicio de sua atuagdo como psiquiatra se
mostrava preocupado com esta questdo do meio ambiente na saide mental, propde que se
dé o nome de hospitalismo psiquidtrico a esses problemas que ele considera como sendo de
ressonancia sociopatolégica. Sem se importar muito se esta seria uma expressio nova ou
ndo, ele nos lembra que esta nog¢do ja transparece na obra de Bleuler, tendo sido
posteriormente tratada nos trabalhos de H. Simon, H. Stack Sullivan e Le Guillant
(Racamier; 1983, pp. 77-100).

Racamier nos conta da experiéncia de dois psic6logos americanos, Stanton e
Schwartz”®, que fizeram um trabalho de observagdo, durante dez meses, de trés pacientes
internados em uma clinica, na qual a unica atividade de tratamento era a psicoterapia.
Dentre estes pacientes hd uma mulher, diagnosticada como esquizofrénica, que se mostra
bastante hiperativa e irritavel, chegando a perturbar os outros pacientes. O psiquiatra

responsavel propde que ela seja transferida para outro quarto. O seu psicoterapeuta,

# Trata-se do livro de Stanton, A.H. & Schwartz M.S. The mental hospital. A study of institutional
participation in psychiatric illness and treatement. New York, Basic Books, 1954, apud Racamier, 1983.
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entretanto, se opde a esta indicagdo, o que deixa o psiquiatra responsavel contrariado. Esta
divergéncia é objeto de uma discussdo entre 0S dois, inclusive na presenca de uma das

enfermeiras.

Contam os observadores que a paciente comega a s¢ mostrar agressiva,
principalmente na presenca do psiquiatra que, por sua vez, S€ recusa a discutir sobre a
questdo em publico. Diante desse panorama, 0 diretor médico promove uma reunido com os
dois e a paciente, onde as argumentagdes do psiquiatra s3o colocadas sem, no entanto, ter a

sua prescrigdo encaminhada. Neste mesmo dia, a paciente passa a se mostrar mais calma.

Passam-se mais alguns dias e o desentendimento entre O psiquiatra € 0
psicoterapeuta se intensifica, a ponto de comegarem a se produzir intrigas entre eles, com 0
envolvimento de terceiros. A paciente comega a se excitar novamente. O psiquiatra falta a
uma reuniio marcada com o psicoterapeuta, o que deixa este Gltimo extremamente irritado.
A partir deste momento, os dois come¢am a tomar posicdes francamente contrarias quanto
4 conduta a adotar com a paciente. A agitagdo desta recrudesce claramente ¢ ela termina por
empreender uma fuga. E logo reencontrada e reconduzida ao seu pavilhdo, agora ja com

manifestagdes bem mais graves, inclusive alucinatorias.

Dois dias depois, os dois profissionais resolvem discutir sobre o seu
desentendimento, com o acompanhamento de outros profissionais, ocasido em que podem
esclarecer alguns mal-entendidos que haviam aumentado a tensdo entre ambos, e
estabelecem um plano comum de agdo. Na noite deste mesmo dia, ap6s uma visita do
psiquiatra, a paciente muda radicalmente a sua conduta; sua irritabilidade e agitagdo
praticamente desaparecem, € s¢ ela mostra calma nos dias subseqiientes, mesmo diante de

sua mudanca de quarto, ao que ela havia anteriormente reagido violentamente.

Este caso ficou conhecido como efeifo Stanton & Schwariz, € tem sido
considerado exemplar para a indicagdo da importincia de fatores relacionais na
configuragio do meio ambiente do equipamento de saide mental, ¢ no agravamento da
problematica do paciente. Quando um desequilibrio, uma dissociagdo no meio,
principalmente no processo de comunica¢do, é devidamente tratado, alguns sintomas

apresentados por pacientes, relacionados a esse desequilibrio, acabam por desaparecer
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rapidamente. De qualquer modo, sejam deletérios ou positivos, é inegavel, como ja o havia
percebido claramente Simon, que os efeitos decorrentes daquilo que se passa no meio de

tratamento devem ser objeto de uma atengdo bastante especial.

Se o efeito Stanton e Schwartz, pdde nos mostrar com muita clareza o quanto o
relacionamento entre dois profissionais diretamente ligados aquela paciente pdde reverberar
em sua condi¢do, podemos aproveitar esta experiéncia para continuar nos fazendo outras
perguntas a respeito deste universo tdo complexo que é o tratamento em equipamentos de
saude mental. Que outros planos de acontecimentos e processos haveria e cujo
funcionamento estaria concorrendo para o desenrolar do tratamento? Como seria a sua

inter-relagdo? E possivel ter um controle e uma articulagdo desses processos e planos?

As perguntas sdo inimeras e a enorme quantidade de discussdes em torno delas
nos da uma nogdo de sua importancia. As experiéncias e os respectivos comunicados,
relatos e elaboragdes conceituais vém, como ja disse, desde Pinel até o movimento da
desinstitucionalizagdo, empreendido na Itilia, e a psicoterapia institucional, surgida na
Franga, para falar de apenas alguns deles. E um entrelacamento tal de questdes que, ao
isolar uma delas, trazemos a reboque varias outras que, por sua vez, se interligam com
Outras tantas e as ja anteriormente evidenciadas, e assim por diante. Tarefa impossivel de
ser empreendida por uma Unica pessoa, quer seja na pratica cotidiana, quer seja em um
unico texto. Uma tentativa de processamento de tais questdes somente poderia se dar,
quando muito, em uma composi¢do rizomdtica de conjuntos de praticas e de elaboracdes
teoricas. O que me resta é modestamente abordar alguns dos nés esquivos desta trama,

esperando que eles possam servir de referéncia minima para a nossa reflexao.

O efeito da reunido entre o psiquiatra e o psicoterapeuta, no caso citado por
Racamier, nos da a entender que houve uma mudanga na relacio, ndo sé entre eles, mas de
cada um com a paciente e desta com eles. Mas o que é que pode ter se passado ai? O que os
levou a esta mudanga e, a0 mesmo tempo, & mudanga na paciente? Nio me atreveria a
descrever o que se passou, mesmo porque isto ndo seria possivel, a néio ser que pudéssemos
analisa-lo em conjunto com eles. O que podemos fazer é, pelo menos, tentar refletir sobre
alguns elementos que seguramente guardam, a meu ver, uma certa relagdo com aqueles

acontecimentos.
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Um desses elementos diz respeito ao que se passa nas relagdes entre o pessoal
do equipamento e entre estes € OS pacientes, 0 qué nos leva a um aspecto de suma

importancia, que € o da alienagao.

A Alienagdo: um pano de fundo do cotidiano

Oury (1998b), para quem sOmoOS todos “profundamente e onticamente
alienados”, distingue duas alienagdes, a alienagdo social e a alienacdo psicotica. Torrubia,
seguindo Oury, aponta o fato desta dupla alienagdo, com duas logicas diferentes, embora
interdependentes: por um lado temos, a partir de Freud e Lacan, “a entrada do sujeito na
ordem da linguagem e da problematica do desejo™, € por outro, a partir de Marx, “a entrada
do sujeito na ordem social”?*. Podemos entender esta ultima como sendo, em linhas gerais,
um processo que separa, alheia®® o homem da natureza e do produto de suas atividades,
transformando-o em objeto passivo dos processos sociais, ficando a sua criatividade e a sua

poténcia cerceadas.

Quanto a alienag@io de cardter 4nfico, procuraremos esclarecé-la a partir de
Oury e Lacan. Por sua propria condi¢io de inerme, a crianga que chega a0 mundo, sem
condi¢des de sobrevivéncia por conta propria, entra em relagéo direta com um universo ja
organizado através da instdncia materna, ocupada por sua mae ou um outro qualquer. Ela
encontra-se em total dependéncia deste outro, ou melhor, deste grande Outro, para falarmos
nos termos de Lacan. E uma condi¢@o de vida ou morte que se instaura, na qual a crian¢a
tem como tnico suporte as iniciativas, o desejo deste Outro, passando, portanto, a desejar
ser o seu desejo. E nesse cenario que a famosa frase (hegeliana?) de Lacan "O desejo do
homem ¢é o desejo do Outro" toma o seu sentido. Esta vivéncia, capital para o humano, €
uma forma fundamental de alienag3o, no sentido em que ele depende totalmente de algo, de

alguém que esta fora dele (Oury; 1992).

24 prefacio de Horace Torrubia a L “Alienation (Oury; 1992, p. 12).
2% Cf. nota 14.
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Cabe aqui uma observagdo. Muito embora Oury/Lacan e Bleger partam de
referenciais diferentes, as suas vias apontam, a seu préprio modo, para 0 mesmo processo.
E através da discriminagdo entre si e 0 outro, em um processo de separagdo, que o humano
vai aos poucos se personificando, vai singularizando o seu préprio desejo, separagdo esta
que jamais se estabelece definitivamente, havendo sempre um movimento entre o Eu e o

Outro, entre a sociabilidade de interacio e a sociabilidade sincrética®®.

Uma proposta de Oury para se abordar a alienagdo psicopatolégica é que esta se
daria em decorréncia da dificuldade de o doente mental operar esta separagio e de
singularizar o seu proprio desejo ou, como ele o diz, “de aceder a perda da ilusdo de crer

que o outro, por mais prestigioso que ele seja, possa encarnar o grande Outro” (Oury; 1992,
p. 167).

Aqui, a meu ver, nos deparamos com um problema. Podemos entender a
alienagdo como sendo éntica (Oury), ou decorrente da separacdo entre a sociabilidade de
interagdo e a sociabilidade sincrética (Bleger), apesar das diferengas entre esses autores. De
minha parte, adotando como referéncia o ponto de vista psicanalitico, considero esta
separa¢do como constitutiva do humano. Arriscaria até a dizer que ela é como um imposto
compulsdrio - com diferentes variagdes em cada cultura - que o humano paga para entrar €
permanecer nessa cultura. Mas sabemos que este ¢ um imposto pago a contragosto, se
levarmos em consideragdo a condi¢io do humano, qualquer que seja a sua constituicdo
psiquica, mesmo se nos ativermos apenas as questdes relativas a pulsdo e a “exigéncia de
trabalho que ela representa” (Freud; 1984b; p. 117), trabalho este que € de carater
inconsciente, parte integrante da sociabilidade sincrética. Existe uma “tarefa humana
intermindvel”, como nos diz Daniélle Roulot (1999, p.174), “que consiste em manter, ao
mesmo tempo, separados e ligados, um ao outro, realidade interior e realidade exterior”.
Esta tarefa ¢ justamente um problema maior no que diz respeito a psicose mas, nio nos

esquecamos, ela rambém diz respeito ao dito normal.

%% Estamos, obviamente, tocando este tema como que de passagem. Este é um tema espinhoso, que vai de
Roussau a Marx, passando por varios autores psicanaliticos, de Freud a Lacan, e vérios outros. Nio
pretendemos, nem de perto aborda-lo detalhadamente, mesmo porque esta ndo é a nossa prioridade neste
momento. Cf., no entanto, 0 que se segue, bem como a nota 14, acima.
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Podemos igualmente aceitar que esta separagdo seja uUm processo de
singularizagdo, dificil na alienacdo mental. como a denomina Oury. No entanto, teremos

que rever o conceito que se refere a dita aliena¢do mental, por um outro prisma.

Aquilo que é chamado por Oury, e outros, de alienacdo mental, ndo me parece
ser simplesmente uma dificuldade (no sentido negativo de incapacidade) do assim chamado
doente mental em operar esta separagdo. Esta dita alienagdo mental ndo me parece ser uma
ndo-singularizagdo, como o diz Oury, mas justamente um processo de singularizag¢do da
singularizagdo, um processo radicalmente singular que ndo se constituiu a0 modo daquilo
que se espera ser uma singularizag@o padrdo. Por conseguinte, ndo se trataria, exatamente,
segundo nos parece, de uma alienag&o mental, mas justamente de uma ndo-alienag¢do
éntica tipica. O que acontece nesse caso € que o sujeito, neste estado de ndo-singularizagdo
padrdo, ndo ¢ aceito e sequer acolhido pela sociedade e pelos grupos, sendo estranhado,
separado deles € por eles. Assim, langando mao da concepcdo de Bleger, poderiamos dizer
que a dita alienagdo mental ndo € propriamente a alienagio de um individuo, de um sujeito,
mas uma alienagdo operada pelos grupos ¢ pela sociedade. Estes, fazendo uma clivagem,

alheiam-se de sua propria sociabilidade sincrética, condensada na pessoa do louco.

Tendo em vista estas consideragbes, optamos por continuar, proximos de
Bleger, a utilizar o termo alienagdo, nao assumindo, porém, aquele de alienagdo mental.
Decidimos, por conseguinte, utilizar o termo alienacd@o, em dois sentidos basicos, neste
nosso trabalho. O primeiro, um sentido que se refere a uma separagdo que se faz presente
pela entrada do sujeito na ordem da linguagem e da problematica do desejo, como 0 diz

Torrubia, ou, como o diz Oury, uma alienag¢ao de carater ontico.

Ao segundo sentido do termo alienagao, aqui utilizado, atribuiremos dois
aspectos. Primeiramente aquele de carater social, tal como descrito ha pouco. Além disto,
agregaremos a este segundo sentido o aspecto que se refere a separagdo operada pelo corpo
social sobre o doente mental, em decorréncia de sua diferenga radical. Esta separa¢dao
embora seja uma clivagem social, se assim 0 pudéssemos dizer, coloca o doente mental, 2o
mesmo tempo, como incapaz e ndo passivel de ser responsabilizado, como nos indica
Hermann Simon. transformando-o em objeto passivo dos processos sociais ditos normais,

que serdo operados no equipamento de saude mental.
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A partir desta proposta, e no que podemos circunscrever ao nosso Ambito
particular de reflexdo, gostariamos de observar que esse segundo sentido do termo
alienagdo se faz claramente presente no equipamento. De um lado, a partir da divisio do
trabalho, da divisdo entre o trabalho intelectual e 0 manual, do processo de piramidalizacdo,
das relagdes do equipamento com o Estado, etc. De outro, através dessa separagao
reforgada, auto-protetora, entre o patolégico e o normal, entre o doente mental e o pessoal
de cuidados, estabelecendo-se, muitas vezes, para este ultimo, a propriedade restritiva dos

meios de tratamento.

Esta questéo ¢ fundamental para o tratamento, uma vez que o paciente, por ser
um emergente incomodo de seu grupo de pertenga, ja chega segregado, ou como ha pouco
dissemos, alienado por este mesmo grupo, quer seja pela dificuldade de absor¢do, por parte
deste ultimo, de seus proprios aspectos psicopatolégicos, de uma nio elaboragdo de sua
propria loucura, quer seja pela auséncia, nesse grupo, de qualquer possibilidade de

integracdo ou de troca.

A alienacdo pela qual todos estamos pressionados no meio ambiente do
equipamento por razdes as mais diversas, algumas das quais foram abordadas acima, traz
consigo fortes determinantes no quadro de evolugdo do paciente, como também Jja vimos
através do efeito Stanton & Schwartz. E sempre bom insistir que a intervengdo no meio se
constitui em um trabalho que atinge de modo articulado a alienagio dos que cuidam e dos

que s3o cuidados.

Um dos modos de intervengdo, no sentido de trabalhar as pressdes alienantes no
equipamento, ¢ aquilo que Tosquelles costumava chamar de conmstela¢do, cujo conceito
Oury leva adiante e retoma em varios momentos de sua obra. Mas, o que vem a ser uma

constelagdo, no sentido ao qual nos referimos?

A Constelacdo: um feixe de miiltiplos lacos e investimentos

Todos nés mantemos, o tempo todo, relacdes de investimento, positivas e
negativas, no sentido libidinal do termo, em grande ou pequena escala, com uma certa
quantidade de pessoas, lugares, animais e até mesmo coisas. A este conjunto de objetos de

investimento denominamos constelagdo. O que usualmente se chama interesse, d4 conta de
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apenas uma parte desses nossos investimentos que, nestes casos, sao geralmente explicitos
e facilmente detectados, assim como o é aquilo que chamamos de constelag@o familiar. Mas
ha uma série de ligagdes, de investimentos que fazemos, e dos quais ndo nos apercebemos

facilmente, embora constituam uma parte importante de nossa vida.

Imaginemos o caso de um paciente hipotético, em um equipamento de saude
igualmente hipotético. Este paciente se mostra dificil, perturbador (em mais de um sentido
da palavra) e ndo parece estar respondendo a mobiliza¢do de nossos esforgos para o sucesso
de seu tratamento. Para quem trabalha em um hospital psiquiatrico, por exemplo, esta €
uma situac@o nada excepcional. Geralmente, dentre as varias providéncias que se toma para
lidar com a situacdo, costuma-se introduzir o caso na reunido clinica para que se possa
discuti-lo e tentar chegar a alguma compreensdo do mesmo, como também construir uma
conduta que possa vir a introduzir alguma mudanga no estado de coisas e retomar um
caminho promissor no tratamento. Varias vezes consegue-se uma modificagdo no quadro
geral, e as coisas passam a andar de um modo mais ou menos condizente com 0 que se
pretendia em termos de tratamento. Em outros casos, porém, ndo € o que acontece. O
pessoal comeca entdo a se sentir desanimado e até mesmo, sem se dar conta, passa a ser

tomado por um certo ressentimento frente aos poucos resultados obtidos.

Suponhamos que este nosso paciente seja um exemplo de impermeabilidade
a0s nossos esforcos. H4 uma grande possibilidade de que ele passe gradativamente a fazer
parte das figurinhas do hospital: “caso muito dificil e quase sem solugdo, coitado...” (as
reagdes negativas do pessoal tém pouco espago para serem explicitadas frente aos colegas
e, quando o sdo, geralmente vém revestidas de um misto de bondade, desalento e aquele
ressentimento, tornado praticamente imperceptivel). O paciente, por sua vez, pode comegar
a desenvolver uma carreira de inconveniente e sem esperanga, condigdo com a qual acaba

se acostumando, assim como os demais — o pessoal € 0s outros pacientes.

Esta é seguramente uma descricdo um pouco caricata, muito embora
conhecamos vérias situagdes que guardam uma boa semelhanga com a mesma. Cabe
também observar que as agdes sobre as quais acabamos de comentar, nio estdo colocadas
como condi¢io causal da carreira do paciente. o que seria ingénuo e nos levaria

simplesmente a culpabilizagdo do pessoal. Esta € uma situacdo que traz consigo um
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conjunto enredado de fatores concomitantes e de mutua influéncia, sempre presentes em
uma coletividade, qualquer que seja ela. Mas, de qualquer modo, esta descri¢do tem o

objetivo de nos servir de pano de fundo para as nossas reflexges.

Considerando somente a equipe técnica e o paciente em questdo, poderiamos
comegar dizendo que existem tantas constelagdes quanto o mimero de pessoas envolvidas
na situagdo. Para melhor configurar o panorama, € preciso que nio nos esquecamos de que,
quando falamos em investimentos, estamos nos referindo a intensidades cujo valor ndo é
permanente e fixado em cada objeto investido. E como se fosse uma bolsa de valores, cujos
objetos-agbes fazem parte de um conjunto relativamente cambiante, e cujo valor estd em
constante mudanga, dependendo dos investimentos depositados em cada um dos
componentes. Estes movimentos desembocam na constituicio dos mais variados
subconjuntos de constitui¢do e duragdo efémeras. Esta é uma imagem que talvez possa nos
auxiliar a entender o funcionamento de uma constelagio: subconjunto de composicio e
duragdo transitérias, embora com alguns componentes cuja presenga ¢ mais permanente

como, por exemplo, os familiares, e onde o contexto joga um papel de alta importancia.

Atendo-nos somente ao hospital hipotético como o contexto’” no qual estas
cenas se passam, poderiamos comegar nos perguntando sobre quem faz parte de que
constelagéo de quem. Para responder a esta pergunta, teriamos que contar com a presenca e
a contribui¢do de todos os envolvidos, numa tarefa do tipo sociogramitica, apés a qual
essas mesmas constelagdes ja ndo seriam as mesmas, obviamente. Mas, vamos nos
restringir aos investimentos multiplos que se dio na relagio do nosso paciente,
investimentos estes que reverberam em cada um que participa do dia-a-dia do equipamento.
Para trabalharmos as dificuldades enfrentadas na relagdo com esse paciente, o que
precisariamos promover seria uma reunido de constelagdo do paciente. O que vem a ser

1sto?

%’ Contexto igualmente de delimitagdo relativa, uma vez que o préprio hospital, por sua vez, é parte de um
outro subconjunto instavel, se levarmos em consideragido o universo no qual estd mergulhado: o seu
contrato social e as suas relacdes com o Estado, os intervenientes e pressdes de cardter social, econémico,
politico etc. Abordaremos mais adiante esta questo, através do conceito de Coletivo.
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Fago aqui, uma comparagdo de um certo modo grosseira para pensarmos sobre
este tipo de reuniéio. No jogo de rigbi, aquele esporte meio maluco e muito popular entre 0s
americanos, os jogadores de cada time fazem, em certos momentos da partida, uma rapida
reunido ombro-a-ombro cuja fungdo parece ser a de se re-localizarem diante do andamento
das coisas e combinarem algumas a¢des de manutengdo ou de virada do jogo para, assim,
ganharem do adversario. De um modo aproximativo e, naturalmente, guardadas as devidas
diferengas, podemos dizer que a reunido de constelagio tem uma fungdo ligeiramente

parecida.

O que seriam estas diferengas? Em primeiro lugar, embora este grupo se
constitua para provocar uma virada no jogo, o seu intuito, diferentemente do time de ragbi,
ndo é o de ganhar do adversario, mas fazer com que todos os que participam desta longa

partida que é o tratamento, acabem ganhando e que ndo haja derrotados.

Por outro lado, a diferenca de uma equipe fixa, como € o caso da equipe de
ragbi, ou da equipe de referéncia do paciente e até mesmo de uma equipe dita clinica, o
grupo que participa da reunido de constelagio é constituido por todos aqueles que, de um
modo ou de outro, se sentem envolvidos, positiva ou negativamente, com 0 paciente. Este
ndo é, portanto, um grupo que tenha uma existéncia permanente no dia-a-dia do hospital. E
um grupo que se forma em situagoes muito especificas e cujos participantes nao precisam
necessariamente se conhecer. O lago que os reime € o seu lago com o paciente. Sdo pessoas
que contam para ele e para as quais ele conta. E uma espécie de agenciamento ad hoc cuja
{inica finalidade ¢ a de fazer, eu diria utilizando uma outra imagem, um trabalho semelhante
ao da minhoca, produzindo uma ageragdo € fertilizando um solo que, sem que nos demos

conta, pode estar ficando um pouco socado, compactado demais e se tornando estéril.

Vé-se bem que, se 0 envolvimento de uma pessoa com o paciente € o que da
sentido & sua participag@o nesta reunido, conseqlientemente o critério para esta participagao
ja ndo € o critério organogramadtico. Qualquer pessoa do hospital que esteja mais, ou
menos, envolvida com este paciente, deveria poder estar presente, seja ela um
psicoterapeuta, o diretor clinico, uma pessoa da faxina, um monitor, um psiquiatra, um

estagiario, um outro paciente... todos, nio importando os seus status ou fun¢des.
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Para que uma reunido de constela¢@o funcione, € preciso que se lide com um
obstaculo muito comum e bastante dificil: a posse privativa do saber sobre a doenca e a
psicopatologia, atribuida a certas classes institucionais dentro do universo da hierarquia.
Isto pode vir a funcionar, com muita freqiiéncia, como um inibidor das percepgoes,
sentimentos ¢ conhecimentos elaborados a partir da vivéncia do cotidiano com o paciente, e
que constituem a verdadeira matéria prima do trabalho desta reunidio. Neste sentido,
contanto que este obstaculo seja devidamente trabalhado, quanto mais heterogénea for a

afluéncia a reunido de constelag@o, maior serd a sua riqueza.

E preciso que as pessoas possam falar livremente sobre o paciente, sobre a sua
histéria e suas relagdes, mas também sobre as afinidades e reagdes positivas e negativas nas
relagdes de cada um com ele. Esta é uma maneira de se poder captar e trabalhar os mais
sutis componentes dos diferentes lacos que mantém com ele, que os afetam e que, por sua
vez, afetam novamente os préprios lagos. Estamos falando, de um modo rapido e sucinto
daquilo que ¢ um dos pontos mais capitais deste tipo de reunido, ou seja, o trabalho com as
transferéncias multiplas que o paciente entretém com cada um, e de suas respectivas

transferéncias, ou contratransferéncias, como alguns preferem denominar.

Para se poder trabalhar no d4mbito da transferéncia é, portanto imprescindivel
que haja uma descolagem do plano da hierarquia, tanto entre os participantes da reunido,
quanto entre estes e o paciente, para se poder ir a fundo nas ressonincias que os afetam
como pessoas, muito além de qualquer casca de papel, de fungdo ou de status. Em uma
estrutura vertical, para Ferdinand Oury (1986, p. 122), temos como consegiiéncia “uma sé
relagdo possivel, uma s6 transferéncia autorizada: o amor do chefe, o amor do censor. As

outras relagdes que correriam o risco de interferir, devem ser evitadas”.

Ao mesmo tempo em que o trabalho da reunido visa a uma mudan¢a na
situagdo do tratamento, ele também incide diretamente na alienagio que se instaura na
transcendéncia dos aderecos hierdrquicos aos quais cada um estd submetido no
estabelecimento. Esta é uma das vertentes do #ratar e ser tratado, processo fundamental em
um equipamento de saide. S6 assim poderemos compreender um pouco mais daquilo que
foi chamado de efeito Stanton & Schwartz, indo além de um simples processo de

comunicacdo.
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A virada do jogo advém, entdo, ndo de uma relagio exteriorizada entre um que
trata e um que é tratado, um que cuida e um que é cuidado, mas da mudanga na qualidade
do entre-um-e-o-outro, no nivel do encontro, nas mudan¢as em elementos extremamente
sutis, de “palavras que ndo se v&” como o diz Oury, em uma ambiéncia que ja ndo € mais a

mesma a partir do que se produziu em cada um.

Isto é, em algumas palavras, o que podemos falar sobre o trabalho com a
constelagdo. Mas podemos também langar mo do entendimento desse complexo relacional
e utiliza-lo para abrangermos o conjunto das institui¢des que podem estar compondo um
equipamento. Ji vimos, através da constelagdo, a riqueza e a multiplicidade dos
investimentos, das transferéncias multiplas que acontecem no ambiente do equipamento.
Mas, para que isto se dé, € necessario que o proprio equipamento possa se constituir ele
também em uma multiplicidade. Esta multiplicidade deveria se dar ndo s6 através de
pessoas as mais heterogéneas, mas também através da edificagdo de uma verdadeira rede de
espagos de encontros, concretizados através das institui¢des, no sentido em que Michaud as

concebe, onde possa haver o maximo de condigdes para as trocas inter-humanas.

“Na verdade”, nos diz Oury (1996, p. 714), “a psicoterapia institucional dever
criar modos de vida que permitam a cada doente ser tratado no nivel de sua singularidade,
de sua diferenca dos demais. (...) Mas s € realizavel mediante um estudo concreto dos

modos de gestdo do ‘espago” da vida cotidiana".

E esta, justamente, uma das questdes mais basicas quanto ao tratamento.
Segundo o préprio Oury (op. cit., p. 713), “0 que nos parece ser 0 principio fundamental de
nossa acdo é a questdo da transferéncia e de suas modalidades: transferéncia dispersa,
‘transferéncia dissociada’ etc. Tudo isto mostra a impossibilidade de se assumir o
tratamento psicoterapico de um psicotico quando se estd sozinho e quando ndo existe um
meio de referéncia®...”. Se no tratamento psicanalitico tradicional o analista € o objeto dos

investimentos sucessivos do analisando “em psicoterapia institucional € o meio de vida que

28 Qury se apéia bastante em Gisela Pankow, que procura abordar a ruptura da imagem do corpo no psicético
através do conceito de Spaltung, no sentido de dissociago. Quanto a isto, cf. Pankow, 1989. Por isto Oury
(como também Tosquelles) acentua a multirreferencialidade da transferéncia e, conseqiientemente, do
espago de tratamento. “Disto resulta que a transferéncia no psicotico s6 pode se fazer sobre uma
multiplicidade de pontos: pessoas, lugares, coisas, linguagens, habitos. Ora, esta multiplicidade de pontos
de transferéncia necessita a presenca de vérias pessoas ¢ de diferentes lugares” (Oury; 1995a, p. 96).
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€ 0 objeto desses investimentos™ (Sabourin; 1970, p. 92). E neste sentido que se insiste

reiteradamente na necessidade de se construir os mais variados espagos.

Um exemplo disto, pude constatar em uma de minhas visitas 4 Clinica de La
Borde, em 1991. Naquela ocasido, havia em torno de sessenta oficinas, as mais diversas,
desde “Discussdo sobre a Africa”, “Discussio sobre o Brasil”, “Pintura em Seda”, “Argila”,
até “Barbeiro” e “Piano™ etc™. Alguns bens comercializéveis como, por exemplo, cestos,
estatuetas e echarpes, eram vendidos em uma feira-livre em Blois, uma cidade a quinze
quildmetros da clinica. Este processo era de responsabilidade de um grupo de vendas, do
qual participavam alguns pacientes e um monitor, e cuja gestdo era, ela mesma, um espago-
instituicdo. Pelo menos naquela época, discutia-se semanalmente as idéias em torno da
constitui¢do de novas oficinas e, uma vez estando claro o que se queria, preparava-se a sua

instauragdo, ndo importando ja se havia muitas oficinas ou nio.

Esta rede de instituigdes constitui-se em uma série de espacos de livre
circulagdo para o paciente, em cada um dos quais se produzem encontros, em sistemas de
funcionamento préprios a cada instituicdo, institui¢do esta que, por sua vez, acaba por se

tornar tamb€ém um objeto de investimentos ou contra-investimentos.

E neste verdadeiro rabuleiro terapéutico, como o diz Tosquelles, nesta
constelagdo de instituigdes, que uma maior ou menor qualidade das relagdes e das insergdes
viria a dar uma caracteristica propria a este meio cultural particular, ou ambiéncia, como o

costuma denominar Oury.

Ambiéncia e patoplastia

Ambiéncia € um “espago, arquitetonicamente organizado e animado, que
constitui um meio fisico e, a0 mesmo tempo, meio estético, ou psicolégico, especialmente

preparado para o exercicio de atividades humanas™, como nos diz o Aurélio.

** Informagdes fornecidas por Soraya Oliveira, que entdo trabalhava na clinica. Fundada em 1953, em Cour-
Cheverny, Franca, a Clinica de La Borde ¢ dirigida até os dias de hoje por Jean Oury, e tem sido um dos
principais centros de mobilizagdo do movimento da psicoterapia institucional francesa.
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Ambiéncia, atmosfera, clima, sdo termos que se entrecruzam e que estdo em
relagdo direta com aquilo que se passa no nivel dos encontros. Os encontros ndo sdo fatos
quaisquer, mas acontecimentos singulares e inesperados, ou acontecimentos-incidentes,
para aproveitar um termo de Guattari, cujo 4mbito é o da relagio com o outro. E no
encontro com o outro que emergem sentimentos vitais, que sdo o proprio pathos’’. No
plano do pathos, no plano patico, o que € vivido e posto em movimento, “precede a
linguagem e ndo € jamais traduzivel em palavras em sua integralidade e sem deformacédo™,
como nos fala Tosquelles. Por isso ele prefere falar mais em uma “dialise® entre os
sentimentos de um e do outro”, mais numa “quimica das trocas no encontro humano”, do
que em didlogo num encontro. Estamos ai, longe da racionalidade usual, onde o
“pensamento se constitui sobretudo na elisdo do pathos. Os sentimentos vitais precedem,
persistem e sdo colocados em questdo em cada encontro, aquém e além de sua retomada
verbal” (Tosquelles; 1992, p. 42). Acrescentaria aqui as palavras de Oury (1998b, p. 42):
“O que é que faz a ambiéncia? Ndo sdo as grandes palavras, € aquilo que ha entre as

palavras”.

E neste sentido que Oury utiliza, ao invés de hospitalismo psiquiatrico,
proposto por Racamier, o termo patoplastia, para articular aquilo que se passa na
ambiéncia, aquilo que ressoa em cada um de ndés nas suas relagées com o meio (Oury;

1998b).

O termo patoplastia foi originalmente utilizado por Birnbaum, em seu trabalho
The making of a Psychosis’ na busca da formulagdo da analise estrutural em psiquiatria.

Uma boa explicagdo deste conceito nos ¢ dada a seguir:

30 pathos é um termo com inlimeras conotagdes, e cujo sentido mais geral aponta para “algo que acontece” aos
corpos e a alma (Peters; 1983). No ambito da psicoterapia institucional, tanto o termo pathos quanto patico,
foram tomados de empréstimo a Viktor von Weizicker e amplamente usados por Oury e Tosquelles, indo
desembocar no conceito de patoplastia. Cf., a este respeito, (Oury; 1986; 1977, 1998b; 1995a) e
(Tosquelles; 1992).

3! Tosquelles se refere aqui ao processo quimico da didlise, em que hd a “separagdo de substancias de pesos
moleculares diferentes, por difusdo através de uma membrana semi-permeavel” Dic. Petit Robert.

32 The making of a Psychosis, in Hirsch S.R. e Shepherd, M. (org.) Themes and variations in european
psychiatry. Bristol, John Wright and Sons, 1974, apud (Vertzman, Cavalcanti & Serpa JR; 1992).
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“...€ sabido que as psicoses constituem um grupo de fendémenos altamente
complexos, onde variados elementos, de significagdo diversa, entram em jogo: fatores
biologicos e psicologicos, externos e internos etc. Em suma, as psicoses organicas ou
funcionais, ndo se caracterizam por sua fixidez. partindo de um inicio rigido e imutével e
caminhando a uma evolugdo inelutavel. Na sua conformagdo entram tantos fatores, que
uma abordagem meramente descritiva ndo d4 conta de sua complexidade. E preciso
considerar as interagdes e inter-relagdes internas e todos os seus fatores constituintes,
aqueles que lhes sdo especificos e aqueles que sdo contingentes, circunstanciais, acidentais,
mas de igual importancia na apresentagdo clinica e na evolugdo do quadro mérbido. Em
outras palavras, € preciso distinguir aqueles fatores que sdo ‘patogénicos’ daqueles que sio
patolégicos para considerar sua contribuicdo final na estruturagio da psicose” (Vertzman,
Cavalcanti & Serpa Jr; 1992, p. 23).

Oury utiliza patoplastia a sua maneira, como ele o diz, para designar ... os
quadros mérbidos resultantes das inter-relages entre a pessoa e o meio". Os efeitos
patoplasticos sdo responsiveis, o mais das vezes, por agitagdes e deterioragdes dos
pacientes, em diferentes graus, “dependendo dos momentos, dependendo dos lugares,
dependendo da arquitetura, dependendo das pessoas que estdo ai, dependendo da ideologia
dos médicos, dos psicologos ou dos varredores!”** (Oury; 1998b, p. 185). Philippe Bichon
¢ Dani¢lle Roulot também observam que a dimensdo patoplastica “repousa sobre
fendmenos identificatorios. E o mesmo problema que é colocado em evidéncia nos
contagios histéricos. Isto €, que a patoplastia € esta patologia acrescentada a patologia pré-
existente do fato de que o meio, 0 meio ambiente é ele mesmo patégeno. A alienagio

mental do sujeito esquizofrénico®*

se acrescenta uma alienagdo social que oculta a
singularidade desse sujeito™ (Bichon & Roulot; 1999, p. 40). E de se notar que esses efeitos
patoplésticos ndo dizem respeito somente aos pacientes. A pressdo alienante abrange todos
0s que participam da vida do equipamento de saude, cuja manifestagdo podemos observar
através das angustias e medos, muitas vezes com uma intensidade exagerada, com relagéo a
determinados pacientes, por exemplo, além de certos atritos que surgem entre o pessoal,

como que saidos do nada. E isto precisa ser permanentemente tratado.

3 A exclamagio é nossa.
** Quanto a quest3o da alienagio psicética, cf. p. 75, acima.
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A patoplastia e sua estreita relagdo com a ambiéncia ocupa, portanto, um lugar
muito especial no universo do tratamento. Por esta razdo, Oury (1977, p. 319) nos lembra
que a psicoterapia institucional visa “primeiramente o fato mental em sua "patoplastia™. A
isto acrescento uma observacdo esclarecedora de Ginette Michaud (1977, p. 74): “Como o
afirma sem cessar Oury, a terapéutica institucional nio ¢ uma psicoterapia de grupo, € uma
‘técnica da ambiéncia’, técnica sempre remanejada por uma analise aprofundada ‘daquilo

que acontece’ e que €, para a psiquiatria, aquilo que a assepsia € para a cirurgia”.

A Anadlise Institucional e a Psicoterapia Institucional

E com este intuito que Guattari, nas intensas discussdes do GT-Psy”, e
levando em consideracdo a insisténcia de Tosquelles de que se deveria caminhar “com duas
pernas, uma perna marxista e uma outra freudiana” forjou o termo Andlise Institucional™®.
Ele introduziu este termo, na busca de uma outra via analitica, distinta da psicoterapia
institucional, da pedagogia institucional, ou mesmo da emancipacdo social, “mas que
implicava um método analitico suscetivel de atravessar estes miltiplos campos (donde o

tema da transversalidade)” (Guattari;1985, pp. 48-9).

Tanto para Oury quanto para Tosquelles, a andlise institucional, que ndo se
deve confundir com psicanalise institucional, procura tratar a dimensdo politico-analitica,
sem entretanto se sobrepor um ambito ao outro, analisando sistemas de defesa presentes na

politica de grupos e institui¢des em geral, coexistentes com as instituicdes do equipamento

3 GT-Psy - Grupo de Trabalho de Psicoterapia e Socioterapia Institucionais foi um grupo que funcionou entre
1960 e 1966. Dele participaram entre 20 e 30 psiquiatras responsaveis por hospitais, dentre os quais
estavam Oury e Tosquelles. Também participaram do grupo Jacques Schotte, Gisela Pankow e Félix
Guattari. Este grupo era muito ativo, e empreendeu a reelaborago critica de vérias correntes da psiquiatria,
fundando a Révue de Psicotérapie Institutionnelle. Com o incentivo de Guattari, fundou-se, apos o GT-Psy,
a Fédération des Groupes d'Etudes et de Récherches Institutionnelles, que reunia pessoas de vérias
profissoes, contando com psiquiatras, educadores, arquitetos e psicanalistas dentre outros. Este grupo
fundou também a revista Recherches, que trouxe importantes contribui¢des ao campo da psicoterapia
institucional. Cf. (Michaud; 1977) (Guattari; 1981) (Oury; 1996).

3¢ Este conceito continua tendo um lugar de alta importancia na psicoterapia institucional, € no qual €
atribuido um papel privilegiado ao inconsciente. Guattari, entretanto, faz questdo de diferencia-lo
claramente da Analise Institucional encabegada por René Lourau, como podemos constatar na continuagido
deste mesmo texto: “Infelizmente, esta expressdo ‘andlise institucional’ foi retomada por pessoas que
certamente ndo careciam de talento (tais como Lourau, Lobrot, Lapassade etc.), mas em uma perspectiva
psicossocioldgica por demais reducionista para meu gosto”.
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de saude. Assim, Oury entende a analise institucional como uma anélise da alienacdo e
Tosquelles € incisivo quanto a isto: “sem analise institucional, a psicoterapia institucional
as vezes empreendida, ¢ sempre automaticamente e sistematicamente destruida, sem que os
proprios terapeutas sejam advertidos dos perigos que surgem no circulo de suas proprias
agdes... E neste sentido que se pode falar de analise politica, de um determinado modo da
elaboragdo de uma certa estratégia a ser mantida em vista, no cora¢do mesmo dos Processos

complexos, multidimensionais, do tratamento” (Tosquelles;1985b, p. 155).

Sem uma andlise institucional, portanto, a psicoterapia institucional perde o seu
poder de tratamento. Entretanto, uma nfio vai sem a outra, ou seja, a andlise institucional
empreendida no equipamento € atravessada pelos proprios processos que ocorrem no
campo psicoterapico, num ambiente de miltiplas relagdes e, a0 mesmo tempo, em
permanente mudanga. A andlise institucional deveria se dar nas atividades concretas do
dia-a-dia do equipamento, sem o qué correriamos o risco de hipostasiar acontecimentos e
processos que justamente se efetuam por conta desta tessitura institucional densamente
imbricada. Sua abstragdo pura e simples desse universo hipercomplexo, se constituiria em
uma obstrugdo a sua propria re-singularizagdo local, impossibilitando o surgimento de

novos universos de possiveis no cotidiano das relagdes e do tratamento.

Ficam aqui algumas questdes quanto a isto. Como fazer para que ndo se
dependa interminavelmente de um de fora, quer seja ele um supervisor institucional ou um
analista institucional externo, para que esta pratica, imprescindivel, possa ser assumida por
todos em um equipamento de saude mental? Esta dependéncia interminavel ndo seria ela
mesma o resultado do préprio processo de alienagdo que esta analise, por sua vez, visaria
tratar? Nao estariamos transpondo o um do analista na relagdo dual tipica do processo
psicanalitico, para um um na instincia analitica institucional? Esta confusfio ndo estaria
presente em situa¢des onde o profissional externo, encarregado de promover a andlise, se
v€ na situagdo de ter que decidir entre promover a analise com um pequeno grupo,
geralmente constituido em sua maioria pelos técnicos, € a analise com todos os integrantes
do equipamento ao mesmo tempo (com exce¢do dos pacientes, que geralmente sio
excluidos deste processo)? A promogdo desta dita analise institucional é tarefa de um ou de

todos?
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Quanto a isto, duas observacGes me parecem ser procedentes. Em primeiro
lugar, penso que, obviamente, esta tarefa é de cada um e de todos. Porém, além disto, penso
que esta tarefa ndo deve ser pensada no singular, isto €, que ela deva se dar somente em um
momento ou instdncia especificos € com um grupo em particular, seja ele um pequeno
grupo, seja ele o grande grupo, incluindo todo o pessoal. A meu ver, a andlise institucional,
na sua fungdo de possibilitagdo e suporte a psicoterapia institucional, deve ser levada no
plural, ou seja, através de um conjunto de atividades especificas e concretas que déem conta
deste trabalho com o politico e com a alienag@o, nas proprias institui¢des do equipamento e
nas relacdes entre elas. Um exemplo disto, mas nfo o unico, € 0 que ocorre nos grupos de

constelagdo, descritos acima.

E neste sentido que poderfamos considerar que a gestdo ndo se desliga da
clinica, estas duas dimensdes funcionando mutuamente em um processo concomitante de
auto-sustentacdo e de auto-produgdo. Se assim for. precisamos redimensionar e des-
especializar a fun¢do do dito supervisor clinico-institucional, quando chamado a trabalhar
em um equipamento. Sua fun¢do deveria ser prioritariamente a de promover a animagao de
processos e relagdes que poderiam, eles sim, vir a possibilitar agdes conjuntas de analise
institucional. Para que isto seja possivel, ndo hd como ndo se trabalhar também no nivel da

gestdo em geral e da gestdo do cotidiano.

@ Cotidiano do Equipamento de Saude Mental
85



NSNS LNLNLNLN



Com todos esses processos, inter-relagdes, acontecimentos e instituicdes no
universo do equipamento de saide, ndo hd como ndo reconhecer que estamos lan¢ados no
seio mesmo daquilo que Luiz B. L. Orlandi (1994) denomina “o multirrelacional”, o lugar,
0 “onde da pluralidade de liames que se cruzam em acordos e desacordos das mais variadas
naturezas ¢ dos mais distintos graus”. Ndo ha como ndo reconhecer o0 movimento de um
gerundio intermindvel, onde os mais diferentes caminhos sdo permanentemente tracados e
se tragam, cujos sulcos efémeros transformam pessoas e personagens em sempre Outros,
num processo de solidariedade e diferenciagdo concomitantes, em continua

re-singularizagéo, processo este que Guattari denomina heterogénese.

Mas como podemos lidar com toda esta complexidade presente no
equipamento? Como podemos trabalhar com todas essas redes tao dispares de institui¢des e
processos que ai se instauram e, a0 mesmo tempo, manter sempre em vista a perspectiva da
singularidade de cada um? Como articular as questdes relacionadas a clinica, a organizacéo,

ao estabelecimento, ao Estado, as institui¢cdes, para citar apenas algumas?

E neste estado de coisas que nos faz sentido a nogdo de Coletivo, tal como

utilizada principalmente por Oury”'.

Pois bem. o Coletivo, ndo € o estabelecimento nem os grupos nem as
institui¢des. O Coletivo, como o entendemos, se orienta de tal modo que seja possivel
absorver a co-existéncia em seu seio de uma variedade imensa de fatores, elementos e
referenciais os mais dispares. Ele deve abarcar tudo o que esta presente, relacionado e inter-
relacionado a clinica, a organizagdo, ao estabelecimento, ao Estado, aos diferentes grupos e
as instituigdes (tanto externas quanto internas), enfim, questdes relacionadas ao ambiente
que o constitui e a0 ambiente em que se encontra mergulhado. Além disso, ele devera
também poder permitir a utilizagdo dos ferramentais tanto da psicanalise, quanto da andlise

politica, da psiquiatria e da sociologia, possibilitando a ado¢do de terapéuticas de carater

7 A nogdo de Coletivo tem sido trabalhada por Oury ha muito anos. Ele imprime a esta nogdo um carater
extremamente complexo, diferenciando-o do uso corrente do termo, que remete geralmente 4 nogio de
grupo, de conjunto de pessoas, coisas ou animais. Dedicou um semindrio especialmente a este tema,
denominado Le Collectif (Oury; 1986). Continua entretanto, em cada oportunidade que se oferece, voltando
ao tema e introduzindo a ele novos aspectos. Esta no¢io mereceria um extenso trabalho especialmente
dedicado a ela. Iremos aborda-la, entretanto, somente na medida de nossas necessidades para o presente
momento.
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biol6gico, analitico, de estratégias de desalienagéo, e assim por diante, sempre levando em
conta a relatividade do predominio de uma ou de outra abordagem. Ou seja. o Coletivo se

pauta pela multirreferencialidade.

Dizendo assim, esta definigdo até lembra vagamente a época, triste época, em
que havia somente dois partidos no Brasil e nos quais tinha que caber tudo, todas as
tendéncias, todas as ideologias, politicos sérios e politicos sub-repticios... Mas, espero que

no decorrer de nossa reflexéo fique claro que esta é apenas uma vaga lembranga.

Com este delineamento do Coletivo queremos dizer que, em fungdo da
fragmentacio e do despedagamento decorrentes da doenca mental e dos multi -
investimentos parciais que acontecem no cotidiano do equipamento de saude mental, é
importante que este seja, ele também, miltiplo, que ele se constitua em um Coletivo. E
importante que ele possa hospedar e garantir a heterogeneidade das pessoas e dos grupos
que dele participam. E imprescindivel que ele sustente a diversidade de espagos onde sejam
possiveis os encontros e o livre dizer, para que o paciente possa circular livremente e se
re-delimitar em um processo dialético entre a parcialidade e a totalidade, destotalizando,
dentro do possivel, a sua prépria condigdo e posicdo, tanto no proprio equipamento quanto

€m sua vida.

E, como dizia antes, uma espécie de tabuleiro vivo, s6 que com algumas
diferencas. O tabuleiro usual contém 64 casas bem delimitadas e suas cores sio
alternadamente pretas e brancas. Esse nosso tabuleiro, nio somente nio contém apenas 64
casas, como a delimitagdo das mesmas ndo é estabelecida de modo fixo e a sua cor
tampouco se restringe ao preto e ao branco. Ele ndo funciona no regime légico do “sim” e
do “ndo”, mas contém intiimeros matizes entre estes dois extremos, como nos sub-conjuntos
difusos, onde a verdade ndo se restringe a relagdo entre o “0” do falso e o “J” do
verdadeiro, na teoria classica dos conjuntos. Entre o “0” e 0 “I”, neste nosso caso, deve
existir uma infinidade de possiveis, racionais e nio racionais, simpdthicos e antipathicos,
delirantes e ndo delirantes, verbais e nio verbais, ditos e ndo ditos... “Quem sabe...”,
“talvez...”, “pode ser...”, “acabei de chegar de Marte”, “nfio fui, mas estava 1a...”, "Vocé é

meu terapeuta, mas aqui na assembléia...”

O Coletivo
90



Entretanto, para prosseguirmos com a nossa imagem, € preciso dizer que este
tabuleiro estd apoiado em wuma mesa que lhe da uma minima sustentagio
(o estabelecimento, por exemplo) e que, por sua vez, esta instalada em um compartimento,
em uma sal/a (a comunidade onde se insere). Esta mesa € o suporte que delimita, na medida
de suas possibilidades, um certo jogo (o tratamento de todos). Ou seja, este fabuleiro
difuso, ¢ um sub-conjunto de um conjunto maior, formal (o Estado e a sociedade) e com
cujas leis ele também tem que se haver, pelo menos até um certo limite, além do qual ele

perde o pé e entra em um forte processo de mistura de planos e de alienagao.

Existe, portanto, algo de incircunscritivel entre os varios componentes dessas
redes vivas que se constituem naquilo que estamos chamando de Coletivo, agora ja o
considerando como ndo se restringindo somente as relagdes ditas internas do equipamento
de saude mental. E este carater de incircunscritivel que ira tecer as condigdes para que ora
um, ora outro de seus componentes (por exemplo, uma oficina, uma pratica
psicoterapéutica, uma unica pessoa ou uma assembléia) se evidencie em um movimento de
tipo pulsante, para logo depois se re-localizar no ritmo geral do Coletivo. Estas pulsagdes,
contudo, nfo sio necessariamente reles episddios isolados e sem significago. Elas tendem
a ter uma repercussdo cujos efeitos incidirdo, de um modo ou de outro, no Coletivo. A
sensibilidade para perceber ou antecipar esta repercussdo, ird depender em grande medida
de nossa atengdo e de nossos instrumentos. E neste contexto que uma das fungdes mais
importantes do Coletivo, a sua fungdo essencial, segundo Oury, toma a sua significacdo: a

Sfungédo diacritica.

A funcio diacritica como funcio essencial do Coletivo

Segundo o Larousse, diacritico vem do grego diakrinein e, segundo o Aurélio,
vem de diakritikés. De qualquer modo, a sua origem € o verbo diakrino (Siaxpivw), que

significa, entre vérias outras coisas, distinguir, discernir, decidir, resolver (Bailly; 1984).

Na medicina, os sintomas diacriticos servem para se diferenciar uma doenga
cuja sintomatologia é muito semelhante a uma outra. Em gramatica, diacritico se refere a
um signo que se liga a uma letra isolada ou a uma palavra, modificando o valor desta letra

isolada ou da palavra, para distingui-la de uma outra que lhe é homoégrafa. Temos, por
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exemplo, “por”, uma preposicio, e “p61r”, um verbo, onde o sinal diacritico é o acento
circunflexo. Outro exemplo é o adjetivo “bucal” ¢ o substantivo “bugal”, sendo o diacritico,

neste caso, a cedilha.

Um dos efeitos da patoplastia é justamente uma certa indistintividade que,
dependendo da ambiéncia, se faz presente entre as pessoas € suas relagdes, como também
entre os lugares, grupos e instituigdes. Ndo podemos deixar de relacionar uma certa
deambulagdo que se vé em alguns equipamentos a esta indistintividade, que torna
praticamente indiferente ir para um lugar ou para outro, falar com uma pessoa ou com
outra, participar de uma atividade ou de outra, onde niio ha passagem de um estado a outro,
mas mesmice, marasmo. O indiferente traz em seu seio a anonimia, na qual fodo outro é
pardo. Nao ha uma fustiga¢do de investimentos ou de encontros, o céu € tio descolorado e
sem contrastes, que as constelagdes ndo podem nem menos se delinear, promovendo um
alheamento frente ao si e ao outro. A funcdo diacritica desempenha ai um papel
fundamental, evidenciando os minimos elementos e acontecimentos no dia-a-dia do
equipamento, permitindo uma discernibilidade para cada um, como diz Oury,

possibilitando a sua prépria singularizagio.

A descricdo da indistintividade feita acima, de um certo modo até exagerada, é
proposital. Ela tem o intuito de evidenciar um aspecto problematico da ambiéncia
hospitalar, ou dos equipamentos de satide mental em geral, como bem o percebeu Simon.
Apesar de sua fungio de acolher aquele que é considerado extremamente diferente, distinto,
0 equipamento tende a se tornar insensivel as singularidades, as diferengas, e a expurga-las.

Este processo esta, poderiamos dizer, no coragéo daquilo que denominamos alienagdo.

A légica do Coletivo, nos diz Oury (1986, p. 10), ndo é uma logica qualquer,
“mas uma logica que respeita uma quase infinidade de fatores, para cada um. Esta quase
infinidade de fatores deve ser tomada em consideragdo, mas as estruturas habituais ndo
estdo aptas a se encarregar dela”. Pois o diacritico tem justamente por fungdo ser algo que
ndo sucumba ao corriqueiro, ao indiferente, e que possibilite a criagdo e a manutencdo de
processos que produzam a distintividade, procurando abranger o maximo desses fatores e

de diferentes planos no cotidiano da vida do equipamento.
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Penso que neste momento, podemos entender mais um pouco a analise
institucional, tal como concebida pela psicoterapia institucional. A analise institucional “s6
pode, no limite, se articular se ha constantemente uma analise diacritica da alienag3o, isto €,

de saber onde se est4; o que é que se faz? Com quem?” (Oury; 1998b. p. 199).

Voltando ainda a fungdo diacritica, é importante lembrar, seguindo uma
observacdo de Oury. que ela ndo € atribuicdo de uma s6 pessoa ou grupo, mas uma
estratégia que deve ser assumida por todos, que possibilite decidir (mais um dos sentidos de
diakrino) se um acontecimento ou um fator é corriqueiro ou ndo. A decisio®® sobre a
pertinéncia de um acontecimento, o que ja € uma operag@o diacritica, implica em uma
atengio especial no sentido da analise das repercussdes, diretas ou indiretas, junto a todos
os que participam da vida do equipamento®. O disparar da decisdo poderia até partir de
uma unica pessoa, mas a sua analise deveria ser feita pelo grupo de pessoas que se vém
envolvidas pela situagdo. Nao um grupo formal (a equipe clinica, o pessoal de uma oficina
especifica, por exemplo), mas um grupo constituido a partir da movimentagdo fectonica,
das rela¢Ges dindmicas entre as camadas que subjazem ao proprio solo do Coletivo, grupos
cuja constituicdo é precdria®. Estas camadas, podemos entendé-las tanto como sendo os
diversos espagos institucionais existentes quanto os processos multi-transferenciais, as

diferentes demandas, os procedimentos, a hierarquia etc.

Assim, uma leve modificagdo no comportamento de alguém, um
desentendimento passageiro, uma mudanga nas atividades do refeitério, uma saida ou a
entrada de um novo participante em uma oficina, sdo fatores cuja pertinéncia ¢ decidida e

trabalhada por aqueles que, de um modo ou de outro, se vém mais diretamente envolvidos.

38 A “funcdo decisoria” se entrelaca a fungdio diacritica e a sustenta, sendo que esta ultima sé pode funcionar
se houver a operagido da primeira. (Oury; 1986, p. 78).

3% Poder-se-ia perguntar por que ndo introduzir o termo “analisador”, que se refere ao conceito inicialmente
desenvolvido por Guattari, na década de 60 (Guattari; 1981, p 66; Salmon; 1973, p. 3), e de uso corrente no
movimento institucionalista. Decidi, contudo, ndo utiliza-lo na lida com estas questdes, neste momento, e
me gventfurar NO passeio por outros nomes-imagens.

% Embora Oury (1996, p. 716) utilize o termo “precario” para dizer mais especificamente das reunides de
constelacdo, penso que este termo cabe perfeitamente para avan¢armos uma imagem deste tipo de grupo de
que falamos aqui. E um grupo que se forma para proceder a analise das relagdes em torno do acontecimento
evidenciado e que, apds esta reunido, ele ja ndo é mais, ele se desfaz em sua efemeridade. E um grupo
reldmpago.
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A fungdo de decisdo, no entanto, vai além das estratégias da equipe de
tratamento, ela se faz também presente nas opgdes dos pacientes, de modo consciente ou
ndo, de passarem de um espago a outro, de uma atividade a outra etc.. fortalecendo, como ja

foi dito, a discernibilidade e a singularizacdo de cada um.

Entretanto, € preciso insistir, faz-se necessario estabelecer condi¢des minimas
para que tudo isto tenha a possibilidade de acontecer. E preciso que haja suportes concretos,
articulando-se uns com os outros, e tornando-se passiveis de serem investidos
singularmente. Eles funcionam na condigdo de um praticdvel, como no teatro*', “lugar da
repeti¢do do mesmo, ao mesmo tempo que do diferente (-..) 0 sob a cena, a outra cena que

nao tem existéncia a ndo ser aquela que o jogo dos atores lhe da.”*

Cabe lembrar que Oury chama o Coletivo de mdquina abstrata, em que a
funcdo diacritica s6 pode funcionar a partir de seus componentes (as oficinas, reunides, o
Clube Terapéutico etc.). Um Coletivo que “produz a possibilidade de salvaguardar um certo
grau de liberdade e iniciativa e, portanto, de contatos, mas, ao mesmo tempo de
‘acontecimentos’. Produzimos acontecimentos. Até as menores coisas que sucedem na vida
podem tornar-se um ‘acontecimento’® para alguém que esta em derreli¢do, podendo entdo
esse acontecimento, pela tradu¢dio que se fornece dele, ser utilizado pelo sujeito para
adquirir uma singularidade eficaz. ‘Eficaz’ no sentido de poder criar, dentro e através da
rede institucional, trocas, encontros etc. Isso permite a cada um, havendo todos esses
sistemas de redes transferenciais, aceder momentaneamente a uma re-emergéncia de si”
(Oury; 1996, p. 719).

Esta ¢ uma das razbes pelas quais o Coletivo nio tem a dimensio de um
conjunto cujos elementos e respectivos limites estejam bem claros, delimitados e fixados,
uma vez que em sua extrema complexidade, um simples acontecimento podera ter uma

repercussio em maior ou menor grau, levando as suas instituicdes ou espacos a procurarem

1 O praticivel ¢ “cada um dos elementos cenograficos tridimensionais e méveis (como, p. ex., estrado,
plataforma, esquadria, armacdo, suporte), utilizados para compor o cendrio e para que neles os atores se
movimentem™ Dic. Aurélio.

“ Michaud, G. “Le cadre d’accueil comme praticable pour une structuration psychique”, in Le Placement
familial, un outil thérapeutique? Saint-André-de-Cruiziéres, Audit Editions, 1990, p. 64 (apud Allione;
1995, p. 54).

** Tomei a liberdade de, na traducdo da palavra “événement” que neste texto esta traduzido por “evento”,
substitui-la por acontecimento.
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um rearranjo, com um maior ou menor grau de consciéncia, dos investimentos e dos lacos

sociais e multi-transferenciais.

No Coletivo, portanto, vai-se muito além das concepgdes classicas de
tratamento psicoterapico dual ou mesmo grupal, na tradi¢do clinica. O universo do
tratamento em um equipamento inclui obviamente a a¢do psicoterdpica usual, que merece
igualmente atencdo, mas nio deve se centrar nela, considerando-a apenas como mais um
dos fatores concorrentes. E preciso uma atengdo estratégica constante, de modo a se poder
levar em consideragdo cada minimo detalhe em sua prépria constituicio e, ao mesmo
tempo, se poder passar do plano do detalhe aos planos das institui¢des e do interjogo das
mesmas, além dos planos que vdo além do equipamento de satide e no qual ele estd
mergulhado (Estado, sociedade, acontecimentos globais etc.). E como no universo da
musica, onde se leva em consideragdo desde uma simples nota musical, passando pelo
acorde, pelas frases harmonicas, pelo campo tonal, pelo ritmo, pelas relagdes entre os

diversos instrumentos, pelo estilo, pela audiéncia, e assim por diante.

Para concluir, cito Oury (1977, p. 270): “O objetivo da psicoterapia
institucional ¢ criar um Coletivo orientado de tal maneira que tudo possa ser empregado
(terapias bioldgicas, analiticas, desobstrugdo dos sistemas alienantes socioecondmicos etc.)
para que o psicotico tenha acesso a um campo onde ele possa se referenciar, redelimitar seu
corpo numa dialética entre parte e totalidade (cf. G. Pankow), participar do ‘corpo
institucional’ pela mediagdo de ‘objetos transicionais’, os quais podem ser o artificio do
coletivo sob o nome de ‘técnicas de mediagdes’, que podemos chamar ‘objetos
institucionais’. Esses ‘objetos institucionais’ s3o tanto oficinas, reunides, lugares
privilegiados, fun¢des etc., quanto a participagdo em sistemas concretos de gestdo ou de

organizagdo™.

Esperando ter explicitado minimamente a nogdo de Coletivo, como subjacéncia
ao acontecer do tratamento, com alguns de seus componentes e fungdes, gostaria de me
deter neste momento em alguns deles, pela especial importancia que, a meu ver, adquirem

neste cendrio. Pretendo, assim, abordar as Reunides, com suas diferentes caracteristicas e
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fungdes, dando uma énfase especial a Grade* e, em seguida trabalhar a questiio do Clube

Terapéutico, com as suas diversas institui¢des.

As reunioes

As reunides sdo uma espécie de feixe de relagdes que se forma em torno de
acontecimentos, de novas questdes e/ou questdes do dia-a-dia. Dependendo do motivo que
as dispara, elas podem ser pontuais ou de funcionamento periédico, contanto que possam
funcionar como um tipo de operador, agindo no contexto do Coletivo. Por esta razdo elas
nao se¢ esgotam em si mesmas; a sua existéncia e funcionamento devem ter sempre em
consideragdo o conjunto maior no qual elas se realizam, ou seja, as suas questdes

administrativas, as questdes clinicas, as inimeras outras instituicées etc.
Nesta nossa perspectiva, a reunifo ¢ considerada uma institui¢io e, como

tal, se constitui em objeto de investimento de todos quantos dela venham a
participar, mantendo inevitavelmente com outras instituigbes uma relagio de
interdependéncia. Entretanto, em sua condi¢do de instituigdo ela tende, como ja vimos, a se
estabelecer, a investir narcisicamente na sua propria existéncia e a isolar-se de seu entorno,

constituindo-se em uma igrejinha, em um grupo fechado e auto-referente.

Podemos entender estas reunibes enquistadas, concordando com Denise
Rothberg, como tendendo freqilentemente a ser uma defesa que promove um
posicionamento distanciado e exteriorizado ao que se passa em volta neste contexto de
sofrimento da doenca mental. Esta defesa pode ser reconhecida pelo fato de que “a angustia
€ a inseguranga, a incerteza sobre sua identidade, a incerteza sobre os limites de seus
proprios corpos, vividas com maior ou menor intensidade pelos doentes, sdo as nossas. As
nossas, vividas no passado em nossa infincia, e mesmo as vezes ainda agora:
inconscientemente nés as reconhecemos e as experimentamos ainda” (Rothberg; 1968,
pp- 48 € 50)

* Grade é uma tradugdo do termo “Grille”, adotado por Guattari, para a instituigio, fundada e animada por
ele na clinica de La Borde, que procura lidar com o emprego do tempo e a participacio do pessoal nas
atividades, através do estabelecimento de rodizios (Guattari; 1987).
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Quanto a isto, Rothberg coincide com a famosa afirmagdo de Elliot Jacques de
que as institui¢des servem como defesa contra as ansiedades psicoticas. Mas, ela continua:
“Nossas proprias dificuldades interiores, mais ou menos estabilizadas em cada um de nos,
sdo assim recolocadas em questdo, mobilizadas por aquilo que experimentam e expressam
nossos ‘clientes’ (...) As reunides sdo, por conseguinte, também lugares de articulagdo de
diferentes possibilidades de cada um de nos. de cada membro do pessoal ser sentido de

modo diferente, por esta ou aquela pessoa, doente ou outro membro do pessoal.” (ibid.)

Pode-se bem ver que a burocratizagdo e o auto-isolamento das reunides, com
relagdo as outras instituicdes € o entorno, funcionam como uma espécie de processo
autistico, que soO faz reforcar os efeitos patoplasticos da ambiéncia e obstaculizar a
multirreferencialidade, imprescindivel no universo do tratamento. Este processo costuma
desembocar em um estado de grupismo e da tdo famosa reunionite de que fala Oury;
reunides a todo momento, sem que se tenha claros os seus objetivos e a sua articulagdo com

o todo.

Algumas caracteristicas das reunioes

Assim, as reunides podem ser entendidas, como de resto também o Clube
Terapéutico e suas atividades, em sua condi¢do de instdncias de separagdo, instancias onde
jogam um papel importante as relagdes entre a sociabilidade de interagcdo e a sociabilidade
sincrética, como dizia Bleger. A esta condi¢do podemos também relacionar a questdo do
espago transicional, espago potencial, termo que Oury toma emprestado a Winnicott para o
conceber, a sua maneira, como um espago “que permite o funcionamento (...) de um ponto
de ‘simbiose-separagdo’ ” (Oury; 1992, p. 159). Espa¢o de encontro. das afinidades e
diferencas, onde se pode discriminar o que € de si e 0 que ndo o é, onde pode funcionar um
campo transicional: “ndo como tela imagindria, mas em um nivel — aquilo que Winnicott
sublinha bem — um nivel que nfo é nem fetichista, nem puramente imagindrio, mas antes de
‘fic¢do’, no sentido anglo-saxdo do termo; a fic¢do ultrapassa o lado imaginario, € bem
mais uma espécie de rede simbolica na qual nos inscrevemos, e que di aquilo que
chamamos o estilo de cada um.” (Oury; 1995a, p. 261). Sublinho, aqui, pode funcionar,
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pelo fato de que ndo se constrdi propriamente espagos transicionais mas, lugares-tenentes

dos mesmos, como o diz Oury, que possam ser investidos 4 medida de cada um.

Abordando as reunides de um modo mais descritivo, podemos discriminar as
suas caracteristicas sob pelo menos trés aspectos, tomando como referéncia algumas
contribuigdes de Rothberg. Lembremos que esta discrimina¢do € apenas ilustrativa, uma
vez que cada um desses aspectos ndo se faz presente em estado puro, mas como presenca

mais ou menos predominante, dependendo do tipo de reunido.

Em primeiro lugar podemos considerar as reunides cuja predominancia é a lida
com as dificuldades referentes a circulagio da informagdo entre os diferentes setores e
instituigdes e entre as diferentes pessoas e status. Estas dificuldades advém de inimeros
fatores, que vio desde o distanciamento fisico ou funcional do setor administrativo (o que é
muito comum, principalmente em hospitais psiquidtricos tradicionais), a hierarquia, os
diferentes horarios de trabalho, que impedem muitas vezes o encontro de diferentes
membros do pessoal, até ao apartamento entre estes e os doentes. Para que estas
dificuldades possam ser devidamente tratadas, € que se deve analisar o sentido estratégico
de cada reunido, levando em consideragio nio somente o seu tema especifico, mas
igualmente a sua posicdo de maior ou menor facilitagdo na manutencdo das redes
institucionais presentes no equipamento. Quanto a isto, cabe lembrar a necessidade de se
procurar promover ao maximo, dentro dos limites de sua operacionalidade, a transparéncia,
a participagdo e/ou o acompanhamento da parte de todos que participam da vida do

equipamento.

Em segundo lugar, podemos apontar as reunides que tém por fungdo ser um
meio de sustentagdo da vida cotidiana, visando a organizacdo das atividades em geral,
sejam elas o acompanhamento medicamentoso, as oficinas, os servi¢os, a administragdo, as
atividades de lazer etc. Estas reunides dizem respeito a todos os que participam da vida do
equipamento, sem excegdo, e trazem consigo um objetivo de fundo, que € a integra¢do dos

pacientes e do pessoal na estruturagdo das atividades cotidianas.

Por ultimo, vale evidenciar as reunides como lugar de trocas afetivas, que se
voltam para os modos de relagdo entre todos os participantes da vida do equipamento. Um

exemplo deste tipo € a reunido de constelagdo, de que se falou anteriormente. Procura-se o
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reconhecimento de certos modos de relagdo e de suas ressondncias transferenciais e
contra-transferenciais, buscando incidir sobre eles com vistas a fungdo terapéutica das redes

de relagdes e da ambiéncia.

As Reunides do Pessoal de Tratamento

Sdo varias a reunides que devem acontecer no dia-a-dia do equipamento de
saiude mental, tanto do lado do pessoal quanto dos pacientes, sem contar as reunides
pontuais, como € o caso, por exemplo, das reunides de constelagdo. Quanto as reunides
mais relacionadas ao pessoal de tratamento, gostaria de lembrar a importancia da reunido da
Grade, sobre a qual falaremos mais detalhadamente adiante. Dentre as diversas outras,
podemos citar algumas cuja freqiiéncia deveria ser preferencialmente diaria como, por
exemplo, as reuniGes técnicas, as reunides dos responsaveis pelos servicos, ambas voltadas
principalmente para o tratamento das questdes do dia concernentes aos pacientes, além das
reunides conjuntas do pessoal técnico e de servigo, mais centradas nas problematicas do
trabalho em geral, da manutengdo e da administragdo. Temos ainda as reuniées semanais
como, por exemplo, as reunides técnicas propriamente ditas e aquelas voltadas para a
andlise de problemas da ambiéncia, da evolugdo dos pacientes e de eventuais
redirecionamentos estratégicos quanto ao tratamento de um ou outro paciente com maior
dificuldade etc. Estas tltimas ndo deveriam se restringir somente aos técnicos, incluindo o
maior numero possivel do pessoal dos servigos, por razdes de formacgdo e de integragdo de

todos.

Um dos sentidos da praxis €, a meu ver, a interpenetracao entre o teodrico € a
agdo. Entretanto, esta articulagdo, nio funciona como garantia de chegada a uma solugio
definitiva, mas como um caminhar em uma reelabora¢do constante do vivido, sempre em
um terreno incerto e imprevisivel. E isto diz respeito a todos, independente de status ou
fungdo organizacional! Estas reunides sdo, portanto, uma boa ocasido, embora ndo tnica,

para esta prética tdo delicada e dificil.

Poderiamos nos indagar se esta enumeragdo de algumas dentre as varias
reunides necessarias ao bom andamento do equipamento ndo seria dispensavel, por serem

elas obvias. Desculpo-me entretanto por esta obviedade, pelo fato de achar necessario
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colocé-las como uma referéncia minima, para poder apontar um aspecto que me parece ser
basilar no que diz respeito ao Coletivo. Embora cada uma destas reunides tenha um foco
especifico, € preciso uma estratégia especial para garantir a sua existéncia e o seu
funcionamento dentro de uma perspectiva ecossistémica ou, como Guattari (1990, p. 8) o
diz, ecoséfica, uma articulagdo ético-politica entre trés registros ecolégicos, como ele os
denomina, ou seja, entre os registros "do meio ambiente, das relagdes sociais e da
subjetividade humana". A propésito, podemos muito bem ver o quanto o pensamento de
Guattari estd imbricado com o da psicoterapia institucional, para cujo desenvolvimento ele

contribuiu ativamente, expandindo-o para além de suas fronteiras.

Levando em consideracdo a perspectiva ecoséfica, é imprescindivel ter em
mente ndo s6 o modo como todas estas atividades se inter-articulam, mas também a
maneira como elas s3o estruturadas e coordenadas. O sex modo de estruturagdo forma cada

um e todos.

Resumindo, as reunides nio sio somente processos organizativos em si, mas
funcionam também como um instrumento de tratamento do Coletivo. A organizagao geral
do equipamento precisa dar conta de todos os seus objetivos, administrativos e legais, mas
também € preciso que ela funcione, a0 mesmo tempo, a servigo da clinica, ou seja, que ela

nio se sobreponha a esta, que ela nfo se hegemonize, mas seja antes de tudo uma aliada.

0 SCAJ

Além de todas essas diferentes reunides que foram recém indicadas, gostaria de
trazer o exemplo de uma em especial, iniciada e animada por Guattari durante todo o tempo
em que esteve em La Borde. Esta reunido se chamava SCAJ (Sous-comission des activités
de la journée)*. Curiosamente, apesar de seu nome ser feminino, todos costumavam se

referir a esta reunido no masculino (o Scaj).

* Sub-comissdo de atividades do dia, ou sub-comissdo para a animagdo do dia, como alguns a denominavam
(Recherches; 1976, p. 89).
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Atualmente, na clinica de La Borde, esta reunido foi substituida por uma outra
que se chama RAIL (Reunido de Animagédo e Informagdo Labordianas), que tem a mesma
funcdo do SCAJ e praticamente os mesmos principios deste, embora sua constitui¢do seja
menos complexa do que o SCAJ*. Uma outra reuniio que se articula com a RAIL,
complementando-a dentro do espirito do SCAJ, € a Folha do Dia”’. Tanto a RAIL quanto a
Folha do Dia sd3o reunides que pertencem ao Clube Terapéutico, sobre o qual falaremos

mais adiante.

Este tipo de reunido € também praticado em alguns equipamentos aqui no
Brasil, ndo sei se influenciados por esta experiéncia primeira ou ndo, e cujos objetivos sio

até certo ponto semelhantes.

Embora o Scaj tenha sido hoje susbtituido pela Rail, procurarei descrevé-lo
mesmo assim, dada a sua importancia na historia das praticas de gestdo da vida cotidiana,

no campo da psicoterapia institucional.

O Scaj era uma reunido didria com duragdo de 30 a 60 minutos, em que
pacientes e monitores discutiam sobre varios temas ligados ao emprego do tempo, o
trabalho nas oficinas, a organizagdo do lazer e outras atividades, desde a hora em que se
levantavam, até o momento de irem dormir. O Scaj, por conseguinte, organizava tanto as
atividades dos doentes quanto o trabalho dos monitores. Todos eram convidados a
participar dele, onde cada um podia colocar livremente a sua palavra, falar daquilo que
gostaria de fazer e dar a sua opinido. A medida que as participagdes iam acontecendo, toda
uma gama de atividades para o dia ia sendo escrita em um quadro negro € todos, monitores
e doentes, passavam a ter uma referéncia daquilo que, em principio, poderia acontecer no

dia.

Assim descrita, esta reunido pode parecer algo mecdnico e rotineiro, mas nao ¢
o que acontece. As atividades colocadas no quadro eram apenas um dos detalhes. Algo de

importante ocorria ai.

% Tradugio para Réunion d’animation et d’information labordiennes. O curioso é que o0 nome RAIL tem o
sentido de trilho, de estrada de ferro, 0 que me parece aludir ao processo presente na doenga mental,
mormente na psicose, de um certo descarrilamento no Real, como Oury costuma dizer.

7 Tradugdo para a Feuille de Jour, que funciona em La Borde ha aproximadamente 17 anos. Trataremos desta
instituigdo na se¢io dedicada ao Clube Terapéutico.
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“E um pouco de prestidigitagéo, pois se todo mundo pode ler as atividades no
quadro, ¢ necessario, sob pena de que este quadro permanega letra morta, que o charme
esteja na sala. O Scaj é uma espécie de imenso distribuidor: quem ird com quem? Quem ird
aonde? O publico verd se revestir sobre a fenda de seu tédio ou de sua ociosidade a
tentagdo de ir ld onde 'se disse’ que haveria alguma coisa...” Ele é, antes de tudo, “um
ponto de encontro, um bar da esquina. Durante uma meia hora ou uma hora pode-se dizer
as coisas as mais absurdas, pode-se enunciar ai os desejos mais irrealizaveis, as fantasias ou
os delirios mais incoerentes. Os enunciados se colocam um apos o outro, sem necessidade
funcional nenhuma, mais exatamente na logica do Scaj. Definimos assim esta reuniio com
uma maquina de falas vazias*®. Mas este estatuto o Scaj o adquire na medida em que ele

nio € uma instituicdo vazia e sem suporte” (Recherches 21: pp. 90-92).

A importancia do Scaj era tal, que existia uma rapida reunido preparatéria que o
antecedia, e da qual participavam monitores e doentes membros do secretariado do Clube
Terapéutico, onde se levantava questdes relativas a organizagdo das oficinas e a problemas

técnicos a serem tratados.

O Scaj era, portanto, uma reuniio que articulava varias dimensdes, como nos
diz Guattari. “Ao mesmo tempo, o Scaj adquiriu um papel polivalente de informacgdo, de
discussdo, de organizagdio, até de palavra ou tribunal, e as vezes reina ali um euférico
ambiente de cabaré no qual cada um pode dizer aquilo que € seu. (...) Este fator imaginario,
em estado puro no Scaj, € — me parece — um fator constante que encontraremos por detras
de todas as atividades: reunides, oficinas, Jogos, que entretanto se tornaram menos
aparentes pelo fato de seu maior ‘utilitarismo’. Para mim nfio cabem dividas de que € a
mola da ‘ressocializagio local’ dos doentes” (Guattari; 1976, p. 52-53). Esta €, a meu ver,

uma das razdes, como também a forga desta reunizio tio especial que era o Scaj.

O Scaj € um exemplo que nos mostra claramente a co-presenga dos trés
aspectos das reunides de que falamos acima, ou seja, um instrumento para lidar com o fluxo

das informagdes entre grupos, setores, instituicdes e pessoas, um meio de suporte a vida

** Na realidade esta ¢ uma expressdo de Guattari (1976 p. 55) “Em resumo, definiria o Scaj como uma
maquina de falas vazias, em esséncia, um lugar de intercimbios desiguais, heterogéneos, provisorios, entre
comportamentos imagindrios ...”
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cotidiana através da organizagdo das diferentes atividades e, por fim, um lugar de trocas,
incidindo nos relacionamentos e nos fluxos afetivos de todos quanto participavam da vida

do equipamento.

A Grade

“Como em todo sistema de linguagem”, nos diz Oury (1977, p. 183), “existem,
no campo da Instituigdo, regras de implicagdes e de exclusdo, assim como uma espécie de
entropia de todo o sistema, podendo medir o fator de heterogeneidade, capital na pratica
institucional. Por exemplo, grades de emprego do tempo, assumidas por grupos de doentes,
de monitores e de médicos, grupos investindo concretamente na gestdo socioecondmica de
setores os mais fundamentais do Estabelecimento, desempenhando um papel de primeira

ordem nos efeitos de sentido™.

A Grade ¢ um exemplo de uma das tentativas de promover, dentre outras
coisas, a descolagem das identidades profissionais e organizacionais (tanto do pessoal
quanto dos doentes), levando todos a operarem em diferentes postos € papéis®® — através de
um complexo sistema de rodizios — e a se responsabilizarem de diferentes maneiras. Nao
nos esquecamos de que um dos males do equipamento de saude, tomando de empréstimo a
contribui¢io de Simon, é o da ndo responsabilizacdo dos doentes e, acrescentaria, também
da ndo responsabilizagio do pessoal. A referéncia a ética de Emmanuel Levinas, feita por
Oury adquire aqui um sentido forte, a meu ver. Nesta perspectiva ética, cada um ¢€
“responsavel, nio pelo outro (isto seria colocé-lo em escraviddo), mas ‘responsavel pela

responsabilidade’ do outro” (Oury; 1992, p. 147).

4 De acordo com Henrique Pichon-Riviére, a estrutura e a fungdo de um grupo qualquer, ndo importando o
seu campo de agdo, estdo dadas “pelo interjogo de mecanismos de assuncdo e adjudicagdo de papéis. Estes
[os papéis] representam modelos de condutas correspondentes a posigdo dos individuos nesta rede de
interacbes, e estdo ligados as expectativas proprias e as dos outros membros do grupo.” (Pichon-Riviére;
1975, pg. 152). Além disso o papel tem um cardter transitério no grupo. Quanto a isto, cf. (Pichon-Riviére;
1979).
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um territorio existencial que vai se constituindo através desses diferentes componentes
heterogéneos.”" Arrisco-me até a dizer que a grade foi um solo muito fértil, no qual
germinaram os conceitos de transversalidade, bem como o de caosmose, conceito este que,
aligs, foi se insinuando a partir das modificagdes que a propria nogdo de transversalidade

foi sofrendo na produgdo tedrica de Guattari>>.

A Grade: constitui¢do e processo de funcionamento

Espero ter podido fazer uma certa aproximagdo aquilo que, a meu ver, da
sentido a existéncia da instituicio denominada Grade, com a qual Guattari trabalhou
durante praticamente em todos os seus anos de La Borde. No mais, cabem algumas

observagdes quanto a sua constitui¢do e ao seu processo de funcionamento.

Falando sobre a Grade, Guattari (1987, p- 9) nos diz : “o objetivo da grade é de
tornar articulével a organizagdo do trabalho com as dimensdes subjetivas que ndo poderiam
estar em um sistema hierarquico rigido. Complicaggo, portanto, ndo pelo prazer, mas para
que algumas coisas sejam atualizadas, que certas superficies de inscri¢io existam. Por
exemplo, para que certos membros do pessoal possam estar presentes em atividades que
lhes interessam, ao passo que com um organograma fixo, isto ndo lhes seria possivel. Estas
modificacées de atribuigio dependem ento da capacidade da grade se tornar um sistema

articulatério”.

Observo que nos varios equipamentos brasileiros em que tive a oportunidade de
trabalhar como supervisor, muito embora o termo Grade seja bastante comum, ele nio se
refere propriamente ao processo do qual estamos falando, pelo fato de uma diferenga que
me parece crucial. A Grade de que se fala nestes equipamentos se refere mais
especificamente aquilo que chamamos de grade hordria, isto €, uma tabela indicando em
que hordrios cada pessoa deveria estar trabalhando em um certo lugar, dentro da fungio

para a qual ela foi contratada pelo equipamento. Este quadro nio é, portanto, o resultado do

°! Transcrigdo de reuniso realizada com F. Guattari, na PUSP, em 21 de outubro de 1991.
%2 Sobre 0 movimento do conceito de transversalidade, q.v. John Johnston - Interview avec Félix Guattari, in:
Rev. Chiméres N°23
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processo da Grade, tal como introduzida por Guattari. Ele é simplesmente o indicador
sinéptico do sistema de organiza¢do dos horarios dos trabalhos em geral, a partir de um
sistema tdo somente administrativo, confirmando os postos e status hierdrquicos de cada
um e mantendo, eu diria, a sua sedentarizacdo. Ele ndo é, por conseguinte, resultado do
processo de gestdo-clinica — se assim pudéssemos denomind-lo — que se da através da

negociacgdo dos rodizios transversais, tdo importantes no plano clinico-terapéutico.

Em termos fisicos, a Grade trabalhada por Guattari € um quadro com entradas,
onde se pode inscrever os nomes das tarefas e das pessoas, bem como a distribuicdo do
tempo. Assim descrito, pode parecer simples, mas ndo o ¢! Guattari nos admoesta: “Quando
se quer manter a0 mesmo tempo o conjunto das finalidades heterogéneas proprias a esses
objetos institucionais entrecruzados, ndo se pode aceitar um sistema de atribuigdes fixas. Se
quisermos dar conta das transformagdes ao mesmo tempo materiais € psicologicas, a Grade
se torna um operador hipercomplexo. E € preciso nunca perder de vista que, nos fatos,
existe sempre um risco de degenerescéncia, de perversao do sistema, quando a Grade se
torna por demais rigida. E isto que aconteceu em determinadas épocas. Ela se tornou uma
espécie de molinete que fazia as pessoas girarem nas atividades sem mais nenhuma
continuidade e, portanto, sem lhes permitir investir nelas. Outro tipo de perversdo: o fato de

que certos monitores se serviam da Grade como um biombo, como um artificio...”

(op. cit., p. 8).

Este é um alerta importante para o fato de que nio ha nenhuma garantia para o
bom andamento do tratamento psicoterdpico em um equipamento de salide, simplesmente
pelo fato de se ter criado institui¢des fortes e inovadoras. E preciso um trabalho constante
de sustentagio das mesmas, através de um processo permanente de andlise de seu
funcionamento e de sua relagdo com os principios que as fundaram. O mesmo se aplica ao

Clube Terapéutico, tema do qual iremos agora tratar.
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O que é um clube

Quando nos referimos a um clube, a primeira idéia que geralmente nos vem a
mente é a de uma associacdo de pessoas reunidas em torno de interesses esportivos, sociais,
literarios etc. Esse tipo de organizagdo, ja incorporada em nossa cultura, traz consigo a
proposta de cooperagédo e de procura do bem comum a todos aqueles que dela participam.
Em geral a pertenga de seus membros e as suas praticas sdo reguladas através de um
estatuto, cujo cumprimento € garantido por um comité, ou dire¢do, eleito periodicamente
pelos proprios associados. Como em toda organizagdo, esses mecanismos de regulacdo e de
socializa¢do, ndo sdo em si mesmos uma garantia da manutengdo do bem comum, haja vista
a triste figura, em nossa cultura, do famoso cartola, que tem utilizado o clube esportivo

para interesses proprios e de seu clubinho pessoal.

A histéria do clube®®, tal como o conhecemos atualmente, remonta Inglaterra
do século XVII. As pessoas se reuniam entdo em cafés para comer, beber e conversar sobre
amenidades. Era, portanto, uma ocasido de prazer e de exercicio da sociabilidade. Logo
apos a Restauracdo, periodo dificil pelo qual passou a Inglaterra®, as pessoas comegaram a
trazer para essas reunides informais diferentes noticias sobre a situacdo politica e social,
encetando calorosas discussdes. Conta-se que o Rei Charles II, incomodado com a
liberdade de expressdo existente nestes encontros, e receoso de seus efeitos, suprimiu-os

por decreto, t3o logo comegaram a se intensificar.

Este momento especifico da histéria do clube, entretanto, ndo € uma
prerrogativa inglesa, uma vez que encontros informais em torno dos mais variados motivos
sempre foram uma pratica social muito antiga na maioria das culturas, guardadas as suas
peculiaridades. Em nossa cultura, por exemplo, sdo inimeros estes tipos de encontro, que
vao desde o encontro das antigas lavadeiras a beira do rio, até as prosas regadas a chope ou
aos clubes da esquina. Conhecemos igualmente muito bem o sentido do decreto de Charles
II, a partir de nossa experiéncia, no periodo AI5, quando passou a ser reprimida a reunido

de pessoas, por poucas que fossem. em lugares publicos.

%3 Os dados que se seguem sobre a histéria do clube social, tiveram como fonte principal a Encyclopedia
Americana - International Edition. Vols. 7 e 13. New York, American Corporation, 1971.

** A Restauragdo inglesa se refere a ascensdo do Rei Charles II, apés uma guerra civil, iniciada com a
decapitacio de Charles I, em 1649, e terminada em 1660.
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A histéria dos clubes, ja em sua forma mais estruturada, mostra que eles foram
se constituindo a partir da proliferagdo dos cafés em Londres, havendo uma espécie de
distribui¢do esponténea de seus freqlientadores. Assim, havia cafés que eram freqiientados
principalmente por comerciantes que desejavam falar de negécios, literatos que discutiam

suas obras, e assim por diante.

Com o tempo, no entanto, comegaram a surgir mudangas nos modos de
freqlientagdo desses locais. Os freqiientadores mais antigos desses cafés passaram a
controlar as entradas das pessoas, ¢ os encontros passaram a se tornar mais privados,
perdendo a sua informalidade original, que dava a possibilidade a qualquer um de
freqiienta-los, simplesmente pagando uma taxa de entrada. Com este controle da entrada
por parte dos membros mais antigos, acrescido de algumas regras e hierarquias que eles
foram introduzindo, € que estes encontros, estas institui¢des, se assim pudéssemos defini-
los, foram se estabelecendo, e se transformaram no ancestral dos clubes, tal como os
conhecemos nos dias de hoje. Estas estruturas foram se especializando e tiveram tamanho
sucesso, que se espalharam por outros paises, congregando os mais diferentes grupos, nos
mais variados tipos de clube: de mulheres, de homens, da juventude, de trabalhadores,

filantrépicos, e assim por diante.

A organizagdo de um clube, como estabelecimento, tem por conseguinte, a
funcdo de organizar as pertencas e as relagdes entre as pessoas que a ele afluem,
procurando adquirir uma certa estruturagdo e garantindo, a0 mesmo tempo, um grau de
flexibilidade para que a participagdo e o convivio entre as pessoas possam ser frutiferos.
Estes dois eixos, estruturagio e flexibilidade, sdo o principal desafio 4 existéncia de um
clube, como de resto de qualquer organiza¢do. Se houver uma hegemonia da estruturagio, a
liberdade de participagdo e de expressdo acaba por ficar comprometida. Se houver, por
outro lado, uma predominidncia demasiado forte da flexibilidade, o clube. na sua condicdo
de estabelecimento, pode correr o risco de nfio conseguir manter uma consisténcia minima
para que as pessoas possam se localizar e manter lagos satisfatérios. Um dos grandes
desafios de um clube, como também o de um equipamento de saide mental ou o de uma
empresa, qualquer que seja ela, € justamente o equilibrio, sempre incerto e relativo, entre

estes dois eixos.
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Mesmo um grupo de interesses informal, como por exemplo, os grupos de char
através da Internet, cuja constituigdo difere daquela de um clube, guarda uma certa relagdo
entre a estruturagdo e a flexibilidade, através dos usos e costumes desenvolvidos na
convivéncia e nas trocas entre os participantes. Estes usos e costumes produzem uma
espécie de linguagem propria que d4 uma sustentagdo e coloracio particulares as trocas e
convivialidade de seus participantes. H4, portanto, uma estruturagfo, por menor que seja.
De qualquer modo, este tipo de equilibrio relativo entre os dois eixos é que podera
possibilitar, ou ndo, a constituigdo de diferentes tipos de atividades, bem como de

encontros, sejam eles formais ou informais, entre os participantes.

E também este, por sinal, o desafio que o Clube Terapéutico enfrenta,
“encarnado timidamente e com dificuldade na pratica de Fleury-les-Aubrais e de
Saint-Alban” (Tosquelles; 1984, p. 45).

O que é um Clube Terapéutico

Pretendo, neste momento, levantar alguns aspectos histéricos que poderio,
espero, nos dar uma idéia do contexto em que se desenvolveu a idéia dos clubes
terapéuticos™. Longe de ser uma explorago aprofundada da hist6ria do clube, estes poucos
paragrafos procurardo descrever os pontos mais pertinentes que, a meu ver, indicam a razio

de sua existéncia.

O Clube Terapéutico € um sistema extremamente sofisticado. Sua historia
nasce, pelo menos dentro do quadro da psicoterapia institucional francesa, juntamente com

a renovagdo psiquiatrica surgida na Franca, na época da Segunda Guerra Mundial.

* O desenvolvimento dos clubes terapéuticos se da concomitantemente ao da psicoterapia institucional. Para
um maior aprofundamento nos dois temas, indico as fontes nas quais me apoiei para tratar desta questdo do
Clube Terapéutico: Ayme, 1994; Delion, 1994; Oury, 1977, 1996; Tosquelles, 1984; Michaud, 1977; Oury,
Guattari & Tosquelles, 1985; Vertzman, Cavalcanti & Serpa Jr., 1992; Guattari, 1976. Cf também as
revistas: CERFI N* 3 e 4, 1973; Recherches N*1-2, 1970, N° 21, 1976; Révue de Psychothérapie
Institutionnelle No S.
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O poés-guerra foi acompanhado de grandes mobilizagbes no campo da saude
que, como toda a sociedade francesa, vivia naquele momento o reavivamento da esperanga

por uma reconstru¢do da sociedade em novos patamares.

Diferentes experiéncias-limite e traumaticas ocorridas durante o periodo da
ocupacdo alemad e do regime de Vichy — época em que cerca de 40% dos doentes mentais
da Franga morreram de fome — haviam aberto o caminho para o questionamento das
relacGes, quase sempre deixadas de lado, entre a instituigdo do tratamento, o econdmico, 0
sociopolitico € o psiquico. Um exemplo dessas experiéncias-limite foi o fato de varios
enfermeiros terem sido feitos prisioneiros durante este periodo, alguns deles chegando a

serem confinados em campos de concentragdo.

Sédo incontaveis os testemunhos sobre a vida nos campos, € ndo € preciso dizer
muito sobre o quanto este tipo de experiéncia muda a visdo de mundo daqueles que por ela
passaram. Na sua volta ao trabalho, onde os hospitais psiquiatricos haviam permanecido
dentro das mesmas caracteristicas de antes, estes enfermeiros perceberam o quanto este

meio se aproximava da estrutura dos campos.

Sabemos de varios casos em que o pessoal que trabalhava na conducdo dos
campos de concentra¢do nazistas se sensibilizou pelas condi¢des extremamente desumanas
em que viviam os prisioneiros, na época da guerra. Sabemos também que alguns desses
carcereiros procuraram amenizar o sofrimento dos prisioneiros, dentro dos limites estritos
impostos pela dire¢do daqueles campos. Sdo varias as estérias em que alguns prisioneiros
conseguiram ter um pequeno alento naquele verdadeiro pesadelo, a0 mesmo tempo em que
inimeros outros nio conseguiram suportar essas condigdes, vindo a sucumbir. Entretanto,
por mais humana e louvavel que tivesse sido a iniciativa desses poucos encarregados, ela
era apenas uma infima exce¢do, uma vez que a prépria estrutura dos campos estabelecia
uma diferen¢a abissal entre os que dele cuidavam e os que ali eram encarcerados, situagdo
muito semelhante, deram-se conta os enfermeiros, a da diferenga entre os que cuidavam e

os que eram cuidados no ambiente hospitalar.

Pois bem, esses enfermeiros, tendo vivido na carne esta posigdo de
encarcerados, ndo puderam evitar o choque frente a situagdo que encontraram na volta ao

trabalho. Aquilo que era natural antes de sua experiéncia-limite, apareceu-lhes como uma
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situag@o verdadeiramente desumana e de clima guerra, embora em tempos de paz. Pelos
menos duas opgdes se lhes apresentavam: passar, como uma exce¢do, a mitigar, dentro de
suas possibilidades, a miséria de alguns doentes, ou empreender coletivamente tentativas no
sentido de mudar o contexto, a estrutura do hospital, ultrapassando os limites da
especializagdo psiquidtrica. E claro que, para a maioria, nio se podia permanecer na
primeira opgdo, € esta questao passou a ter uma presenga forte na busca de uma mudanga

do panorama médico psiquiatrico de entdo.

Duas jornadas psiquidtricas nacionais, a de 1945 e a de 1947, reforgadas pelos
movimentos disparados pela sociedade médico-psicolégica e pelo sindicato dos médicos de
hospitais psiquiatricos, foram acontecimentos de grande importancia na discussdo sobre um

novo horizonte para a psiquiatria.

Discutia-se naquele momento questdes que se articulavam em torno de dois
eixos principais. Por um lado, era preciso ultrapassar os sistemas asilares com suas
estruturas carcerdrias € de segregacdo €, por outro, procurar meios para se organizar
terapeuticamente a vida social nos hospitais psiquitricos, procurando aproxima-la o

maximo possivel da vida dos doentes.

Naquele momento acontecia também uma entrada mais efetiva da psicanalise
nos hospitais psiquidtricos™® e, ao mesmo tempo, havia um grande interesse pelas
psicoterapias de grupo’’. No entanto, j& se firmava uma posicdo quanto a estes tipos de
grupos, procurando ao maximo lig-los a atividades concretas e praticas. Daumézon
introduz a “feliz expressdo”, segundo Tosquelles (1984), de “clinica de atividades™,
propondo que este engajamento na vida concreta do hospital praticamente substituisse a

clinica tradicional.

Segundo Tosquelles (1984), ja em 1947 Sivadon e Bernard, por exemplo,
relatam dentre as varias atividades de grupo postas em funcionamento em seus locais de

trabalho, a criagdo de um circulo de doentes. Isto se deu pelo reconhecimento da

* Digo mais efetiva, pelo fato de que a primeira entrada da psicanalise no universo psiquiétrico francés deu-se
em 1925, por sinal no mesmo ano da criagio da revista /’Evolution psychiatrigue. Apesar de ter disparado
numerosas elaboragdes no ambito clinico, psicopatologico e epistemolégico, ndo houve, segundo Jean
Ayme (1994), quaisquer conseqiiéncias praticas nas estruturas de tratamentos.

%7 Quanto ao advento das técnicas de grupo na Franga, cf. Moura, 1995.
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necessidade de possibilitar a existéncia de grupos de discussdo em torno das atividades
praticas, onde se poderia viver a diferencga e a confronta¢io de idéias. Para isso se destinou
um setor especifico no qual foi confiada aos doentes a organizagdo de suas atividades, que
incluia acGes culturais e de lazer. O objetivo deste empreendimento era, evidentemente,
terapé€utico, e os resultados foram bastante positivos no que diz respeito a sua influéncia na
evolucdo dos doentes. Esta experiéncia ja era uma espécie de embrido do Clube

Terapéutico, que foi aos poucos de desenvolvendo no decorrer dos anos.

Um dos pontos importantes nesta evolugdo, é que foi ficando cada vez mais
claro que o clube ndo se restringia a uma atividade tdo somente ergoterdpica ou de

socializa¢do, mas que poderia ter uma fungdo eminentemente terapéutica.

A psicoterapia institucional e a pedagogia

Um outro elemento que me parece importante neste nosso rapido apanhado
historico, foi a existéncia de um anexo ao hospital de Saint-Alban, o Instituto Théophile
Roussel. Este instituto era um servi¢o dedicado a criangas e procurava trazer para as suas
praticas uma orientacdo baseada nos trabalhos de Celestin Freinet, com a sua pedagogia

ativa.

E preciso lembrar que as técnicas ativas na educagdo, que também muito se
valeram do trabalho de grupo, foram uma fonte consideravel de influéncia sobre as praticas
da psicoterapia institucional, principalmente pelo trabalho de educadores, tais como Anton
Makarenko, A. S. Neill, J. R. Schmid, Fernand Deligny, Elise e Celestin Freinet.

Um aspecto fundamental desta pedagogia ativa, tal como proposta por Freinet,
€ o fato de que ela muda o centro da aten¢do no processo de educa¢do, mudanca esta que
igualmente encontramos em Paulo Freire, aqui no Brasil. A referéncia principal passa a ser
o aluno, e nfo o professor. A partir desta espécie de deslocamento copernicano, todas as
atividades se voltam para o objetivo de promover o engajamento do aluno na organizacio

de seu percurso de aprendizagem.
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Penso caber aqui um breve paréntese. No desenvolvimento de seu trabalho,
Freinet acompanhou as experiéncias de varios educadores, tais como Adolphe Ferriére, que
desenvolveu na Suica a técnica do self government baseada na nova escola inglesa, Maria
Montessori, da Italia, Francisco Ferrer de Barcelona, Ovide Decroly da Bélgica e Anton
Makarenko. da Russia.

Detenho-me um pouco em Makarenko, educador incansavel que teve uma
ampla experiéncia no trabalho com delinqilientes juvenis, criangas orfids e abandonadas.
Autor de varios livros, dentre os quais os Poemas Pedagogicos, que, por sinal, tive a
oportunidade de ler nos meus idos tempos de graduacdo. Lembro-me ainda do forte
impacto que me causou este texto sobre a sua experiéncia com os jovens delingiientes da
Colonia Gorky, na Ucrania dos anos de 1920. E um relato extremamente sensivel, de fato
um verdadeiro poema, que mostra a sua luta na busca de condi¢bes para que aqueles jovens
pudessem adquirir, através do trabalho e das relagbes coletivas, um sentido de dignidade e
de participagdo social. Apesar de sua concep¢do de disciplina ser bastante rigida, a
qualidade do contato humano acabava, a meu ver, por temperar todo o processo. Um
aspecto fundamental no esfor¢o de Makarenko, assim como no de Freinet, € que ele se

preocupava com as relagdes entre o ensino e 0 meio.

Freinet traz claramente para o campo das praticas pedagdgicas a orientagdo
quanto ao meio, quanto ao social, e a sua pedagogia passa a visar uma educagdo do
trabalho. Com isto, a escola se abre para a vida concreta do dia-a-dia, abrindo espago para
a singulariza¢do da aprendizagem dos alunos. Levando em conta esta abertura para a vida, a
singularizagdo da aprendizagem e o ambito do social e do trabalho, um caminho € aberto
para a responsabiliza¢cdo do aluno pelo seu proprio percurso e o de sua classe. Dai a énfase
na organizacdo da classe através do sistema cooperativo, abrangendo as suas diferentes

atividades.

Este breve resumo sobre as técnicas ativas na educagdo, teve o objetivo de
apontar como as experiéncias do Instituto Théophile Roussel precederam e influenciaram
amplamente a evolugdo dos trabalhos em Saint-Alban, segundo Tosquelles (1984). De fato,
uma terapia ativa visando a responsabiliza¢do do doente, cuidando ao mesmo tempo da

formacao do pessoal de tratamento — cujos primérdios podem ser encontrados nas propostas
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do médico Hermann Simon — tem uma vizinhanga bastante estreita, em seus principios,

com a perspectiva de Freinet.

Parece-me ser importante tentar ir até mesmo além de uma simples vizinhanga
entre a pedagogia e a psicoterapia, principalmente de carater institucional. Tanto o trabalho
de Makarenko, quanto o de Freinet e o da psicoterapia institucional, por eles influenciada.
preocupam-se em constituir espagos e relagdes verdadeiros. Isto quer dizer que essas
atividades ndo sdo consideradas como uma suspensdo artificial e provisoria, um momento
de exce¢do na vida concreta de cada um, mas como continuidade no conjunto de suas

experiéncias e da sua histdria pessoal.

O fato de estar em uma col6énia de reeducacdo, em uma escola ou em um
hospital, ndo deve significar que a pessoa esteja apartada de sua historia, alheia as
conseqiiéncias de suas agdes € do que ocorre em sua volta. A assungio de responsabilidades
¢, portanto, o elemento fundamental que subjaz a todas as atividades e as trocas
inter-humanas que ai ocorrem. E preciso se ter como norte a constru¢do de uma verdadeira
sociedade, “um conjunto vivo, concreto, tendo leis, costumes, uma armadura simbélica”
(Oury; 1977, p. 74). E preciso ainda que esta sociedade particular tenha uma historicidade
que possa acolher aquele que chega, e que, por mais curta que seja a sua permanéncia, ele
possa continuar na construgdo de sua propria histéria. A organizagdo dos espacos e do que
neles se passa €, portanto, atribui¢do de todos, sem excegdo, ou seja, € pra valer. Caso
contrario, desemboca-se quase que inevitavelmente no beneficio secunddrio, cujo
fortalecimento leva a um alheamento de si, estado que produz uma espécie de anemia da

propria poténcia de existéncia e de criagdo.

Cabe aqui uma observagdo. Prefiro a expressio beneficio secunddrio e nao
beneficio secunddrio da doenca®, tal como originalmente colocada por Freud, para tentar

estendé-la para além daquilo que se passa especificamente com o doente. Nos

* Este é um conceito que se refere a um carater mais propriamente de satisfagfio narcisica. Ele se superpde ao
chamado beneficio primdrio da doenga, que € a resultante de uma solucdo, do ponto de vista economico-
libidinal, para certos conflitos psiquicos e para o alivio de relagdes tensas com o meio circundante. O
beneficio secundirio da doenga concorre sobremaneira na dificultagio 4 mudanca e ao tratamento,
contribuindo, paradoxalmente, para a manutengdo do estado da doenca. Quanto a isto cf. os verbetes
“Beneficio primario e secundario da doenga” e “Fuga para a doenga”, in: Laplanche & Pontalis, 1977, onde
ha varias indicagdes de textos em que Freud trata desta questdo.
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relacionamentos € trocas entre as pessoas, no cotidiano do hospital, o preconceito quanto a
incapacidade do doente em assumir responsabilidades, pode também funcionar como uma
espécie de beneficio secundario para aqueles que dele cuidam. Isto, pela manutencio de
uma distancia defensiva com relagdo a angustia que a loucura provoca. Uma benevoléncia
auto-engrandecedora, apoiada na diferenca de status organizacional e de condigédo psiquica,
pode levar a uma espécie de vista grossa, de apadrinhamento do doente, o que costuma
reforcar, por sua vez, a manutengdo, por parte deste ultimo, do beneficio secundario da

doenga.

Mas, voltemos ao clube. Ele se constitui, a meu ver, em um dispositivo que
funciona como um Coletivo concreto, onde cada componente estrutural, seja ele uma
reunido ou uma oficina, além de cada detalhe estratégico ai presente, tem o objetivo de
facilitar uma adaptagdo ativa a realidade, para usar uma expressdo de Pichon-Riviere. Ha ai
uma organiza¢do do trabalho e através do trabalho, assim como nas propostas de Freinet e
de Makarenko. Alids, de acordo com Oury (1986a, p. 167), ¢ “muito artificial distinguir o
campo pedagdgico do campo psiquiatrico...”, afirmagé@o esta que € corroborada pela propria
histéria da psicoterapia institucional e sua estreita relacdo com a da pedagogia
institucional™

(Ayme; 1994; Moura; 1995).

que, por sinal, nasceu sob a influéncia da classe cooperativa de Freinet

Esta co-presenga do pedagogico e do terapéutico tampouco € estranha aqueles
que trabalham com a técnica dos grupos operativos de Pichon-Riviére, para quem as
perturbagbes da aprendizagem e da comunicagdo estdo “na origem de toda conduta
desviada.“ A aprendizagem, segundo ele, “estd sustentada em uma didatica que a
caracteriza como a apropriacdo instrumental da realidade, para modifica-la” e mantém uma
ligacdo inextricavel com a adaptagdo ativa a realidade, entendida como uma relagdo
“mutuamente modificante e enriquecedora entre sujeito € meio” (Pichon-Riviére; 1975,
p- 209).

*® Para aqueles interessados nesta relagdo, o livro de Tosquelles Education et psychothérapie institutionnelle
(1984) € uma fonte excelente.
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Nesta mesma trilha, Michel Lecarpentier (1999, p. 31) comenta que
“Tosquelles dizia: ‘O homem ndo vive em um meio ou meio ambiente ao qual ele deve se
adaptar ou mesmo morrer, o homem habita um mundo que ele constréi com o0s outros
homens.” E neste sentido que as associagdes [como o Clube Terapéutico] podem ter uma

eficacia, oferecendo uma possibilidade de compartilhar, de estar com outrem.”

Nunca ¢ demais lembrarmos que este processo de adaptagdo ativa & realidade
pressupde a elaborag@io de ansiedades que nele emergem, e que o Clube Terapéutico é,
portanto, ocasido para a manifestagdo de transferéncias, contra-transferéncias, demandas,
desejos e fantasias, que necessitam uma aten¢do muito particular, nas mais variadas
atividades. Pois estas atividades, além de serem ocasido de trabalho para os pacientes, s3o
também, e principalmente, um suporte concreto e terapéutico para todas essas

manifestagdes.

A constitui¢io e o funcionamento de um Clube Terapéutico

Para que possamos continuar avangando na idéia do que ¢ um Clube
Terapéutico, procurarei descrever primeiramente a sua constituicéo e algumas estratégicas
que orientam o seu funcionamento. Quando se fizer necessério, introduzirei mais alguns
fragmentos de histéria, tomando principalmente como referéncia as experiéncias de Saint-
Alban e de La Borde®. E preciso lembrar que um clube, por sua estrutura bastante flexivel,
¢ sujeito a mudangas de acordo com os tempos, os contextos e as necessidades. Portanto os
fragmentos histéricos que porventura vierem a ser introduzidos nio descreverdo
necessariamente a situagéo de um clube nos dias de hoje como, por exemplo, o clube de La
Borde. De qualquer modo, espero poder retratar os elementos mais pertinentes que dizem
respeito aos principios que fundamentam o conjunto de instituicdes que é o Clube

Terapéutico.

“ Grande parte das informagdes apresentadas nesta se¢do tém como fonte de consulta principal os trabalhos
de Michaud, 1977; revista Institutions, n* 24 e 25 (dedicadas aos clubes); Oury, 1977 e 1996; Tosquelles,
1984 e 1992,
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A Criagiao de um Clube Terapéutico

Criar um Clube Terapéutico € uma tarefa complexa que exige uma se€rie de
condicdes do ambiente hospitalar sem o qué, a sua existéncia correria o risco de sofrer
sérios obstaculos. Sdo muitos os fatores a serem indicados, mas apontaremos apenas alguns
deles, a titulo de referéncia basica. Se a liberdade de circulagdo dos doentes estad
comprometida; se as relagdes entre o pessoal sdo hierarquicamente rigidas e com pouca
integracdo entre as equipes; se € baixo o desenvolvimento das atividades de formagdo,
principalmente psicoterapica; se os grupos funcionam como rebarnhos, dirigidos externa e
artificialmente e se had uma separagdo muito forte entre as atividades intra e extra-
hospitalares, a constituicgdo de um Clube Terapéutico sera, embora ndo impossivel,

seriamente dificultada.

Mas, a0 mesmo tempo, ndo me parece ser possivel esperar pelas condi¢des
ideais para se comecar um empreendimento deste tipo. Uma alternativa forte seria
promover mudangas nessas condigdes, concomitantemente a constituicdo de um clube.
Entre 1953 e 1955, nos primeiros anos do clube de La Borde, por exemplo, havia uma
baixa integragdo entre o pessoal e os doentes, condigdo esta que ndo impediu o inicio de sua
instauracdo. Apos a primeira tarefa do clube, que foi a sua prépria criacdo, a meta seguinte
foi justamente a de promover uma integragdo dos doentes com o pessoal de tratamento, que

era quem mostrava maior resisténcia a esta integracao.

Voltaremos a isto mais tarde, procurando agora indicar algumas caracteristicas
do Clube Terapéutico, tal como formulado ja antes de La Borde, e algumas estratégias
desenhadas para garantir a sua sustentagdo e a sua fungdo terapéutica. Falaremos um pouco
sobre o clube de Saint-Alban.

O inicio do Clube Terapéutico de Saint-Alban, na década de 1940, foi marcado
por uma necessidade de promover a autonomia dos pacientes e criar oficinas que ndo
tivessem somente como objetivo a distragdo ou simples tarefas ocupacionais. Era um
momento em que, como ja dissemos, estava se abrindo a perspectiva da psicoterapia de

grupo e da socioterapia. Isto refor¢ava a idéia do clube.
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Percebeu-se que os doentes nio tinham um lugar para onde pudessem se dirigir,
para se encontrarem segundo sua propria vontade, podendo criar relagdes de modo mais
espontdneo e livre, e ndo precisando ficar passivamente nos quartos ou vagando pelo
hospital, sem lugar de aportamento. Decidiu-se entdo reservar uma sala comum, destinada
especificamente para esta funcdo, e criar para ela um estatuto, dentro dos principios da
flexibilidade e da estruturaciio como apontamos anteriormente, possibilitando também a
criaggo de algumas atividades disponiveis aqueles que delas quisessem participar. Ou seja,
decidiu-se criar um ambiente do tipo clube, um lugar aonde simplesmente se pudesse ir.
Esta institui¢do, que mais tarde se transformou em um conjunto de institui¢Ses, passou a se
chamar Clube Paul Balvet, em homenagem, sugerida por Tosquelles, ao Dr. Balvet, que
teve um trabalho importante em Saint-Alban. Isto se deu em 1947. Talvez a criagdo do
clube ficasse registrada como o surgimento de mais uma estrutura, ndo fosse uma decisio
estratégica totalmente inovadora que a orientou: estabeleceu-se desde o seu inicio, que o
clube ndo ficaria submetido 4 administragéo do hospital, e que a sua autonomia deveria ser

garantida.

O préprio contexto de Saint-Alban, no entanto, Ja era propicio para este tipo de
inovacdo. Uns poucos anos antes da fundag¢@o do clube, Lucien Bonnafé e Tosquelles,
preocupados com o meio social dos doentes e as pessoas que faziam parte de sua vida,
haviam constituido uma espécie rede composta de professores, padres, notaveis da cidade e
pessoal da administragdo publica, a que deram o nome de Société d "Hygiene Mentale de la
Lozére (Tosquelles; 1992). Esta iniciativa, ndo submetida a diregdo do hospital, procurava

dar suporte a a¢des de melhoria das condigdes de vida social dos doentes.

Em 1947, esta sociedade foi incorporada pelas Associations de Croix Marine®,
nascida sob o impulso de Tosquelles. A Croix Marine, que foi oficializada em 1952 e
funciona até os dias de hoje, € uma entidade sem fins lucrativos, com o objetivo de
promover iniciativas voltadas para a saide mental em hospitais e clinicas psiquidtricas,

articulando, além disso, redes extra-hospitalares de socializagio e reinser¢do dos doentes.

*' Que poderiamos traduzir por Cruz Azul, entidade voltada especificamente s afecgdes mentais, 4 diferenca
da Cruz Vermelha. A Croix Marine faz parte do movimento da psicoterapia institucional, desde a sua
fundagdo. Além de dar suporte aos clubes terapéuticos, ela promove a criagdo de associagdes também fora
dos hospitais, dando igualmente suporte a formagdo continuada do pessoal que trabalha na saide mental.
Para maiores informacées cf. http:/iwww. fnet fi/ ASLB/ASSOCIATIONS/CROLXMARINE/CRODXMARINE html#0.
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Um de seus trabalhos € justamente a criagdo clubes terapéuticos constituidos através dos

Comités Hospitalares Croix Marine.

Um aspecto importante dessas redes associativas € a preocupagdo com a
amplia¢do das constelagdes dos doentes, propiciando verdadeiras passarelas (Lecarpentier;
1999) para novas relagdes e novos espagos sociais € na cidade, procurando-se a0 mesmo
tempo cuidar da sustentagdo dos lagos transferenciais dos doentes, inicialmente originados

e fortalecidos nos clubes.

Voltando a historia, o Clube Paul Balvet € entdo vinculado a Croix Marine. Um
contrato ¢ feito entre o clube e o hospital, através do qual este cede uma parte de suas
instalacdes as atividades, que incluem a sala comum, um bar-cantina e locais para as
oficinas. Por ser uma entidade sem fins lucrativos, o clube pode receber subvengdes do

hospital e doag¢Ges externas, além das verbas alocadas pela propria Croix Marine.

De acordo com um documento publicado na Révue de Psychothérapie
Institutionnelle n° 5, de 1967 (Bonnet ef al; 1967), os estatutos do clube, elaborados em
1947, permanecem validos até a data dessa publicagdo. Tudo indica, segundo dados obtidos
informalmente, que esses estatutos perduram até os dias de hoje. Relatarei inicialmente, a
titulo de referéncia, algumas informagdes colhidas nessa publicagdo mas, a0 mesmo tempo,

acrescentarei outras informagdes advindas das fontes as quais me referi anteriormente®’,

Gostaria, antes, de fazer um reparo. Estou certo de que estas informagbes aqui
fornecidas ndo serdo entendidas como um modelo a ser seguido, mas como uma descri¢do
que visa a dar uma pequena imagem do ambiente e da riqueza que um tal processo, em
principio, propicia. Cada cultura e cada contexto tém, certamente, as suas peculiaridades, e
elas devem ser levadas em consideragdo quando se leva a frente um empreendimento como
este. Ginette Michaud (1977) cita, por exemplo, a experiéncia do Dr. Frantz Fanon no
hospital psiquiatrico de Blida, cujos internos eram em sua maioria mugulmanos. Ao invés
de um café tipico francés, como o ¢ o caso de Saint-Alban ou de La Borde, ele criou a
possibilidade de um café mouro, sem cadeiras e com um estrado em que 0s pacientes se

deitavam algumas vezes durante o dia para fumar, beber cha ou café mouro, numa

2 Cf. nota 55.
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atmosfera tipica daquela cultura. N@o ha, portanto, um modelo a ser seguido, mas alguns

principios que podem simplesmente servir como balizas.

A Sustentacio do Clube Terapéutico

A gestdo econdmica do clube € possibilitada por um sistema complexo de
alocagdes de verbas que visam a sua sustentagdo or¢amentéria, a0 mesmo tempo levando
em conta os interesses dos doentes, que obtém uma remuneragdo por certos tipos de
trabalhos efetuados. E preciso lembrar que a gestdo, tanto financeira quanto das atividades,
¢ efetuada pelos proprios doentes, com a participagdo de monitores e de pessoal da
administracdo.

O clube de Saint-Alban, apés a sua criagdo, foi se aperfeigoando e expandindo
as suas atividades. Considerando-se o principio de sua autonomia em relagdio a
administragdo do hospital, um ponto importante a ser examinado é a sua sustentagdo

financeira. Ela advém de quatro principais fontes:
1 - Cotizagdes dos membros cooperados
2 - Lucros realizados pelas oficinas
3 - Subvengdo da administragdo hospital para tarefas especificas
4 - Subveng@o para os fundos de solidariedade

As cotizagdes dos membros sdo o equivalente a 10% daquilo que recebem pelo

seu trabalho, cujas fontes podem ser:
- trabalhos efetuados na administragdo do hospital
- trabalhos nas oficinas
- trabalhos nos servicos do clube

- prémios de incentivo por participa¢do na organiza¢io de eventos tais como
festas, concursos etc.
- prémios de incentivo por um esforgo pessoal, cuja distribui¢do é decidida

pelo grupo no qual trabalha o doente
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Algumas atividades possibilitam auferir lucros, que sdo reinvestidos no préprio
clube. Dentre essas atividades estdo principalmente o bar, as excursdes, o saldo de beleza e
a venda do jornal do clube.

Além disso, o hospital deve prover uma verba para o funcionamento do comité,
para o cinema e a biblioteca, para os esportes € o lazer, além das oficinas, principalmente

aquelas que ndo se sustentam com a sua prépria produgao.

Tanto os fundos que s3o destinados ao clube, quanto a sua propria gestdo, ficam

a cargo de alguns grupos e comissdes de trabalho:

- O secretariado geral, que cuida da organizacdo geral do clube e se encarrega
da gestio das subvengdes e doagdes, dos investimentos, dos imprevistos e das

cotizagdes dos membros cooperados e do banco
- uma comiss3o para os esportes € as excursoes
- uma comissio para as atividades teatrais, musicais e as festas

- uma comissdo que se ocupa da cafeteria, da tabacaria, da confeitaria e da

fabrica¢fio de sucos e refrigerantes

- uma comissdo que se encarrega do cinema, da biblioteca, do jornal, da grafica

e da recepgdo

Essas comissdes realmente tém um intenso trabalho a ser feito, uma vez que as
atividades tém um quadro rigido e permanente. A cada dia, durante os sefe dias da semana,
ha pelo menos uma dessas atividades: discussdes sobre filmes, jogos em geral, serdes,
festas e dancas folcloricas, concursos, representagdes radiofonicas, sessdes de cinema

(internas ou externas), televisdo ou tarde livre.

Embora este quadro de atividades seja rigido, o seu conteido acontece de
acordo com as demandas explicitadas e discutidas nas varias reunies que o clube propicia.
Estas reunibes, e todas as atividades, tém uma periodicidade fixa e sdo abertas a todos. A

participagdo € livre e de acordo com a vontade de cada um, apesar de alguns doentes serem,
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vez por outra, incentivados a freqiientagdo, dependendo de seu estado. E garantida a livre
€Xpressdo sobre os temas trabalhados, como também sobre suas questdes pessoais. Ha,
entretanto, uma regra de respeito a opinido do outro e as decisdes que o grupo chega a

estabelecer.

A secretaria do clube, em Saint-Alban, por exemplo, é um lugar muito especial,
por ser o local onde s3o redigidas as atas das reuniGes, onde sdo recebidas as notas para o
jornal interno e a correspondéncia do clube. Alguns pacientes sio responsaveis por essas
tarefas. H4 um local reservado para o enfermeiro e seus adjuntos, e o local fica aberto das
9:00 as 23:00, todos os dias da semana, de domingo a domingo®. As pessoas costumam
também se encontrar na secretaria i noite, apés o trabalho. Ai se formam grupos
espontaneos, nos quais sdo discutidas as dificuldades nas oficinas, as impressoes do dia, os
eventuais desejos de mudanga de quarto ou de trabalho, dificuldades financeiras etc. Neste

sentido, a secretaria tem uma relagdo complementar a fun¢@o socializante do bar.

Esta €, em linhas gerais, a estruturagio de um clube. Embora ele tenha se
desenvolvido e variado de acordo com diferentes culturas e contextos, algumas de suas
fungdes essenciais se mantém: a mediagdo das trocas entre as pessoas e 0s grupos,
considerando-se as suas relagdes com outras estruturas dentro e fora do hospital; a

responsabilizagdo de cada um e a articulaggo da vida cotidiana com os espagos terapéuticos.

O Clube Terapéutico e as suas Instituicoes

Gostariamos de ir mais adiante para se poder adquirir uma visio mais
sistematica do Clube Terapéutico. Seguindo Michaud (1977), existem virias institui¢oes
que lhe déo sustentagdo, e que podemos dividir em dois tipos de categoria: de um lado, as
varias atividades das quais os doentes participam e. de outro, as reunides e instincias
através das quais esses mesmos doentes organizam e administram essas atividades.

Descrevo brevemente, a seguir, ambos os tipos de instituicgo.

 Como ja se deve ter percebido, hd uma énfase no fato de o clube funcionar durante os sete dias da semana.
Esta observagdo poderia parecer irrelevante, se nio levassemos em conta as dificuldades de nossos
equipamentos nos quais, com raras excegdes, existe durante os fins de semana um verdadeiro marasmo, em
que as atividades s3o muito raras ou mesmo inexistentes.
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As oficinas

A primeira categoria de instituicdes do clube so as oficinas, grupos de trabalho
concretos, em torno dos quais se estrutura o cotidiano dos doentes e dos monitores. Estas
instituicGes sdo a ocasido e o suporte as trocas, possibilitando, aos doentes, uma
referenciagdo e, aos monitores, as condi¢des para poderem estar em estreito contato com os

doentes e a0 mesmo tempo acompanhar a sua evolucdo.

Como haviamos dito anteriormente, o numero dessas oficinas ndo tem um
limite determinado. Elas podem ser formadas em decorréncia do desejo de um ou mais
pacientes, guardados os limites de sua pertinéncia e das condigdes para a sua formagido. Em
outros casos elas podem ser descontinuadas, se ja ndo cumprem o seu verdadeiro sentido.
Citarei algumas dessas oficinas, para que se possa ter uma idéia do espirito geral por tras de

seu funcionamento, atendo-me mais particularmente as de La Borde, a titulo de exemplo.

Uma dessas oficinas € o bar que, além de ser uma oficina, ¢ também um lugar
privilegiado de encontros, tanto para os doentes quanto para os medicos, monitores,
estagiarios etc. Todos podem freqiienta-lo e espera-se que mesmo aquele que ai vai
somente para comprar alguma coisa, acabe tendo um didlogo que, por minimo que seja, €
um encontro com um outro, € isto importa! O bar funciona durante todo o dia até a noite,
somente fechando nos hordrios das refei¢des, € nele trabalham varios pacientes revezando-
se em diferentes turnos. A comissdo de administracdo do bar €, como toda atividade, de
responsabilidade de uma comiss@o de pacientes, assessorada por membros do pessoal. Ela
se encarrega dos estoques e das compras, como também da determinagdo dos precos dos
bens a serem vendidos. Estes bens incluem cigarros, doces, refrigerantes, sucos e salgados
(estes ltimos feitos por uma outra oficina), além de outros produtos oferecidos por outras
oficinas. As compras s3o, em sua maioria, feitas nos estabelecimentos dos diversos
fornecedores, 0 que se torna uma ocasido de saida até a cidade, levando alguns doentes a
deixarem seu isolamento. Convém acrescentar que essas saidas ndo sdo feitas sem que se
leve em consideragdo o seu sentido terapéutico. Em razio disso, elas s@o discutidas no
secretariado do clube, com a contribui¢do dos monitores. Uma outra caracteristica do bar, é
que ele é uma oficina que produz lucros. Estes lucros sdo redistribuidos, dentro do
orcamento do clube e com a coordenagdo do secretariado, complementando a subvencdo de

outras oficinas que ndo se sustentam financeiramente.
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Os doentes podem consumir o que desejarem no bar, contanto que paguem por
aquilo que consomem. Compram um produto exposto, eventualmente discutindo sobre o
seu pre¢o ou qualidade, como um consumidor usual. No caso da falta de uma mercadoria
no estoque ou de sua auséncia no rol de produtos oferecidos, pode-se discutir sobre a sua
aquisi¢do etc. Bem a prop6sito, Oury (1977, p. 76), lembrando Marx, observa que “o estudo
do Clube permite especificar toda uma gama de reunides; mas estas sé tém sentido de
eficacia se elas repousam em um sistema de troca de mercadorias. E uma lei fundamental

que n3o se pode transgredir.”

Quando precisam de dinheiro, os doentes recorrem ao banco do clube, outra
oficina de consideravel importincia. O banco é administrado pelo presidente e pelo
tesoureiro do clube, além de um membro do pessoal, ¢ a ele se pode recorrer a qualquer
hora do dia. No banco, cada doente tem a sua conta, cujo movimento advém, em geral, de
um peculio da previdéncia social e de proventos do trabalho no clube ou de outros

eventuais recursos.

A propésito da remuneragio pelo trabalho em La Borde, uma das soluges para
esta questdo foi, na descricdo de Michaud, o estabelecimento de bénus de trabalho®, que o
doente podia trocar no banco do clube, a qualquer hora, e fazer uso do seu dinheiro para as

suas compras onde lhe aprouvesse, no clube ou em outro lugar.

Na realidade, “no enquadre de La Borde, ndo € questdo nem de pagar o
‘trabalho’, nem de comprar a ‘forca de trabalho’, pois a nogdo mesma de trabalho ¢ para ser
revista", afirma Michaud (1977, p. 63), "Trata-se, para se ter um bonus de trabalho, de
trocar alguma coisa que ‘se aparenta’ com o trabalho, por alguma coisa que ‘se aparenta’
com um salario" pois, para ela, “o doente entra na clinica justamente porque seus
problemas o impedem de trabalhar. A ressocializagio ¢ antes de tudo a readaptacdo ao
trabalho, estado final das etapas intermediarias onde sua atividade podera ser denominada

por n6s de ‘trabalho’, mesmo se o termo ndo recobre mais 0 mesmo conceito.”

* O valor deste bonus de trabalho é estipulado em reunides do clube, com o acompanhamento de membros do
pessoal, de acordo com um processo que leva em consideragio uma série de detalhes, tendo como
referéncia a perspectiva psicoterapica. Guattari coordenou este processo por varios anos de acordo com
Michaud (1977, pp. 65-66).
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Em La Borde, segundo ela, o trabalho € “a possibilidade para o louco de trocar
a unica forma de atividade que lhe resta possivel e que em outro lugar ndo € trocavel, e
assim valoriza-la. Para um, isto serd uma parte ativa em uma oficina; para outro, uma

simples presenca-ocupada.” (ibid.)*

Voltando as oficinas, uma outra oficina proeminente em La Borde ¢ o
galinheiro. Formada na segunda metade da década de 1950, tornou-se um empreendimento
onde se criava pintainhos, que eram separados por idades, em construgdes feitas pela
oficina trabalhos. Embora se esperasse que o galinheiro viesse a se sustentar
financeiramente, isto ndo aconteceu. Entretanto uma oficina estd longe de se pautar
somente por estas questdes de cunho organizacional e/ou financeiro; o seu sentido
primordial ¢ o de ser um espaco terapéutico. A oficina galinheiro continuou, portanto, a
funcionar, sendo sustentada pelos investimentos, ndo s6 financeiros, mas também de
desejo. Com o tempo, esta instituigdo pdde ser ampliada, possibilitando a compra de outros
animais, dos quais os pacientes passaram a se¢ encarregar. Atualmente, o galinheiro € o
lugar que comporta, além do proprio galinheiro, uma criagdo de coelhos, um apiario e uma

estrebaria, para a oficina equitagdo (Bichon & Naud; 1999).

Outro exemplo significativo € a oficina trabalhos. Nos idos de 1950, ela nasceu
como conseqiiéncia da contrata¢do de trés horistas que faziam as tarefas de pedreiro, pintor,
marceneiro e eletricista. Este ¢ um bom exemplo da possibilidade do livre dizer e de uma
escuta que o sustenta. Uma vez que esta atividade captou o interesse de alguns pacientes,

decidiu-se entdo transformé-la em uma oficina.

Posteriormente, em decorréncia da decisdo de que ndo haveria especialistas
dedicados restritivamente a uma unica atividade especifica, a ndo ser que esta atividade
tivesse também por fun¢do o tratamento, estes horistas passaram a trabalhar como

monitores, na mesma condi¢do que o0s enfermeiros®®. A organizacio das tarefas e as

% Nao me deterei aqui nesta questio que, por sinal, ¢ muito delicada e cheia de polémicas. Para maiores
detalhes sobre este tema, cf. Michaud, 1977, pp. 54 e ss, e Ayme; 1957.

% Dentro de um processo de desenvolvimento da polivaléncia, monitores e enfermeiros, comegaram, alguns
anos ap6s a fundagdo de La Borde, a serem orientados a se desdobrarem em suas atividades. Os enfermeiros
passaram a fazer também a animagdo e os monitores se ocuparam igualmente dos cuidados. A divisdo entre
estas duas categorias foi, portanto, abolida apds um certo tempo e passou-se a chamar a todos de monitores
(Recherches 21; p. 107).
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respectivas urgéncias eram decididas em uma reunidio especifica desses setores. Esta
experiéncia abriu a possibilidade para a criagdo de varias outras oficinas, permitindo o
acesso e a participagdo dos doentes nas proprias atividades do hospital. Assim, foram se
criando as oficinas cozinha, lavanderia, contabilidade, cabeleireiro etc. Foram tantas as

oficinas criadas, que passaram a ser organizadas em agrupamentos, denominados cartéis.

Pois bem, sdo inimeras as oficinas pelas quais os pacientes podem circular e
investir naquelas atividades que s3o mais passiveis de serem objeto de seus interesses e
investimentos. Mas, ndo basta somente criar oficinas e inserir nelas os pacientes. E preciso
que uma oficina ndo seja simplesmente um lugar de se executar uma tarefa. Tarefas sio
importantes, mas “isto nio quer dizer, de nenhuma maneira, que qualquer tarefa realizada
em qualquer condi¢o seja terapéutica, nem tampouco que seja suficiente pdr a trabalhar
um doente — individualmente ou em grupo — para alcancar a sua cura. Nisto radica, em
grande medida, 0 erro de muitos sistemas de laborterapia que acreditam que o trabalho
cura. O trabalho em si ¢ uma abstragio que nfo cura nem enferma; o que cura, enriquece a
personalidade ou faz adoecer, sdo as condi¢cdes humanas e desumanas em que o tipo de
trabalho € realizado, o tipo de vinculo ou relagdo interpessoal que se estabelece enquanto se
trabalha” (Bleger; 1972, p. 65).

E importante lembrar que o clube se articula necessariamente com uma
associagdo cultural, que é um elemento necessario & formagdo nio somente dos pacientes,
como também do pessoal. Ela comp&e uma triade fundamental do hospital, ja preconizada
por Simon, em sua proposta por uma terapia ativa, incentivando a responsabilizacdo de
todos e a sua constante formacdo. Esta triade, imprescindivel ao fortalecimento de um
plano terapéutico coletivo, se apdia, por conseguinte, no tratamento, na pesquisa € na
formacdo (Bichon & Naud; 1999). A fungdo da associagdo cultural é a de manter um
desenvolvimento constante das elaboragdes tedricas-praticas e assegurar a sua difusdo e
compartilhamento, tanto internamente, com o pessoal e os estagiarios, quanto
externamente. As proprias contribuicdes e seminarios de Oury fazem parte do rol dessas
atividades.

Ha igualmente uma colaboragio constante e estreita entre a associagdo cultural
€ o clube, no que diz respeito a festas, a atividades culturais e de informacgdo. Esta
colaboragdo € oportunidade para a abertura de espagos os mais inovadores. Em uma de
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minhas visitas La Borde, por exemplo, tive a oportunidade de tomar conhecimento de um
grupo muito especial, que ja funcionava havia algum tempo e continuava a manter um vivo
interesse de todos os seus participantes. Contava-me, entdo, o Dr. Amaro de Villenova,
médico brasileiro e veterano de La Borde, que em uma certa ocasido alguns pacientes
vieram até ele com uma demanda muito atipica: ja que se utilizava tantos termos médicos,
referindo-se a eles e as suas diferentes patologias, eles também queriam entender um pouco

daquela linguagem. Afinal de contas, aquilo tudo dizia respeito diretamente a eles!

Em decorréncia deste pedido, discutiu-se sobre esta demanda na instancia
devida e decidiu-se pela criacdo de um grupo de estudos sobre psicopatologia. Este grupo,
composto pelo Dr. Amaro e os proprios pacientes, passou a funcionar aos domingos a tarde.
Os conceitos eram trazidos pelo médico e eram, por sua vez, discutidos atenta e ativamente
pelos participantes. Isto gerava as mais variadas e acirradas polémicas, como também um
trabalho com esses conceitos, dentro de suas possibilidades de elaboragdo, tendo como
referéncia as suas proprias vivéncias. Este exemplo me parece ser um bom indicador das
possibilidades quase que ilimitadas da criagdo de oficinas em um clube, a condi¢do de que
se esteja atento as diferentes demandas dos pacientes e aberto a criatividade nos arranjos

para se lidar com as mesmas dentro, € claro, de uma perspectiva terapéutica.

A organizagio das atividades

Para que todas essas atividades possam existir e se manter, ha a necessidade de
todo um processo para a sua sustentagdo. Isto € feito através da segunda categoria de
instituicoes. Trata-se de um conjunto de varias reunides e instancias, administradas pelos
doentes que, obviamente, t€ém as suas dificuldades no seu desempenho € nas relagdes entre
si. Por esta razdo, participam também dessas atividades membros do pessoal, na qualidade
de assessores, procurando ajudar na animagao das reunides, na circula¢io da palavra, nos

projetos e nas decisdes. Descrevo a seguir alguns desses processos.

Uma instancia fundamental do clube é a Assembléia Geral. Ela €, na realidade,
um evento do qual participa toda a comunidade de La Borde, uma vez que a freqiientam
uma boa parte dos monitores, inclusive alguns médicos. Nela se colocam as questdes que

tém a ver com as vdrias atividades da clinica, principalmente aquelas relacionadas ao clube.
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E também através da Assembléia Geral que € constituido o secretariado do
clube, formado pelos proprios pacientes e contando com a participagdo de um ou outro
membro do pessoal. E igualmente na Assembléia Geral que o secretariado do clube
apresenta as suas decisdes e projetos, que sdo discutidos por todos quantos estejam

presentes.

Os membros do secretariado sio eleitos para um mandato que dura um
determinado nimero de meses, ap6s o qual sdo substituidos por novos eleitos garantindo
assim, a ndo colagem aos seus postos. Ele é composto de um presidente, alguns vice-
presidentes, um secretdrio, secretdrios adjuntos, tesoureiro e um tesoureiro adjunto. Além
disto, ha os representantes dos cartéis de oficinas. E muita gente, como se pode perceber,
mas isto € proposital, uma vez que o que se procura é que os pacientes possam ter a
oportunidade de assumir responsabilidades as mais variadas, como também participar
ativamente de seu proprio processo. A presen¢a de membros do pessoal, além do carater
terapéutico e da ajuda aos doentes na administragio do clube, tem também o sentido de
garantir a sua continuidade e histéria, pois os pacientes vém e saem, mas o clube continua,
¢ quando um novo paciente chega, é preciso que o clube esteja 14, para que ele possa se

localizar e se inserir ativamente no dia-a-dia.

As reunibes do secretariado s3o consideradas por todos como sendo de alta
importancia. Questoes tais como o uso dos bens do clube, sugestdes sobre atividades,
aquisi¢des de material para o funcionamento de uma oficina, dificuldades entre as pessoas,

dificuldades com membros do pessoal etc., sdo levadas a ele.

Existe ainda uma outra instancia, voltada para uma espécie de amarracdo de
todas essas a¢des administrativas, que ¢ a reunido de domingo, da qual participam as duas
diretorias: a do clube e a da clinica. Além disso, qualquer pessoa que desejar colocar um
problema pode participar desta reunido. Nesta reunifio discute-se o resumo da Assembléia
Geral e outros problemas eventuais que porventura nio tenham sido tratados na mesma. E
uma reunido que, como as outras, esta aberta a confrontagio de diferentes pontos de vista.
Um aspecto importante ¢ que ¢ nesta reunidio se cuida da orienta¢io terapéutica das
decisdes e diretrizes para as atividades da semana. Af se avalia a qualidade das propostas,

procurando garantir o seu sentido terapéutico e, ndo poucas vezes, segundo Michaud
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(1977), procede-se ao desencorajamento de atividades que seriam negativas para os

proprios doentes.

Além de todas essas atividades, incluindo a organizagdo particular de cada
oficina, através de um comité especifico para cada uma delas, seria interessante citar mais

duas instdncias importantes para o clube: o Scaj e a Folha do dia.

Quanto ao Scaj que, como ja dissemos, foi substituido pela Rail, ja o
descrevemos anteriormente. Temos ainda uma outra institui¢do, criada em 1984, quando
era ainda uma espécie de agenda, ¢ que hoje faz parte das atividades cotidianas do clube,

funcionando como uma espécie de Grade do Clube. E a Folha do dia.

Diariamente, das 14 as 17 hs, a Folha do dia ¢ preparada; todos podem
participar da sua confecgdo alids, muito concorrida: pacientes, monitores, estagidrios,
médicos e mesmo visitantes. Toda tarde, nos diz Dani¢lle Roulot (1999, p. 51), “as pessoas
desfilam para verificar se ela esta sendo feita, e para saber como ‘ela’ esta”. Ela ¢ lida por
um dos pacientes em uma outra reunido, a reunido de acolhimento da manha, anunciando as
atividades do dia. Neste momento sdo feitos comentarios, criticas e retifica¢cdes ao que foi

apresentado.

Sua aparéncia € muito curiosa e especial, com colagens de imagens, mensagens
codificadas e outras mensagens pessoais. Além disso, o seu conteudo inclui as grades das
atividades e das oficinas, acontecimentos pessoais e institucionais, saidas, viagens,
visitantes que vém a clinica, a criagdo ou interrup¢do de uma oficina etc. Como ela é
afixada em varios lugares da clinica, todos podem ter uma visdo geral do que estd se

passando no dia.

A Folha funciona, portanto, como um verdadeiro disparador de inter-
relacionamentos e como um farol auto-organizador. Ela torna visivel a rede de atividades
da clinica, orientando as participagdes de todos no dia-a-dia, sempre de fécil acesso,

disponivel aos investimentos de cada um.

Quando chega um novo paciente, ele é convidado a participar da elaboragdo de
Folha do dia, com a explicagdo e ajuda dos outros participantes. Neste sentido ela ¢ um
instrumento importante no processo de integra¢do dos novos pacientes, como também de

novos contratados, estagirios e visitantes.
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A Folha, segundo Roulot (ibid.) constitui um praticdvel, no sentido em que o
definimos anteriormente, introduzindo uma referéncia temporal, onde cada evento se
encaixa no futuro, no presente ou no passado. “Quando se fala com os doentes do papel
desta folha, ela aparece como uma garantia de que hd o depois, ¢ mesmo que havera
amanh3; ela tem esta fungdo de reunir aquilo que se passa no espago € no tempo. Ela tem
também um papel completamente essencial de ‘anti-intrusio’. Por exemplo, quando se
recebe visitantes, ¢ importante que isto seja marcado na Folha do dia, nio somente para que
os visitantes sejam bem acolhidos, mas também para que ninguém ignore que ha visitantes

neste dia.”

Complementando estas consideragdes sobre o clube, sua estrutura e suas
atividades, € preciso lembrar, como ja apontamos anteriormente, que ele nio se limita ao
ambito interno do hospital. Ele procura desenvolver atividades que se relacionam com
outros clubes e outras instituicdes. Um dos processos que fortalecem esta abertura ¢ o
Comité de Setor, sob a animagdo da Croix Marine, e que cuida da articulagdo entre os
diferentes clubes e instituicdes de cada setor, de cada regiio administrativa a qual
pertencem. Este comité € constituido em regime paritdrio, cuja metade é composta por
delegados dos clubes — cada clube destina delegados para este comité — e a outra parte

compreende médicos e membros do pessoal dos hospitais, designados por seus pares.

As relagdes complementares

Esperando ter podido introduzir uma imagem relativamente clara do que se
entende por Clube Terapéutico, creio ter ficado evidente que a maior parte das atividades
cotidianas do hospital se articulam em torno do clube. A sua estratégia basica é a
possibilitagdo de um universo que possa comportar as mais variadas trocas entre os seus
participantes, sustentando diferentes demandas, desejos e transferéncias que dai podem
surgir. Ele € também a ocasido para o exercicio de vérios papéis e fungdes em diferentes
momentos, promovendo, como ja o dissemos, o aumento do coeficiente de transversalidade
propiciando a descolagem das diferentes fungdes e status organizacionais e, por

conseguinte, o aumento das constelagdes — no sentido em que as descrevemos
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anteriormente — e de novos universos de referéncia. E uma verdadeira rede viva que
sustenta a possibilidade de integragdo entre os doentes, como também entre estes e o

pessoal, auxiliando, além disso, o trabalho diagnostico e terapéutico.

A estratégia do clube € possibilitar a existéncia de multiplos espagos nos quais
se possa circular e se engajar, garantindo o ndo aprisionamento a um determinado grupo ou

posicdo, abrindo condigdes para diferentes tipos de experiéncias € de relagoes.

Oury (1986a; 1992) e Tosquelles (1984) costumam falar da importancia dessas
relacdes, denominando-as relagdes complementares. Para eles, mais do que evitar o
surgimento de conflitos, de relagdes sociais negativas, € importante facilitar uma
diversidade de relagdes complementares positivas através das diferentes instituicdes que
sustentam o dia-a-dia do hospital. Um exemplo esclarecedor nos é dado em um livro de
Tosquelles (1984, p. 81 e ss), onde ¢ relatada uma situagdo de duas pacientes, Louise e

Jeanne, que trabalhavam lado a lado na cantina de Saint-Alban.

Louise, esquizofrénica, cuidava do caixa. Jeanne, parandica, atendia os clientes.
Ambas se entendiam muito bem até que, em um dado momento, ndo se sabe o porqué,
tiveram uma briga. Louise, impulsivamente deixa seu posto de trabalho e se retira para o
dormitério, furiosa e resmungona, batendo as portas e jurando nunca mais voltar trabalhar

na cantina.

Entretanto ela comeca a considerar: “e o caixa, ¢ a contabilidade?” “E a receita
do dia de trabalho, que toda noite eu levo ao cofre?” Além disso, Jeanne € a pessoa menos

indicada para lidar com nameros!”

Louise, que pretendia permanecer emburrada e longe da cantina por um bom
tempo, se da conta das conseqiiéncias de sua intengdo. Ela precisaria avisar a presidente do
clube sobre os problemas que poderiam surgir com o dinheiro do caixa durante a sua
auséncia. Isto poderia até ser levado ao comité hospitalar, e talvez a cantina ficasse fechada
por uns dias, e os outros doentes iriam reclamar, porque no poderiam beber o seu café nos

intervalos do trabalho.
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Além disso, a situagdo poderia se complicar ao ponto de se tornar um tema da
proxima reunido do clube, onde as pessoas iriam lhe pedir explicagdes pelo seu ato... uma
confusdo total!

Ap6s algumas horas, Louise volta & cantina, um pouco sem jeito, reassumindo o
caixa. Jeanne, com um ar aliviado, faz de conta que ndo viu nada. Ao cabo de alguns
minutos, com o movimento dos clientes e as conversas dos amigos, as duas acabam por

retomar o seu relacionamento.

Como podemos observar por este exemplo, a relagdo complementar de Louise
com o caixa, uma relagdo complementar mais direta, levou-a a se posicionar de modo
diferente quanto & sua impulsividade. Mas a mudanga da posi¢do de Louise s6 foi possivel,
muito certamente, pelas outras relagdes também complementares, com as quais ela se
articulou, apesar de sua relagdo negativa com Jeanne. A relagdo direta e negativa, naquele
momento, pode portanto ser modificada a partir da forga da complementaridade das outras
relagbes, mais indiretas como, por exemplo, o secretariado do clube, os clientes da cantina,

a reunido do clube etc.

Para que possa haver a existéncia de tais relagbes complementares €, no
entanto, preciso que haja condigdes para que os encontros se déem a partir dos
investimentos singulares, os mais variados, tanto nas pessoas quanto nos proprios espagos e
nas diferentes atividades, em um movimento varidvel de tipo, digamos, caleidoscopico.
Como diz Oury (1999), “Programar ¢ facil. Programar o acaso ¢ muito mais complicado, é
programar possibilidades de acaso. Isto estd em relagdo com a liberdade de circulacfo. Se
ha uma liberdade de circulagdo, ha um grau de possibilidade a mais para que haja o acaso,
isto €, um encontro.” Circulagio, bem entendido, refere-se & condicdo de passagem, tanto
de cada um quanto da palavra, de um lugar a outro, nio como deambulagdo, mas como
movimento suportado por um sentido e pelo desejo, ou seja, um processo de transporte, de

fransferéncia.

Nunca € demais lembrar que essas condicdes e esses espagos nio sido
possibilitados tdo somente pelo pessoal de tratamento, mas principalmente pela propria

constituicdo da vida associativa, de cuja gestdo participam intensamente os doentes. Sem
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esta possibilidade associativa corre-se o risco de cair, ndo s6 os doentes como também o
pessoal de cuidados, em um inevitdvel processo de serializa¢do, no sentido sartriano do
termo, processo este em que pode se ver mergulhado o pessoal do hospital, em casos de
uma hierarquia muito rigida, e ao qual € geralmente arrastado o doente através dos
diferentes procedimentos tutelares ¢ de exclusdo. Por isso, o clube é pra valer, como dizia
antes, e ndo um simples artificio. Para Oury (1977, p. 60) “Clube e terapéutica institucional
estdo inextricavelmente ligados e se articulam de uma maneira muito precisa com o quadro

do pessoal” O clube € o “suporte da vida intra-hospitalar”.
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Desaprender velhas relacoes?

Antes de entrarmos diretamente em nossas consideragdes sobre o Clube dos
Saberes, tomo a liberdade de fazer um paréntese que, embora nfio muito breve, podera,
espero, nos auxiliar. Tentarei localizar alguns elementos que, nos dias de hoje, permeiam
fortemente as relagdes entre as pessoas, grupos, organizagdes as mais variadas e, portanto,
os equipamentos de saide mental. Refiro-me a todo um movimento que tem se
desenvolvido em torno da criagio do conhecimento e de sua otimizagdo em prol das

comunidades em geral, denominado Gestd@o do Conhecimento.

Muito embora as questdes relativas ao conhecimento ndo sejam em absoluto
algo de novo, um intenso esfor¢o tem sido dedicado a elas, ocupando um espago
privilegiado no universo das preocupagdes mais candentes das organizagoes,

principalmente nos tltimos quinze anos, sob o nome de Gestéo do Conhecimento.

Qual seria a razio, ou melhor, as razoes pelas quais o conhecimento e a sua
gestdo estejam sendo considerados como tdo importantes nestes ultimos anos? Seguramente
ndo seria aqui possivel enumerar todas elas, mas talvez seja interessante nos determos em

algumas.

Assim, dentro dos limites de nossa visdo, poderemos enumerar alguns
elementos que contribuiram para que a Gestdo do Conhecimento, entendida como uma
sucessio de diligéncias visando a criagdo e o compartilhamento das riquezas humanas,
embora com sua perspectiva sobretudo pragmitica, tenha adquirido tal prioridade nas

organizagdes de nossos dias.

Um dos fatores importantes para este interesse cada vez maior pelo
conhecimento e a sua gestdo, foi o enorme incremento dos servigos, que comegou a
acontecer mais perceptivelmente no final da Segunda Guerra. Uma pesquisa, feita em 1988
por James Brian Quinn, constatou que naquele ano os servicos estavam se tornando
dominantes na economia americana e nos paises desenvolvidos. Naquela época eles ja eram

responsaveis por 77% dos empregos e pela maior parte do PIB americano.
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Uma das razes para este incremento da importincia dos servigos, foi o
desenvolvimento das tecnologias manufatureiras, que havia possibilitado uma automagéo
intensa dos processos produtivos e de gestdo, bem como levado os custos e padrdes de
qualidade dos produtos a um patamar bastante comum entre as empresas. O resultado disto
foi uma alta padronizag¢do das ofertas e um baixo nivel de competitividade quanto ao que
elas poderiam oferecer aos seus clientes. Isto fez com que os servicos e, em conseqiiéncia
disto, o conhecimento, passassem a ocupar o lugar de destaque na diferenciagdo entre essas

empresas, fossem elas manufatureiras ou apenas de servigos (Quinn; 1996).

Aliado a essas mudangas, surgia 0 avango rapido, e até mesmo vertiginoso, das
tecnologias da informago, com o uso cada vez maior de redes de computadores e de
transmissdo eletronica de dados. Além disso, houve um verdadeiro salfo no ritmo das
mudangas nos transportes e nas tecnologias em geral, servindo como suporte para a

globalizagdo, trazendo esta efeitos positivos e deletérios, como todos sabemos.

Houve, assim, um reconhecimento crescente da contribuicdo do conhecimento
para a efetividade das empresas e, a0 mesmo tempo, a constatagio da precariedade dos

modelos tradicionais de gestdo para lidar com a sua forca, cada vez mais perceptivel.

Um outro fendmeno importante veio a reforcar este estado de coisas. As
empresas, em sua maioria as grandes corporagdes, haviam investido (e muitas ainda
investem) pesado em processos e tecnologia, empurrando as pessoas mais ainda para um
segundo plano. A década de 1980 foi povoada de experiéncias de automacdo, de processos
de reengenharia, downsizing etc., tentando a0 méaximo fazer com que a empresa se tornasse
uma mdquina de processamento inteligente e impessoal. Era, de um certo modo uma
tentativa de incrementar a0 maximo a produtividade, prescindindo sempre que possivel da
presenca das pessoas. Estas passaram, por conseguinte, a ter muito menos possibilidade de
serem realmente reconhecidas pelo seu potencial de criagio e de contribui¢do nos Processos

organizacionais em geral.

O Clube dos Saberes
142



No entanto, os fracassos deste tecnicismo rompante foram incontaveis®’. Um
problema veio, a0 mesmo tempo, se somar a esses fatores. E o fato de que muitos se
obstinavam (e ainda o fazem em nosso dias) em ndo reconhecer que as tecnologias em
geral, e a tecnologia da informagdo em particular, aplicadas isolada e impessoalmente, sem
consideragdo as pessoas e a cultura das organizagdes, ndo conseguem em absoluto trazer

beneficios sensiveis para as mesmas.

Nessa ressaca dos sistemas de engenharia e de reengenharia, comegou-se a
admitir o 6bvio. A pessoas, até entdo tratadas como recursos € despesas, comegaram a ser
reconsideradas como as verdadeiras fontes de riqueza das empresas, pelo fato mesmo de

seus conhecimentos.

Constatagdes como essas, aliadas as rapidas mudangas tecnoldgicas das quais
falamos, refor¢aram aquilo que alguns sociélogos, economistas e teéricos da administragdo
ja anunciavam, havia algum tempo, sobre um processo de descontinuidade em andamento,
nas Ultimas décadas, entre a Economia Industrial e aquela que tem sido chamada

atualmente de Economia do Conhecimento®®.

Em cada momento de descontinuidade acaba-se por se rever ou desaprender,
como dizem alguns, os valores e pressupostos pelos quais até entdo nos pautavamos
(Savage; 1996). Sdo novos modos de subjetivagdo que surgem e vao se expandindo. Assim
foi também na passagem da Era Feudal para a Era Industrial, que comegou a se dar a partir
do final do século XVIIL. Esta passagem foi lenta e, apesar de alguns dizerem o contrario,
certos valores da época feudal ainda persistem, mesmo em nossos dias, haja vista algumas
relagdes de vassalagem que ainda existem em algumas empresas ou regides do pais. Isto
apenas nos ajuda a lembrar o que ji sabemos, ou seja, que uma Era — como também um
modo de produgio — ndo elimina necessariamente a outra, podendo haver uma espécie de
interpenetragdo e assimilagdo mutuas, ora predominando caracteristicas de uma, ora da

outra ou, até mesmo, a sua coexisténcia como tais em um mesmo momento historico.

7 Uma das conseqiiéncias disto foi uma séria mudanga, como uma espécie de refluxo, nas relagdes de
comprometimento dos empregados com as suas empresas. “Mercados em rede podem mudar de
fornecedores da noite para o dia. Os trabalhadores em rede podem mudar de empresa durante o almogo.
Suas préprias “iniciativas de downsizing® nos obrigaram a fazer a pergunta: ‘Lealdade? O que € isto?” " Esta
é uma das 95 teses da Cluetrain. in: www.cluetrain.com, dltimo acesso 26 de julho de 2000.

8 Cf. Castells, 1999a, 1999b, 1999¢; Quinn, 1996; Drucker, 1997, 1997a; Hardt & Negri, 2001.
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De qualquer modo, € preciso afirmar que essas novas tendéncias a se lidar com
0 conhecimento, no seio das organizacdes, tém como um de seus alicerces, a preocupagio
com o modo como este é criado, mantido, transmitido e/ou compartilhado, tornando-as
mais competitivas (Nonaka & Takeuchi: 1997). Dito de outra maneira, essas diligéncias
ndo deixam de ser, em sua grande maioria, uma tentativa de apropriacdo da riqueza das
pessoas, através do dominio de seu processo de produgiio de conhecimentos. Ou seja, elas
acabam sendo, o mais das vezes, um tipo de engenharia a mais, elevando as pessoas do
status de mio-de-obra ao de mente-de-obra. Assim, temos expressdes de cunho
aparentemente novo, tais como profissionais do conhecimento e gerentes do conhecimento,
cuja defini¢do confirma a nossa impressdo. Podemos constatar isto em Nonaka & Takeuchi
(1997, pp. 176-181), por exemplo, que consideram que os profissionais do conhecimento
tém como fungdo bésica incorporar o conhecimento, “agindo quase como ‘arquivos vivos’
no dia-a-dia”. Ja os gerentes do conhecimento — principalmente os gerentes de nivel médio
— s30 também considerados pelos autores como engenheiros do conhecimento, que “servem
como ponte entre os ideais visiondrios do topo da empresa e as realidades de mercado
freqlientemente cadticas dos que estdo na linha de frente.”®® A relagdo entre os dois pode
ser entendida da seguinte maneira, segundo os autores: “Se a tarefa dos profissionais do
conhecimento € saber ‘o que €, entdo a tarefa dos gerentes do conhecimento € saber ‘o que
deve ser’ “ (ibid). Vemos, com este pequeno exemplo, que a situacfio nido muda assim tio

facilmente, como alguns autores o preconizam.

As empresas tém de fato muito se empenhado no desenvolvimento de
estratégias para a Gestdo do Conhecimento. Mas elas experimentam um problema
fundamental: para que um trabalho baseado no conhecimento tenha sucesso, €
imprescindivel introduzir mudancas em suas estruturas organizacionais, em seus processos,
enfim, em sua cultura. Muitas delas ja despenderam milhares, sendo milhdes de reais, ou de
délares, e nido tém obtido o sucesso perseguido”, pelo fato de que tratar o conhecimento
exige uma mudang¢a coerente com um novo tipo de relacionamento com e entre os seus

empregados’', reconhecendo a real importéncia ligada ao seu conhecimento, coisa que nfo

%% 0 grifo é nosso.

" Cf. o relatério da KPMG (KPMG Consulting; 2000).

’! Mantenho aqui o termo empregado, propositadamente. Muito embora as empresas o tenham substituido
ultimamente por colaboradores, esta parece ser somente uma mudanga de nome e nio de relagdo.
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¢ muito facil, dadas as tradicionais relagdes de trabalho’”. Uma evidéncia facilmente
perceptivel é o proprio denominativo Gestdo do Conhecimento que, a se levar realmente a

sério as suas implicagdes, deveria de fato ser Co-gestdo do Conhecimento.

Apesar de tudo, no entanto, este novo patamar de reconsideracdo da
importancia do conhecimento tem aberto algumas possibilidades de se repensar o quanto os
conhecimentos das pessoas, além daqueles oficializados e burocratizados pelos sistemas
formais de certificagdo, tém sido reconsiderados em sua importancia na contribuigéo para o
crescimento ndo so das organizagdes, mas também das coletividades em geral”. Um
exemplo disto sdo as comunidades de praticas’®, que sofreram uma verdadeira explosdo a
partir dos crescentes avangos das tecnologias da informag@o, principalmente da Internet e

das Intranets.

Essas comunidades de praticas tém como motor o compartilhamento e a
produgdo do conhecimento, tanto dentro das organizagdes quanto fora delas. Séo formadas
por pessoas ligadas entre si por interesses e prdticas comuns, em campos problematicos
afins. Estas comunidades podem tanto se constituir em um pequeno nimero de pessoas de
uma organizag¢do ou de uma coletividade, quanto em grandes redes de relacionamento
extra-territoriais através da Internet, as chamadas redes virtuais. A maioria dos textos que
tratam deste tema enfatizam a caracteristica essencialmente informal e flexivel dessas
comunidades, apoiando-se fundamentalmente na confianca mitua e no compartilhamento
de suas experiéncias. Dai decorre um outro aspecto dessas comunidades: elas sdo um forte
meio de fortalecimento de redes de relacionamentos, onde o que adquire importancia so as
trocas de experiéncias e conhecimentos em torno de questdes comuns, pautadas por
relacdes de confianga e que escapam dos modelos tipicos baseados na hierarquia e no

controle tradicionais.

"2 Cf. o relatério da KPMG Consulting, op. cit., nota 70.

3 Quanto a isto, Arie de Geus (1998), Goldfinger (1994); e Authier (1998; 200) nos fornecem algumas pistas.

™ As ditas comunidades de praticas no sdo, na realidade, algo de novo. Haja vista as guildas, que se
desenvolveram fortemente na Idade Média, com a finalidade de ajuda e prote¢io miituas. A sua razio de ser
era, de um certo modo, proxima de uma comunidade de praticas, tal como entendida nos dias de hoje. Para
maiores informagdes, cf. “Praticas, comunidades de” na se¢do Bibliografia, abaixo.
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Poder-se-ia objetar as estas observagdes e apontar que elas estdo ligadas a um
universo que diz respeito principalmente a pessoas que tém a possibilidade de um emprego,
que tém uma formac@o basica etc., e que ndo podemos nos esquecer de uma outra multiddo
andnima e distante deste universo. Quanto a isto nfo podemos em absoluto discordar. Este
processo ndo deixa de ser ainda muito incipiente, se considerarmos os modelos

predominantes das relagdes de trabalho e das relagdes com os saberes.

Entretanto ja se pode, a0 mesmo tempo, observar os germes de mudanca,
presentes neste novo movimento que se insinua paulatinamente no mundo atual. Embora
estas questdes relativas 4 Gestdo do Conhecimento, tenham ficado praticamente restritas as
empresas publicas e privadas, pelo menos no Brasil, o que ja tem dado alguns frutos, alguns

de seus efeitos ja comecam a ser sentidos no campo das praticas sociais e da educagdo”.

Concluo aqui estas rapidas observagdes, ciente de ter apenas tocado algumas
questGes em torno da Gestdo do Conhecimento, lembrando que este assunto é relativamente
recente, altamente complexo e controverso. Embora o tenha estudado ultimamente, e ja
tenha um volume razoavel de informacdes a seu respeito, ndo seria, neste momento,
pertinente fazé-lo objeto de um estudo mais aprofundado. A sua fungfo é tdo somente a de
ser mais um elemento de suporte as nossas reflexdes no 4mbito do presente trabalho, na
tentativa de melhor mostrar 0 quio importante poderia ser, para o tratamento em um
equipamento de saide mental, a instauragio de um Clube dos Saberes, sobre o qual

falaremos a seguir.

Cultivar e colher riquezas

Mais do que nunca € preciso reafirmar que um clube é pra valer, e poderia ser
uma contribui¢do incomensurdvel aos processos existentes em nossos equipamentos de

saude mental.

7 Tenho tido, inclusive, a oportunidade de assessorar um programa do Governo de Sdo Paulo, o Acessa Sdo
Paulo. Este programa tem como objetivo “Criar espagos publicos de facilitagio de acesso a novas
Tecnologias de Informacdo e Comunica¢do e ao compartilhamento de saberes e conhecimentos.” in-
http://www.acessasaopaulo.sp.gov.br. Cf. também o site da Socinfo — Sociedade da Informacdo
(http://www.socinfo.org.br), e o site da Association Arbor & Sens, (http//www.globenet.org/arbor).
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Mas, como diziamos ha pouco76

, a experiéncia do clube, tal como desenvolvida
na Franca, ndo poderia ser considerada como um modelo a ser simplesmente aplicado,
ainda mais em nossa cultura. O que ndo quer dizer, entretanto, que alguns de seus aspectos
ndo possam muito bem nos servir de referéncia se, de fato, assumirmos a sua importancia

para o tratamento.

Levando em consideracdo as mudangas que tém acontecido nos ultimos anos
quanto & assisténcia ao doente mental, talvez fosse oportuno tentarmos mais alguma
estratégia para fortalecé-las, privilegiando praticas que, a0 mesmo tempo em que
contribuissem para o tratamento, servissem como uma espécie de inoculagdo na cultura do
equipamento de saide mental, nestes momentos em que vivemos um turbilhdo de

mudancas que atingem a sociedade global, numa renovagéo das formas sociais.

Quanto a isto, existe um conjunto de elementos que tem atraido em especial a
aten¢do de inameros pensadores e pesquisadores, no que diz respeito a esse processo de
renovagio das formas sociais. Estes elementos sdo os saberes, os conhecimentos e as
informacdes. A sua importancia tem sido reconhecida de uma maneira tal, que ndo € de se
espantar que a nossa sociedade atual esteja sendo chamada de Sociedade do

. 77
Conhecimento'’.

Estas mudancas, essas renovagdes, tém seguramente uma profunda repercussao
nas subjetividades, entendendo-as, aqui, no sentido em que Danielle Sivadon e Jean-Claude
Polack (1988, p. 3) as conceituam, ou seja, como "formagdes particulares e datadas sobre 0
fundo de processos maquinicos heterogéneos (técnicos, econdmicos, politicos, estéticos,
semibticos, sexuais etc.). E esses processos, longe de serem sistematicamente ligados por
leis dialéticas ou estruturais, se revelam o mais das vezes por suas prolifera¢Ges e suas
rupturas, seus agenciamentos e suas ‘esquizes’, em um desafio permanente as logicas

discursivas.”

78 Cf. p. 150, acima.
7 Quanto a isto, cf. Drucker,1997; Nonaka & Takeuchi, 1997; Authier, 1998; Goldfinger, 1994; e Castells,
1999. Cf. também nota 68, acima.
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Tendo como pano fundo esta importancia dos conhecimentos e saberes, toda
uma série de iniciativas tém sido disparadas no sentido de se prevenir um tipo de exclusdo
que se soma as vérias outras, € que tende cada vez mais a se expandir. E um tipo bastante
especial de exclusdo que se refere diretamente as dificuldades de acesso aos saberes e
informagdes que se multiplicam a cada ano, bem como 2 dificuldade de reconhecimento

daqueles saberes que nfio sdo valorizados pelos meios tradicionais de validacdo.

Mas o que nos interessa mais de perto neste momento € o que se passa no
universo do nosso equipamento de satide mental. O que acontece ai quanto a este tipo de
exclusdo? O que podemos dizer € que os pacientes, além de sofrerem um processo de
exclusdo, em conseqiiéncia de sua prépria doenga. sdo igualmente excluidos pelo nio

reconhecimento de seus saberes que, muito freqiientemente, nio sio do tipo oficial.

E que existe um aspecto quase que pactuado entre os que cuidam e os que sdo
cuidados, aspecto ja apontado inclusive por Simon’®. Trata-se de um certo conformismo do
pessoal de tratamento ao preconceito da precariedade e da incapacidade dos doentes,
sentimento este que os coloca em uma posi¢do de extrema dependéncia, anonimia e

derreligdo”®.

Outro dia, vim a saber de uma situagio muito especial, ¢ bem a proposito,
através de uma profissional da administragdio de um hospital psiquidtrico onde dou
supervisGes. Contava-me ela ter-lhe chamado a atengio um paciente em estado bastante
comprometido, sem se comunicar com os fécnicos que, por sinal, j4 estavam um pouco
cansados com a sua precariedade de relacionamento. Ele s6 fazia choramingar. Se alguém
se enderecava a ele, ndo obtinha resposta. Esta profissional, vindo a saber que ele tinha
formagdo em medicina, se aproximou e pediu-lhe que ele lhe desse uma dica quanto a uma
micose no brago, que ela havia recém pego na praia. Ele continuou a choramingar e nio

emitiu sequer uma palavra.

78 Cf. p. 62, acima.

7 Conhecemos, todos os que trabalhamos em equipamentos de saide mental, as inimeras manifestagdes, por
parte dos pacientes, de queixas insistentes ou mesmo a exacerbacio de sintomas, fora do contexto da terapia
individual ou de grupo. Nio temos como nio entendé-las, como o indicio de uma demanda desesperada por
reconhecimento.
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No dia seguinte, ao passar por ele, ela foi surpreendida pela sua atitude. Ele se
dirigiu a ela, desculpando-se pelo fato de que havia muito tempo que n&o lidava com aquele

tipo de afec¢do, e deu-lhe algumas orientagGes quanto ao seu tratamento.

Este pequeno relato nos indica o quanto € preciso se estar atento para os
processos de aproximacéo e de enderecamento®® entre as pessoas. E neste sentido que
podemos dizer que a fungdo de acolhimento no se limita a recep¢do do doente, tampouco a
uma equipe de referéncia ou ao tratamento terapéutico especializado que eventualmente ele
venha a receber. Muitas vezes, uma simples presenga, um simples reconhecimento do outro
pode ter efeitos com os quais até mesmo o especialista pode se surpreender®’. E o que Oury

(1992, p. 146) denomina “qualidade de presen¢a”, um “estar ai”.

Acolher é também ajudar a cultivar e colher as riquezas de cada um e de todos.
E tornar mais visiveis os diversos elementos do grande mosaico que somos, sem
segregd-los, e ir além dos elementos tradicionalmente realgados — em geral focados na
doenga — no equipamento de satide mental e no préprio contexto do tratamento. E dar a ver

0s outros e aos outros, fertilizando o solo para que novas potencialidades possam florescer.

Ent3o, por que ndo criarmos um clube diferente onde, a parte da liberdade de
circulagéio, de se poder ir e vir, se acrescentasse igualmente a liberdade de circulagio dos
conhecimentos, experiéncias e saberes? Por que nio colocarmos este mosaico mais & vista?
Por que no abrirmos um espaco para ele, criando uma espécie de clube, um Clube dos

Saberes?

80 Nogao apontada por Michaud (1977, p. 97), sobre do plano em que o sujeito se coloca para uma eventual
comunicagdo, e que “exige, no momento da comunicago entre dois sujeitos, que seja diferenciado em qual
plano de troca ira se fazer a comunicagdo, como se desenvolve uma comunicagdo onde esta distingdo nao €
feita, e qual é o papel da institui¢do na resolugéo de conflitos que esta confus3o faz nascer.”

8! Esta profissional, atualmente alocada no setor administrativo-comercial do hospital, ndo tem formagdo psi.
O curioso € que ela, por ndo ser da 4rea psi, costuma colocar-se como uma pessoa que nao tem capacidade
para lidar com os pacientes. No entanto, pelas suas experiéncias, das quais tenho tomado conhecimento, ela
tem demonstrado uma sensibilidade terapéutica muito especial.
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A vida associativa

Gostaria de retomar aquilo que diziamos anteriormente com relacdo a
importéncia da vida associativa na saide mental, o quanto ela pode vir a fortalecer a
capacidade dos doentes de se inserirem ativamente na vida social, desde o seu processo de
internagdo até & sua passagem para outros sistemas de cuidados fora do hospital.
Lecarpentier (1999, p. 30) aponta a vida associativa como fundamental no processo do

tratamento, chegando a considera-la literalmente como uma "ferramenta de desalienacdo".

Levando em consideragio a condi¢do especifica do doente em um equipamento
de satide mental, ressalta-nos logo & primeira vista, além do sofrimento inerente ao seu
momento critico, um triplice processo de alheamento, de distanciamento quanto a sua vida
corrente. Em primeiro lugar, nesta sua condigdo, ele geralmente se vé distanciado do
convivio com o seu grupo mais proximo de relacionamentos (parentes, vizinhos, amigos
etc.), vivendo uma espécie de cross-psychosocial shock®’, uma sindrome de retirante. Em
seguida, ndo bastasse isso, ele costuma ficar apartado de sua rede social mais ampla e de
trabalho, permanecendo — e este é terceiro processo - quase sempre excluido da
participagdo nas decisdes quanto i gestdo do dia-a-dia do equipamento, 0 que vem a

agravar ainda mais o seu processo de alienagio.

Além disso, nos lembra Lecarpentier (1999, p- 31), "a precariedade social e
econdmica atual, o acesso cada vez mais dificil a0 mundo competitivo do emprego e do
trabalho, fatores ha muito determinantes de integracdo e de reconhecimento para os
doentes, a perda do lago social que dai resulta, tornam impossiveis inscri¢des, pertencas

ativas que seriam essenciais para todos e cada um."

Muito embora este quadro descrito por Lecarpentier se refira as condicdes dos
doentes franceses, ele ndo nos é em absoluto desconhecido. Padecemos de problemas muito
semelhantes, sem contar que uma parte muito significativa da populagdo presente nos
equipamentos conveniados ao SUS - Sistema Unico de Saude é de origem socioecondmica

desprivilegiada, com baixo nivel de escolaridade e de condi¢des de emprego, o que se

* Este termo ndo esta colocado aqui com um estatuto de conceito tesrico. Coloco-0 como uma carona na
expressdo cross-cultural shock (choque inter-cultural), relacionada a certas revolugées pelas quais passa
uma pessoa ao viver em contextos e/ou culturas muito diferentes,
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constitui em mais um dos agravantes no dificultoso processo de retomada de sua vida

social.

Mas esta retomada, como ja sabemos, ndo se faz simplesmente com vistas a um
ld e entdo, ao porvir de uma pds-crise. Poderiamos dizer que, assim como o psicanalista faz
parte do sintoma do analisando (Nasio, 1993), o préprio equipamento de saude que se
encarrega dos cuidados do paciente em crise ¢ também parte integrante desta crise.
Acrescentariamos, ainda, que o carater patoplastico do equipamento, ao produzir novos

sintomas, contribui para o que poderiamos chamar de um surplus de crise.

O trabalho ¢ aqui, agora e sempre, é preciso afirmar, mesmo que isto possa ser
6bvio. As sementes do fortalecimento do paciente para essa retomada de sua vida social
ndo esperam por um depois. E quanto a essas sementes, deve-se também levar em conta o
trabalho com as resisténcias do proprio pessoal de cuidados pois, assim como o analista
resiste 4 analise (Cottet; 1982; Lacan; 1978), poderiamos também dizer que o equipamento
igualmente resiste ao tratamento do doente mental como Simon, de um certo modo, nos

indica.

Ir mais além dos postos e das classes institucionais

E preciso, como ja vimos, um cuidado muito especial quanto aos processos que
levam as cristalizacbes identitarias ligadas as classes institucionais, bem como as
impregnacdes de imagem ligadas aos diagnosticos dos doentes no equipamento. Tanto o
pessoal de tratamento quanto o doente, acabam por hipostasiar o diagnéstico deste ultimo,
esquecendo-se de que um diagnéstico ¢ relativo, temporario e suscetivel de evolugdo®.
Dependendo do nivel desta hipostase, o paciente ¢ tomado e se toma por um estado
permanente que o aprisiona nos constrangimentos de sua classificagdo, dificultando a
exploracdo de seus proprios recursos e de sua poténcia, que néo se reduzem aos seus males,

nem aos limites estabelecidos pelo proprio diagnoéstico.

8 “Assim é que se vé em prontudrios ostentando, ao longo dos anos, até decénios, diagnosticos sucessivos
percorrendo largamente a nosografia...” (Kammerer & Wartel; 1989, p. 32). O diagndstico ¢ um tema
bastante polémico e ndo o trataremos de perto aqui. Para maiores esclarecimentos, cf. Mannoni; 1982;
Lacan et al; 1989.
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Excluido pelo fato da prépria doenga e pela impossibilidade de participacio, ele
perde o seu papel operativo, ele tende a se tornar simplesmente objefo e nfo sujeito do
tratamento. Este ¢ um dos aspectos nucleares daquilo que chamamos de alienacdo nas
estruturas de tratamento ou. tomando de empréstimo uma observa¢do de Peter P. Pelbart,

lembrando Deleuze, separagdo da propria poténcia®.

Dentre as imimeras perguntas que sempre nos fazemos em nosso trabalho no
equipamento de satide mental, uma delas sempre se me insinuou. Como fortalecer a parte
saudavel do doente, como alguns dizem, como ir & cata de suas potencialidades e ajudé-lo a
localiza-las, reconhecé-las e lan¢ar mao delas nos caminhos de sua vida, dentro e além do
equipamento? Com quais meios se poderia contar para se desenvolver processos que

incentivassem este movimento?

S@o vérios os processos, alguns deles ja abordados anteriormente neste texto e,
como o proprio exemplo da psicoterapia institucional nos mostra, € preciso procurar criar
Sempre outros, para que seja possivel uma perspectiva mais ampla na lida com estes estados

criticos e um maior enriquecimento dos préprios territorios existenciais.

Cabe aqui lembrar, neste sentido, a Grade®. Um de seus aspectos mais
importantes € justamente, como ja haviamos dito, a promogio da desterritorializagio
relativa de cada um no equipamento, tanto do pessoal quanto dos pacientes, ocasido
propicia para uma desidentificacdo com os postos e especializagGes institucionalizadas®®.
Resultado disso, seria um provavel aumento das condi¢des para experiéncias diversificadas
que incidiriam na produgdo de novas relagbes consigo mesmo e com os outros, bem como
no incremento da visibilidade acerca dos variados Processos que ocorrem no equipamento.
Em resumo, um aumento do coeficiente de transversalidade e de um certo coeficiente de

desalienagdo, para usar uma expressdo de Gastio W. S. Campos®’.

# Expressdo utilizada por Peter, por ocasido de uma discussio sobre a questio da alienagdo.

% Cf. pp. 120 e ss.

% Utilizo a expressao especializagdo institucionalizada para, com isto, abranger tanto as especializagdes
formais quanto aquelas que estio ligadas ao que denominamos signature skills. Quanto a isto, cf. p. 122,
acima.

¥ Expressdo utilizada por Gastdo, quando da mesma discussio sobre a questio da alienacdo.
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Mas, continuando com a pergunta que se me insinuou, quando estamos frente a
alguém que ocupa o lugar de um faxineiro, de um médico, de um enfermeiro, de um
psicético, um alcoolista etc., 0 que mais podemos ver além e ao lado desses rotulos
identificatérios? Ou melhor, que outros aspectos desta pessoa ndo conseguimos ver, ou aos

quais ndo dedicamos a devida aten¢ao?

Seguramente ndo poderia dizer com precisdo e de antemdo o qué existiria neste
além das identidades institucionais. Poderiamos, talvez, tentar uma pequena resposta a essa
pergunta por outra via, se voltdssemos as nossas atengdes para os saberes, conhecimentos e
experiéncias de cada um, a parte daqueles que fazem com que se esteja ocupando este ou
aquele posto especifico. Se propicidssemos um contexto voltado para esses saberes e
conhecimentos, eles talvez conseguissem se desentocar, sair a luz, e as conseqiiéncias disto

poderiam ser as mais variadas, como bem pudemos ver pela passagem do paciente médico.

Considero os saberes € conhecimentos como um componente essencial do
humano mas, como conseqiiéncia de uma série de impedimentos relacionais e
discriminatérios, terminam, como Vvimos, por ndo aparecer, tornando-se quase
imperceptiveis e até esquecidos pelas proprias pessoas que os possuem. Sejam oficiais ou
ndo, costuma-se passar batido por eles. E que eles geralmente nio sdo considerados como
sinais fortes o suficiente para se articuld-los com um diagnostico ou uma evolu¢do. O mais
das vezes, eles ficam simplesmente no /imbo dos sinais fracos, sinais de pouca pertinéncia

nas classificagdes gerais do ambito tradicional do tratamento.

Em decorréncia disto, como dissemos, ndo nos € facilitado ver a complexidade
e a riqueza de cada um e de todos, mergulhados que muitas vezes estamos no meio de
gabaritos simplificadores que filtram a relacdo com o outro e consigo mesmo. Quando
muito, no que diz respeito ao paciente, a percep¢@o desta riqueza se d4 em uma situagio

circunscrita de terapia dual, de grupo ou mesmo familiar.

Quanto ao pessoal de tratamento, a situagdo tampouco € muito diferente. Os
filtros institucionais, mormente os de status e de fungfo, regulam em geral as relagdes e as
percep¢des, ndo obstante haja alguma pequena ampliagdo do reconhecimento reciproco

entre as pessoas de uma mesma equipe ou de equipes que se inter-relacionam com uma
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determinada freqiiéncia. Mas, mesmo assim, o relacionamento costuma se pautar
principalmente pelo que cada um sabe e deve saber fazer em seu trabalho, que permanece
sendo quase sempre o mesmo, devido as alocagSes fixas de fungdes, tipicas das estruturas
dos nossos equipamentos. Ou seja, conhecimentos e experiéncias pessoais que porventura

venham a aparecer, caem igualmente no pordo da baixa pertinéncia.

E bom lembrar que, ao me referir aos processos terapéuticos, como ha pouco o
fiz, nfo quero dizer eles nfo sejam necessrios ou efetivos. O que acontece, muito
freqlientemente, é que eles ficam restritos aos seus atores e encapsulados no seu préprio
ambito. ndo indo além de suas fronteiras. Isto vale, a meu ver, tanto para os pacientes

quanto para o pessoal de tratamento.

Ora, ndo podemos nos esquecer de que a vida no equipamento de saide mental
ndo se limita a esses processos, é preciso mais. Existe ai uma pequena sociedade em que
todos estdo inseridos, e cuja historicidade ndo se restringe a historicidade das relagbes que
se ddo nesses processos terapéuticos especificos que sdo, de sua parte, inegavelmente
importantes. E preciso um além deles, caso contrério se correria o risco de cair em uma
serializagdo de pequenas ilhas de relacionamentos, alheias ao universo complexo da

multirreferencialidade e da transferéncia multifocal®®.

A pedagogia, de novo

Era o inicio dos anos de 1970, em um bairro da periferia de Orly. Claire
Heber-Suffrin, professora primaria de uma classe de alunos com dificuldades escolares,
estava ainda no inicio de sua carreira profissional. Claire ainda ndo tinha muita
familiaridade com a técnica Freinet naquela época, muito embora a escola onde trabalhava

ja utilizasse alguns procedimentos desta técnica.

Foi assim que, ao levar a sua classe para uma exploracio do meio em uma
pequena aldeia afastada de Orly, ela teve a sua primeira experiéncia com aquilo que ela
chamaria mais tarde de frocas de saberes. Num dado momento da excursdo, algumas

criangas se dirigiram a ela, animadas e cheias de curiosidade, pedindo-lhe a autorizagdo

%8 Cf. p. 51, acima.
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para aprenderem a ordenhar vacas, com a ajuda de um fazendeiro da regido. Embora se
perguntando em qué aquilo iria ajudar as criancas a passarem de ano, Claire se deu conta da
intensidade do anseio das criangas e de como isto repercutia nela mesma. Esta pequena
negociagdo das criangas com o fazendeiro entusiasmou-a a tal ponto, que ela nfo s6 lhes
deu permissio para que fossem aprender a ordenha com o fazendeiro, como também
comegou a procurar na aldeia por outras pessoas que pudessem ter outras coisas para
ensinar as criangas. Aconteceu que nos dias seguintes, algumas das criancas da classe
foram aprender a ordenhar, outras foram construir a maqueta de um chalé tipico da regido,

com um marceneiro local, e outras foram escutar estorias de alguns idosos da aldeia.

A partir desta experiéncia e de outras que se seguiram, nas quais algumas
pessoas que se dispuseram a ensinar o que sabiam, passaram também a aprender com
outras, Claire se pergunta: Como fazer um projeto suportado coletivamente, como uma
outra maneira de fazer a escola? Isto me parecia ser da ordem do sonho e do impossivel”
(Heber-Suffrin; 1992, p. 18). Procurando se instrumentar melhor para lidar com a sua
questdo, Claire passou a pesquisar alguns pensadores e educadores, dentre os quais Ivan
Illich, Paulo Freire, Freinet, Laborit ¢ Edgar Morin e, em seguida, desenvolveu seu

primeiro projeto, a que chamou de Redes de Trocas de Saberes na Escola.

Claire continuou a investir em seu sonho e, alguns anos mais tarde, esta
experiéncia das redes foi expandida para as comunidades em geral, sendo criada na década
de 1980 uma associacdo a qual foi dado o nome de Redes de Trocas Reciprocas de

9
Saberes.t

O ponto de partida das redes é que cada um sabe alguma coisa e, por menor
que seja este saber, ele pode ser valorizado e transmitido a alguém que deseje adquiri-lo.
Neste sentido, h4 ai uma estreita concordéncia com a posi¢cdo de Bleger (1972, pp. 60-1):
“Nzo ha ser humano que ndo possa ensinar algo, quando mais ndo seja pelo simples fato de
ter certa experiéncia de vida. Esclarecamos, além disso, que ndo se trata somente de
aprender no sentido limitado de recolher informacdo explicitada, mas de converter em

ensino e aprendizagem toda conduta e experiéncia, relagdo ou ocupacéo.”

% O nome original é Réseaux d'Echanges Réciproques de Savoirs.
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Como nessas redes cada pessoa é considerada ao mesmo tempo ofertante e
demandante de saberes, as relagdes se estabelecem em um nivel de paridade e
reciprocidade. Aquele que aprende, por exemplo, alguns conceitos de matematica com
alguém, podera ensinar o tricd a um outro que, por sua vez, ird ensinar a um terceiro como
trabalhar com um processador de textos no computador, e assim por diante, em uma rede
que pode se expandir interminavelmente. Neste intercdmbio, as pessoas aprendem um saber
que desejam adquirir e, a0 mesmo tempo, aprendem a ensinar o que sabem, através da

dificil experiéncia de compartilhar com o outro o que se sabe. Voltaremos a isto.

Este € um pequeno exemplo para mostrar rapidamente qual ¢ o espirito presente
em uma rede de troca de saberes. Como também pudemos ver ai, esta rede opera de modo
flexivel e ndo entra em consideragdes de hierarquia de saberes ou de status. Aqui existe
algo que nos interessa sobremaneira, quanto a essas trocas. O valor é o proprio saber
tramitado, além do fato de que aquele que se encontra na posi¢do de ensina-lo, é ele

proprio, valorizado, o que fortalece, assim, as bases para uma verdadeira sociabilidade.

Finalmente, todo e qualquer participante das redes, além de ser um ofertante e
um demandante de saberes, é encorajado a ser também um participante na construgio e na
manuten¢do de sua rede, ou mesmo na construgdo de novas redes. Este é um dos aspectos
que contribuem para existam atualmente mais de 700 dessas redes espalhadas pela Europa,
Africa e América Latina.

E o Clube dos Saberes?

Voltemos aos primérdios das Redes de Trocas Reciprocas de Saberes. Claire
Heber-Suffrin (1992, p. 12) assim comenta a experiéncia que teve durante a temporada em
que esteve com as criangas, naquela pequena aldeia: “Alguma coisa se passou de muito
forte, em parte inconscientemente com as minhas criangas e talvez comigo também: isto
fazia parte da vida que circulava. As criangas vinham, durante a hora do estudo, contar,
escrever e redigir. E, sem o ter ainda teorizado, me parecia j4 naquela época, que s6 temos
saberes para comunicé-los e, para comunicar, é preciso por conseguinte que o saber circule.

O saber € feito para criar a relagdo, e comunicando-o, nos apropriamos dele”.
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Isto mesmo. Aconteceu, deu um clique! “A consisténcia precede a existéncia. O
acontecimento singular da ‘tomada de consisténcia’ gera os tempos, OS espagos e as

substancias proprias dos agenciamentos”, nos diz o amigo Guattari (1981, p. 163).

"

... 80 conhecemos alguma coisa a condicdo de nos reconhecermos e de
reconhecermos alguém; aprender depende de relacdes e de tramas que tracam a rede desses
deslocamentos, mas também se mistura as cadeias circunstanciais da amizade"*

nos diz Michel Serres (1998, p. 12).

, também

De um lado, criangcas com dificuldades de aprendizagem e, de outro, as
dificuldades de comunicacio e de relacionamento nos nossos equipamentos. Nada mais
proximo do universo de nossas preocupagdes. As questdes relativas a aprendizagem e a
comunicagdo estdo na base dos problemas psicopatologicos, j& nos apontava

Pichon-Rivieére.

Este me parece ser um argumento solido para que pensemos em um
empreendimento que possa fortalecer em especial estes dois processos. Um coletivo
concreto, voltado para a criagdo de redes de relacionamentos que privilegiem o ensino € a

aprendizagem, promovendo uma intensificagdo na qualidade de presenga de cada um.

Criar mais um espago que possa ser freqiientado livremente, sem distin¢do,
assim como uma espécie de clube, cuja jéia de associado fosse composta tdo somente dos
saberes, aonde se pudesse ir, estar com os outros e simplesmente fazer conhecidos, fazer

conhecimentos’. E neste sentido que pensamos na criagio de um Clube dos Saberes.

Sem distingdo! J& falamos algumas vezes sobre a hierarquia — talvez melhor
dizer hierarquias — no equipamento de saide mental e as dificuldades que essas assimetrias
trazem. Existe, porém, mais um ponto que me parece ser digno de nota quanto a isto. E a
presenc¢a, em geral, de uma assimetria bastante acentuada e, até mesmo contrafébica, entre

o dito normal e o doente do qual ele cuida.

% Grifo nosso.
! Cfnota 95, adiante.
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Mas, ndo seriamos todos normopatas, inseridos que estamos "na trama mesma
do tecido e do discurso social”®*? O que ha de mais transversal — e sem distin¢do de classes
— em todas as pessoas que convivem nessas assimetrias, sendo o desejo, os saberes € a

linguagem?

Novamente o acolhimento, os encontros e o reconhecimento

Se dermos uma répida olhada no verbete acolher, no Aurélio ou no Michaelis,
poderemos encontrar ai varios sentidos como, por exemplo, hospedar, receber, aceitar,
tomar em consideracdo, dar crédito a alguém. Pois, a meu ver, é de tudo isto que se trata.
Acolher, nunca ¢ demais reiterar este tema, € aceitar e tomar em consideragdo o outro,
reconhecendo-o em seu préprio estilo e em suas proprias riquezas. Ao ser "reconhecido por
outros, cada um aumenta a sua implicagio quanto a sua relagdo com os outros", nos lembra
Authier (1998, p. 267).

Mas, para que se dé o reconhecimento, ¢ preciso que haja encontros. E no
entanto, o encontro ndo € programavel, como ji vimos. O encontro, propriamente dito,
simplesmente acontece. Por esta razio, quando se fala em programar o aleatorio, deve-se
levar em conta que isto significa criar planos que comportem um possivel dos encontros,
que criem condigdes minimas para que o reconhecimento e o desejo possam ter a sua
expressio. E preciso promover mais espagos potenciais’ que possam conter O0S

investimentos de cada um, sempre 4 sua medida.

Nesta perspectiva ¢ que penso, teimando, caber um clube voltado para o
universo dos saberes, que possa acolher tantos quantos ali queiram ir, 4 medida de seu
desejo, abrindo um espago para o reconhecimento de suas riquezas: seus conhecimentos,
suas experiéncias, suas histérias. Um espagco onde haja uma ambiéncia tal que a

comunica¢do ndo se fundamente nas nossas assimetrias tradicionais.

93 Cf. p. 59, acima.
% Cf. p. 111, acima.
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Por que nfo criar mais um espago que possibilite uma justificacdo para se estar
ai? Por mais fugidio que seja este momento de presenca, pode haver algo que se
comunique, algo que se comunique na “dimensdo da existéncia a mais sufocada na vida
corrente...”(Oury; 1992, p. 146), ou seja a dimensdo pdtica. Contar para o outro, ser
reconhecido, é o desejo mais fundamental do homem’* e a base mesma da transferéncia.
Agregaria a estas observacdes uma contribui¢io preciosa de Authier. E que, um
conhecimento, além do seu sentido voltado para o saber, ¢ também e, principalmente, um

conhecido®: “Conhecimentos: pessoas que tém relagdes entre si” (Authier; 1998, p. 266).

A mutualizacio dos conhecimentos ¢ a ensinagem

Antes de continuarmos, € preciso lembrar que o saber de que falamos ndo €
somente um saber-fazer ou um saber a respeito das coisas. Como nos dizem Isabelle
Stengers € Mony Elkaim (1994), o saber é “ontologico”, ele ¢ “produgdo e especificagdo
reciprocas daquele que sabe e daquilo que é sabido™. Estamos, portanto, falando de um

processo de auto-produgdo e de produgdo do outro.

Um dos aspectos fundamentais daquilo que gostariamos que ocorresse no Clube
dos Saberes € a sustenta¢do da reciprocidade, na qual, como dissemos, cada um € ao

mesmo tempo ofertante e demandante de saberes.

Além da especificac@o reciproca do que sabe e daquilo que € sabido, apontada
por Stengers e Elkaim, seria importante também podermos produzir uma transformagéo na
dissocia¢do formal entre o que ensina e o que aprende, dissociag@o esta cuja estrutura €
muito semelhante, sendo igual, aquela que existe entre o que cuida e o que é cuidado.
Lembremos que esta dissociacdo, em nosso contexto, adquire um carater eminentemente

forte, como obstaculo ao tratamento.

% Cf. p. 122, acima.

% “Connaissances: personnes qui ont des relations entre elles”. A palavra conhecimento tem também o
significado de conhecido, tanto no Francés quanto no Portugués. Portanto, em nossa lingua, quando
dizemos conhecimento, podemos também nos referir a uma “pessoa com quem travamos relagdes.” Aurélio

% Estas palavras dos autores se referem ao conceito de enaction, desenvolvido por Francisco Varela. Quanto a
isto, cf. Varela, 1989 e da Costa, 1993.
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Constituindo-se como um espago de mutualizagdo dos saberes, este clube pode
vir a promover condi¢des para novos modos de relagdo, introduzindo alguns re-arranjos
nessas dissociagdes. Aquele que aprende, ensina ao que ensina, pelas proprias dificuldades
ou questdes que ele lhe coloca. Dependendo da gualidade de presenca, ao acolher as
questdes daquele que aprende, o que ensina aprende mais sobre si e sobre ele, além de
aprender mais sobre aquilo que sabe. E algo mais acontece, um outro saber aparece naquele

que ensina: ele aprende mais a ensinar.

Sabemos, através de Michel Polanyi (1983), que o conhecimento explicito,
aquele que temos condi¢des de transmitir a um outro, est4 sustentado por um outro tipo de
conhecimento, que é ainda mais fundamental, o conhecimento tacito”’. O conhecimento
tacito € o que subjaz ao explicito e sobre o qual ndo temos palavras para dizer, nio o
reconhecemos conscientemente. Ao tentarmos organizar o nosso conhecimento para
compartilhd-lo com outrem, tomamos consciéncia de mais alguns aspectos daquilo que
conhecemos tacitamente’®. Com isto, produz-se um maior auto-reconhecimento e um
fortalecimento do préprio conhecimento, nio sé explicito como também tacito: “sempre se
aprende mais do que se cré, do que se pode demonstrar verbalmente ou acusar

conscientemente” (Bleger; 1972, p. 78).

Concebendo desta maneira este processo de compartilhamento dos saberes e
todas as suas implicagdes, podemos dizer que aquilo que chamamos de mutualiza¢o ndo se
restringe a interagdo entre duas ou mais pessoas, mas inclui igualmente uma relacdo
consigo mesmo. Existe ai uma inextricabilidade do ensinar, do aprender e, portanto, do

comunicar. H4 ai, para usarmos um neologismo de Bleger, uma ensinagem.

“Ensino e aprendizagem constituem passos dialéticos inseparaveis, integrantes
de um processo Unico em permanente movimento, porém ndo s pelo fato de quando ha

alguém que aprende tem que haver outro que ensina, mas também em virtude do principio

“ Em seus trabalhos iniciais, Polanyi utilizava conhecimento (Knowledge) e conhecer (Knowing)
praticamente como sindnimos. Mais tarde, ele prefere considerar o conhecimento como o processo de
conhecer (Knowing) — atente-se para a forma gerundiva deste termo, que em uma tradugdo literal, poderia
ser conhecendo. Quanto a este processo do conhecimento, cf. Polanyi; 1974, e Polanyi; 1983, especialmente
o capitulo “Tacit Knowing”, pp. 1-25.

% E 0 que alguns autores denominam conversdo do conhecimento. Quanto a isto, cf. Nonaka & Takeuchi:
1997.
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segundo o qual ndo se pode ensinar corretamente enquanto ndo se aprende durante a mesma

tarefa de ensino” (Bleger; 1972, p. 58).

Despiramidalizar os saberes e os lugares

No ambito do Clube dos Saberes estamos, portanto, falando mais de pessoas do
que de personagens da piramide das identidades. Poderiamos dizer que uma de suas
referéncias basicas é a posi¢do de Tosquelles (1995, p. 38), em sua afirmacdo de que
"permanecemos mais ligados & pessoa e suas transformagdes, do que a personalidade dos

doentes, ou a nossa.”

Uma outra preocupa¢do do Clube dos Saberes ¢ também a promogdo da
retomada e do incremento do papel operativo do paciente, como também das classes
institucionais mais intimidadas diante da caixa preta do saber terapéutico piramidalizado. A
possibilidade do exercicio de diferentes papéis™ e fungbes, em diversas situagdes e por
parte de todos os que participam do clube, deve também ser uma preocupac¢do permanente.
Criar esta diversidade, é abrir possibilidades de mudangas no “conjunto de experiéncias,
conhecimentos e afetos” (Pichon-Riviére) com os quais cada um pensa e age, ou seja, nos
esquemas referenciais de cada um e, conseqiientemente, nos esquemas referenciais do
conjunto dos participantes, através de uma operatividade relacional consigo mesmo, com o
outro e com os objetos. As suas préticas, portanto, poderiam inocular a cultura do
equipamento, como dissemos ha pouco, através de novas qualidades de relacionamentos e
de investimentos, abrindo espago para um aumento das relagcdes complementares e,
conseqiientemente das constelacdes de conhecimentos (nos dois sentidos), desafogando o
universo de cada um para aquilo que Deleuze e Guattari chamam de multiplicidades

transversais.

% Cf. nota 49, acima.
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Revendo o coletivo

Mas o que ¢ que faz com que as pessoas freqlientem um clube? Virias razées,
certamente. Vamos tentar circunscrever uma situagdo especifica, para melhor nos

localizarmos.

Quando alguém vai ao clube jogar vélei, por exemplo, ele terd uma razdo, uma
justificagdo, para se encontrar com os seus companheiros de time, os jogadores do time
oponente, o juiz etc. Quando a partida esta rolando, todos concentram as suas acoes e suas
relagdes em torno de um objeto concreto que € a bola. No momento do jogo, cada um
mantém a sua ateng@o voltada para ela, tendo como pano de fundo os outros, suas posigdes
€ as possiveis relagdes que dai advirdo. A bola esta no centro da ateng¢do de todos, e as
regras do jogo, das relagdes, a tomam como referéncia basica. Ganhara o Jogo o time que

tiver dominado mais a bola e feito o maior niimero de pontos, de acordo com as regras.

Entretanto, se eventualmente retirarmos esta bola da quadra, o jogo ¢
interrompido imediatamente, ndo chegando a0 seu final esperado. So restara aos jogadores,
caso a bola ndo volte, desistirem de jogar e se retirarem. 4 bola mantém os Jjogadores na

quadra e num espago de relagdo.

Utilizamos esta imagem para introduzir a visio de Authier no que diz respeito
ao coletivo, apoiada em uma nog¢do muito particular, desenvolvida por Serres'®, que ¢ a
nogao de guase-objeto. No nosso exemplo do vdlei, a bola ocupa o lugar deste quase-
objeto. “A hipétese proposta por Michel Serres é que a vida do coletivo necessita da

presenca de um guase-objeto”, nos diz Authier (1998, p. 214).

A bola € como o capital, aponta Authier (1998, p- 218). Pare ele, o capital “¢ o
quase-objeto do mundo material. Cada um tem dele a mesma visdo, qualquer que seja seu
ponto de vista ele pode deposita-lo, ele pode retiré-lo, nada a mais, nada a menos; as

quantidades dependerdo de sua poténcia."

'% Serres, M. Le Parasite. Paris, Grasset, 1980.
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A triade do coletivo

Temos, entdo, um quase-objeto que, no dizer de Authier, € necessario para a
vida do coletivo. Mas, o que € um coletivo, para ele? Um coletivo € uma friade composta
de “comunidade de atores, territério e quase-objeto” (Authier; 1998, p. 242). Neste

coletivo, cada um desses componentes tem a sua constitui¢do propria.

Na auséncia de quase-objeto, por exemplo, falta ao territério um limite
significativo e, aos atores, lhes falta alguma coisa para fazerem circular. Sem territério o

grupo, por sua vez, fica imobilizado, e o0 quase-objeto impedido de circular.

“O quase-objeto ndo pode ser um pedaco do territério, do contrario € a guerra;
ele ndo pode ser um ator, do contrario o coletivo se torna vitimério'”'. Ele deve ser ndo-
humano como o territorio, € ndo inerte como os atores. Ele deve se deslocar com os atores
sem ter nenhuma aptiddo autébnoma ao movimento, como o territério. A cinematica dos
movimentos do quase-objeto determina ao mesmo tempo o tamanho do territério e as
diniamicas do coletivo”, afirma Authier (ibid), concluindo: “Nosso quase-objeto deverd,
portanto, ser suscetivel de alcangar todas as regides do conhecimento, sem ser 0

conhecimento; e aderir o mdaximo possivel aos atores sem ser um sujeito sabio".

E a triade do Clube dos Saberes?

O territorio

A partir da nossa imagem do jogo de volei, e do que foi apresentado por
Authier, gostaria de propor uma compreensio de ferritdrio. Proponho que entendamos este
territério como um espago. Um espago que se constitui juntamente com os atores € 0
quase-objeto. Este espago entretanto ndo €, a meu ver, simplesmente um espago fisico, mas

um campo de relagdes, do qual igualmente fazem parte as regras do jogo e a propria quadra

onde se joga o vdlei. Quanto a quadra, podemos dizer que ela se presentifica como a base

191 Exemplo disto, é um tipo de jogo de futebol, praticado em algumas regides brasileiras, chamado de
acougue. A sua caracteristica principal é uma regra selvagem, que incentiva que se chute, ndo s6 a bola,
mas principalmente aquele jogador que esta com ela no momento, operando uma espécie de deslocamento
do quase-objeto. Podemos também verificar um certo tipo de deslocamento de quase-objeto no plano do
tratamento, ou seja, a centralizagdo da atengdo predominantemente sobre si mesmo (pessoa ou grupo) e
sobre o0 outro, mais do que sobre o entre os dois. Por exemplo, o processo autistico e/ou grupista de certas
equipes, conforme comentamos acima (p. 111).
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material deste espaco, no momento especifico deste jogo. Tendo em vista esta proposicao,
quando porventura aqui falarmos de territério, estaremos nos referindo a esta compreensio
de espago, ou seja, a um conjunto composto de um campo de relagdes, um suporte material

€ eventuais regras de relagdes.

Voltando a0 nosso exemplo, na eventualidade de ndo haver mais o jogo de
vOlei, das pessoas se irem, este espago se desfaz. Se a base material deste espaco tiver sido
construida como uma quadra poli-esportiva, por exemplo, quando ela vier a ser utilizada
por times que queiram jogar futebol de saldo, a nossa quadra estara fazendo parte de um

outro territério, de um outro espaco.

Tentarei seguir em frente, trazendo para as nossas considera¢des um outro tipo
de jogo, a pelada. Quantas vezes Ja ndo assistimos, ou mesmo Jjogamos, uma pelada em um
lote vago, que poderia algum dia vir a ser o espago sobre o qual se ergueria um
condominio, uma casa ou fabrica? Entretanto, no momento deste Jjogo, este lote vago é
parte do territério da pelada, depois ele podera vir a pertencer a um outro tipo de territério.
Poderiamos fazer ai uma festa de Sio Jodo, um campo de bolinha de gude, de fincaetc. Por
conseguinte, este espago a que nos referimos pode adquirir uma constituicdo especifica em
um dado momento, desfazer-se em seguida e mais adiante se reconstituir como outro que

nao o anterior, a medida dos movimentos dos atores e do quase-objeto.

Mas, e 0 nosso caso do Clube dos Saberes? Como fica? Qual poderia ser o seu

territorio?

Vamos nos arriscar a dizer que o lote vago, no nosso exemplo, € o suporte
material de um espago, de um ferritério local, um suporte para algo que sustenta as
relagdes em um determinado coletivo, que poderiamos igualmente chamar de /ocal (os dois
times, os que assistem o jogo etc.)'®. Em outras palavras, este territorio local, este espago
local, € o subconjunto em ato de um outro conjunto, de um espaco que o subsume, o espaco

do jogo.

192 “Coletivo ndo coincide pois exatamente com social; ele &, além do mais, atingido por um indice local
(Recherches no 13; 1973, p. 200).
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Assim, penso igualmente que o territério de um Clube dos Saberes é um espaco
local, dentro de um espago muito mais amplo, o espago dos saberes. Espago local, ele
abrigara um jogo especial, ou seja, 0 jogo local dos saberes e tudo aquilo que dai advém: o
compartilhamento dos saberes, mas também o desejo, as constelagbes afetivas, o

reconhecimento, as demandas... as redes de transferéncias'”.

Os Atores

Para podermos localizar quem seriam os atores do Clube dos Saberes,

precisamos ver um pouco mais de perto este jogo.
Voltemos a pelada.

Antes de mais nada, precisamos fazer alguns esclarecimentos. Para aqueles que
nunca viram ou jogaram uma pelada, o Aurélio explica: “Jogo de futebol ligeiro, sem
importancia, em geral entre garotos ou amadores, € que se realiza em campo improvisado”

ou “Partida de futebol mal jogada ou sem maior interesse”.

Tomarei uma licenga para algumas observagdes, do ponto de vista do vivido €
nio do definido pelo dicionario. De fato, a pelada ¢ um “futebol ligeiro”, talvez
principalmente pelo fato de que o “campo improvisado”, o suporte material do territorio
criado para que ela acontega, € geralmente muito menor do que o campo de futebol oficial,
permitindo mais velocidade de acesso a bola e ao gol. O termo improvisado, embora possa
estar negativamente contaminado por estar proximo, na mesma frase, a “sem importancia”,
“garotos” € “amadores” € justamente, a meu ver, uma das caracteristicas fortes da pelada.
“Se ndo temos um campo oficial, ndo importa, este € o nosso campo”, “lidamos com os
recursos que temos, para fazer o que desejamos” € o que esses jogadores — ou mesmo nos,
quando jogavamos — talvez pudessem dizer. Quanto a “garotos” e “amadores”, tocamos
justamente na questdo da qual temos falado, isto €, da oficialidade, do reconhecimento
formal e hierarquico de uma capacidade, de um conhecimento, sem o qual ele €

considerado literalmente menor, laico, sem importancia.

103 v 4 onde a fala falha ou se faz rara, é a imagem e o espago, inscritos ou virtuais, que se tornam o relé de
uma manifesta¢io e conferem os meios para uma ‘relagdo’ " ( Polack & Sivadon; 1991, p. 131).
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As regras. Bem, as regras da pelada sfio muitas vezes estabelecidas de acordo
com as condi¢des do campo, do tipo de bola, do ntimero daqueles estfio a Jim de jogar e do

tempo de que dispdem para se dedicarem ao jogo.

Mas, uma coisa ¢ certa. Estas regras, em sua grande parte, ndo sio extrinsecas,
elas sdo geralmente construidas ad hoc e assumidas por todos, sendo modificadas a medida
da mudanga do contexto (diminuigéo do tempo, saida de alguém etc.). Além disso, muito
freqiientemente, ndo se tem sequer uma pessoa no posto especifico do arbitro; ao contrario,
todos assumem compartilhadamente este papel. Poderiamos dizer que a pelada é um bom

exemplo de grupo sujeito'®.

Aqueles que ja tiveram a oportunidade de participar deste tipo de jogo, talvez se
lembrem de um aspecto importante. No momento do jogo, nio ha propriamente uma
distingéo de classes, de cor, de religifio etc., entre os Jogadores. Nem mesmo o dono da
bola ocupa um lugar especial. Caso ele queira utilizar esta propriedade como privilégio, o
jogo fica impossibilitado. A diferenciagdo principal esta apoiada na possibilidade de cada
um em contribuir para o sucesso do seu time, jogando nas posi¢des mais indicadas,

posi¢des estas que sdo intercambiadas, dependendo do andamento do jogo.

Para concluir, se observarmos uma pelada, ndo podemos deixar de ficar
impressionados com o engajamento, a garra, o prazer e 0 empenho com que os jogadores
participam. Mas, gostaria mais uma vez de sublinhar, na defini¢do do Aurélio, os termos
“sem importancia”, “mal jogado”, “sem maior interesse”, “garotos” e “amadores”, para

lembrar que, quanto a isto tocamos justamente na questdo da qual temos falado. Estas

1% Grupo sujeito e grupo sujeitadp, sdo duas nogdes muito presentes na obra de Félix Guattari, e tém uma
estreita relagdo com os conceitos de “grupo em fusdo” e “pratico-inerte” avangados por J. P. Sartre. Estas
duas nogdes estdo presentes em vérios textos de Guattari, e tém muitos desdobramentos importantes; porém
ndo trataremos delas aqui. Para os nossos propésitos, no momento, poderiamos dizer, segundo observagio
de Suely Rolnik (Guattari; 1981, nota 6, da trad., p- 103), que “o grupo sujeito tem por vocagdo gerir, na
medida do possivel, sua relagdo com as determinagdes externas e com sua propria lei interna.”. E preciso
ainda lembrar que Guattari, a partir de um certo momento de suas elaboragoes tedricas-praticas prefere,
entretanto, ndo mais falar de grupo sujeito e o substitui por processo, “que € exatamente o oposto de um
estatuto ou de uma fungdo. E por isso que eu ndo retomaria absolutamente essa minha antiga formulagdo de
‘grupo sujeito’. Falaria ‘processos de subjetivagio’ ou de ‘processos de semiotizagdo’, os quais ndo
coincidem nem com um grupo nem com um individuo, envolvendo tanto elementos infrapessoais,
organicos, perceptivos, fisiolégicos, ideais etc., quanto processos econémicos, maquinicos, extrapessoais. E
esse tipo de agenciamento que pode, num dado momento, tomar a dimensdo de processo analitico”
(Guattari; 1986, p. 264).
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adjetivagdes sdo feitas a partir de que avaliagdo, de que reconhecimento? De um
reconhecimento oficial? De uma avaliagdo — com o perddo da palavra — arbitraria? A
pelada ¢ rica e pra valer, o diriam Pel€ e os Ronaldos! A isto acrescentaria que a pelada €

um jogo menor, meio assim como uma liferatura menor. e

Voltando ao Clube dos Saberes, poderemos agora melhor nos indagar quem
seriam os seus jogadores, 0s seus atores. A esta pergunta, talvez pudéssemos responder com
uma outra: quem ndo poderia sé-lo? Uma resposta se impde: somente alguém que ndo o

desejasse!

Por principio, o Clube dos Saberes deve estar aberto a freqiientacdo de toda e
qualquer pessoa, independente de sua classe, patologia, status ou fungdo, etc. Ou seja, ele
esta aberto tanto para os ditos doentes quanto para os ditos normais. Todo mundo sabe
alguma coisa e, se assim o desejar, pode ensind-la. O mesmo vale para quem quiser
aprender algo. A unica condi¢@o para alguém poder participar € estar a fim e, naturalmente,
ter conhecimento das regras do jogo que, por sinal, devem ser construidas coletivamente e

discutidas sempre que necessario.

Para dizé-lo em outras palavras, assim como o lote vago, o Clube dos Saberes
deve estar aberto o suficiente para que dele possam participar aqueles que quiserem jogar,
ou seja, aqueles que desejarem apresentar suas ofertas ou demandas de saberes e estarem

abertos para os relacionamentos, para os conhecimentos que, muito certamente, surgiro.

Mas, neste ponto, faz-se necessario indicar uma diferenga entre este jogo dos
saberes e 0s jogos de bola sobre os quais falamos. O espago do Clube dos Saberes, embora
delimitado pelos movimentos do quase-objeto, embora um espago local, tem um carater
difuso de tal ordem, que permite a presenca de varios grupos jogando ao mesmo tempo.
Nessas condi¢des, torna-se possivel a sua expansdo a medida do engajamento de novos
atores e dos movimentos do quase-objeto, num processo de compartilhamento dos saberes

que pode atingir uma escala incomensuravel. Torna-se, assim, possivel a existéncia de um

195 «Uma literatura menor nfo é a de uma lingua menor, mas antes a que uma minoria faz em uma lingua
maior” (Deleuze & Guattari, 1977, p. 25) Segundo os mesmos autores, na literatura menor, onde o politico
tem uma presenca intensa e onde tudo assume um valor coletivo, existe um forte coeficiente de
desterritorializagio, modificando a lingua maior.
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espago, embora local, complexo o suficiente para conter inter-jogos, numa rede ilimitada

de redes.

Assim, se este ferritério local ndo vier a sofrer constrigdes advindas das
fronteiras do equipamento, ele podera acolher atores os mais variados, em varios grupos
simultineos. Esses atores poderdo ser, repito-o, desde o pessoal de tratamento e pacientes
do equipamento, como também de outros equipamentos, até mesmo familiares, ex-
pacientes, a comunidade do entorno etc.. desde que estejam a fim de participar deste espaco

local do saber, e que exista um quase-objeto que possa circular entre eles.

Eu tomaria a liberdade de chamar a este processo de acolhida de todos quantos
desejarem participar do Clube dos Saberes, de movimento de difusdo micropolitica, difusdo
entendida aqui em dois sentidos. De um lado disseminagdo dos conhecimentos e saberes
entre todos quantos investirem nesses encontros. De outro, propagacao do cardter miltiplo
das pessoas'®, verdadeiros conjuntos difusos’”’ cujo contorno impreciso ndo permite
jamais dizer terminantemente o que elas sio, e nem classifici-las em uma identidade: “...eu
oporia a idéia de reconhecimento de identidade uma idéia de processos transversais, de
devires subjetivos que se instauram através dos individuos e dos grupos sociais (Guattari;
1986, p. 74).

Penso que poderiamos considerar o Clube dos Saberes igualmente como um
espago de dessedentarizacdo do Eu (Tosquelles; 1995), como um canteiro de experiéncias e
transformages, como um espago transicional, uma rede simbélica “na qual nos

inscrevemos, e que d4 aquilo que chamamos o estilo de cada um. ™%

1% “Portanto, fundar, em outras bases, uma micropolitica de transformagdo molecular que passa por um
questionamento radical dessas nogdes de individuo, como referente geral dos processos de subjetivagio”
(Guattari, 1986, p. 32).

97 Cf. p.99, acima.

1% Cf. citagdio de Oury, p.107, acima. Daniélle Roulot (1999, p.174), lembra as palavras de Winnicott sobre o
espago transicional, como "drea intermediaria que se situa entre o subjetivo e aquilo que € objetivamente
percebido, e que constitui um lugar de repouso para o individuo engajado nesta tarefa humana interminavel
que consiste em manter, 20 mesmo tempo, separados e ligados, um ao outro, realidade interior e realidade
exterior.”
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O quase-objeto

Mas qual seria a bola, o quase-objeto deste nosso jogo? A primeira vista, ela
poderia parecer serem os conhecimentos e experiéncias de cada um. Mas os conhecimentos
sdo parte integrante daqueles que os possuem. Além disso, conhecimentos sio também
outras pessoas; quando eu conhego alguém, ele passa a fazer parte de meus conhecimentos.
Portanto o conhecimento ndo pode ser o quase-objeto, uma vez que este ndo pode ser um

ator.

O quase-objeto tampouco pode ser uma parte do territério, como vimos acima,
caso contrario, haveria uma disputa por ele, talvez até ferrenha, tendendo para um carater
excludente. Ele teria que ser de fécil acesso a todos, uma vez que estaria fazendo o papel de
mediador, possibilitando o reconhecimento de si e dos outros e, por conseguinte, abrindo
condi¢des para uma estruturagdo do mim, uma estruturacdo do proprio papel operativo

. 109
singular.

Introduzo aqui um paréntese. Authier certa vez comentara, de passagem e em
conversa informal, sobre a construgdo de mapas na Escola de Sagres, na época dos
descobrimentos. Aproveito este comentario para introduzir mais algumas observagées sobre

0 quase-objeto que, a meu ver, sdo bastante pertinentes.

Diz-se da Escola de Sagres, que cada navegador, ao retornar de viagem,
depositava ai novos relatos e mapas, elaborados durante a sua ultima explora¢éo. Tenha ou

ndo existido esta Escola''

, uma coisa € certa: os portugueses inovaram a cartografia
daquela época. A consolidagdo dos diferentes relatos e mapas dos exploradores foi
possibilitando uma precisdo cartografica cada vez maior. Isto teve vérias conseqiiéncias,
mas indicarei apenas duas. Este aumento constante da precisdo cartografica contribuiu para
uma diminui¢do surpreendente dos naufragios dos navegadores daquela época. Mais ainda,

o compartilhamento dos conhecimentos dos navegadores atingiu um estagio tal que

' Em um time de futebol, nos diz Pichon-Riviére (1975, p. 127), “..0 jogador, ao mesmo tempo que
internaliza os membros de seu time, realiza 0 mesmo com a equipe contraria, configurando o que George
Mead chama ‘o outro generalizado’, com o objetivo de chegar a uma operatividade maxima (a partida se
joga primeiramente no campo interno). Na interagdo do self com o outro generalizado se estrutura o mim
(papel operativo diferenciado).”

"1 A existéncia da Escola de Sagres é controversa, sendo considerada por alguns historiadores como uma
lenda. Quanto a isto, cf. Marques; 1989.
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chegou-se a calcular a circunferéncia da Terra em léguas, numa época em que a maioria

ainda acreditava que o nosso planeta nio fosse redondo.

Mas o que nos importa aqui é sublinhar, a respeito desse processo de
compartilhamento da Escola de Sagres, o fato de que, além de depositar os seus
conhecimentos, cada navegador também retirava do mapa consolidado aquilo que lhe era
Importante para a sua nova viagem. Para usar as nossas palavras, cada navegador era
simultaneamente ofertante e demandante de conhecimentos, além de ser também um
mantenedor do crescimento do mapa consolidado, nesta verdadeira rede de
compartilhamentos de saberes. O mapa funcionava mesmo como um quase-objeto dos

navegadores e dos pesquisadores da época.

Se entendermos o espago do saberes como um mar sem fim, "um imenso
continuum no qual se passa de um saber ao outro, por variagdes continuas de estados de
conhecimentos" como nos diz Authier (op. cit. p. 71), o quase-objeto de nosso Clube dos
Saberes deve ser preferivelmente um mapa. Um cartograma dando a ver os conhecimentos,
possibilitando navegagédes e encontros, descobertas e exploracdes, fortalecendo igualmente
0s seus membros na lida com as problematicas dos naufragios que, por sinal, ndo lhes sdo

desconhecidos, ajudando-os a prosseguir em suas jornadas.

Considerando ainda que o conhecimento nio € estético, que ele estd em
constante mudanga, o quase-objeto do Clube dos Saberes deve ter a propriedade de
igualmente mudar concomitantemente as transformag¢des do coletivo. Ele deve ser
Iransmultativo e, a0 mesmo tempo, poder circular nos agenciamentos de encontros que
vierem a surgir, mantendo a sua fungio primordial de mediador. Neste sentido, podemos
considerar, em uma primeira aproximacio, que o quase-objeto do Clube dos Saberes é um

parente da Folha do dia, tal como a descrevemos acima.'!!

Ainda mais uma observagdio. Na condigio de mapa de um espago em que
conhecimentos e atores estdo sempre imbricados, 0 nosso quase-objeto, precisa também
deixar visiveis a imagem de cada um, através do conjunto de seus saberes, bem como a
imagem do conjunto maior, do fodo local, composto pela reunido das riquezas de todos

quantos participam do clube.

"' Cf. p. 166, acima.
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Assim, o membro do clube pode se localizar neste mapa, ai se reconhecer e ser
reconhecido por aquilo que ele possui, por aquilo que ele €, além daquilo que geralmente se
diz que ele €. Ao mesmo tempo, ele podera ver o contorno de sua imagem, ressaltada no
mapa dos saberes deste coletivo. Ao ter a sua riqueza localizada e reconhecida pelo
coletivo, ele podera, quem sabe, revalorizar aquilo que o afunilamento identitdrio ndo
permite nem mesmo Vver, € retomar um pouco mais 0 seu proprio auto-reconhecimento, a
sua auto-valorizacdo e a reestruturacdo de si, imprescindiveis no processo de ser sujeito, e

de se apropriar de seus proprios caminhos.

Constituir um quase-objeto para o Clube dos Saberes

Até aqui, penso termos conseguido fazer uma série de aproximagdes aquilo que
poderia ser um quase-objeto do nosso Clube dos Saberes. No entanto, me parece que seria
importante trazer alguns exemplos mais concretos de como ele poderia ser. Prosseguiremos

ainda um pouco mais.

Voltando ao jogo de futebol, sabemos que quando ele nfo € um jogo oficial, a
bola tampouco precisa sé-lo. Ela pode perfeitamente ser uma bola de pano, de borracha, até
mesmo um coco ou uma lata, contanto que ela role, que ela se movimente, que ela cumpra
a sua fun¢do. Além disso, o fato de o jogo ndo ser oficial, ndo impede, dependendo das
condiges dos jogadores, que ela possa ser uma bola de couro, seja ela um modelo amador

ou oficial. O importante, como dissemos, € que ela cumpra a sua fungéo.

No entanto, o tipo de bola que for utilizada incidird diretamente nas
caracteristicas e na fluéncia do jogo. Ndo é o mesmo ter uma lata ou uma bola de couro
como quase-objeto. Mas, de qualquer modo, qualquer que seja o tipo de bola, o jogo podera

perfeitamente se realizar, contanto que os times estejam acordados quanto a isto.

Assim € com o Clube dos Saberes. Um mapa pode ser, desde um simples
quadro sinoptico ou um conjunto de listas descritivas, até um cartograma sofisticado, que

acompanha em tempo real as transformagdes no espago que ele representa.
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Podemos muito bem citar, como exemplo de quase-objeto, a Grade ou a Folha
do dia, como j& o fizemos ha pouco. Levando em conta 0 modo como elas sdo utilizadas, tal

como as descrevemos anteriormente, elas ocupam claramente o lugar de um quase-objeto.

No caso do Clube dos Saberes, podemos perfeitamente utilizar um mapa,
composto por um conjunto de listas para indicar a posicdo de cada participante e as

diferentes atividades das quais ele porventura estiver participando.

Deste modo, podemos ter, por exemplo, uma lista contendo o conjunto das
ofertas de saberes, juntamente com os nomes de seus respectivos ofertantes. Uma outra lista
apresentaria todas as demandas de saberes e os nomes daqueles que as depositaram. Uma
terceira lista poderia ainda indicar todas as atividades em torno do compartilhamento dos
saberes existentes em um determinado momento do clube. O conjunto dessas listas
desempenha, portanto, o papel de um mapa que indica todos os atores, conhecimentos e as
diferentes atividades de compartilhamento existentes, mostrando, a0 mesmo tempo, os

contornos deste espago local de saberes.

Dentre vérias outras alternativas de construgio de mapas voltados para este
nosso contexto, gostaria de indicar mais um outro tipo. Trata-se de um mapa bem mais
complexo, cuja constituicdo s6 foi possivel com o avango das tecnologias da informacio.
Ele ¢ bastante flexivel e tem a capacidade de se modificar em decorréncia de qualquer
mudanga, por menor que seja ela, nas jogadas dos atores. A medida dos movimentos dos
atores ele muda imediatamente a sua imagem, como se fosse uma espécie de filme,
deixando a ver aquilo que se passa, tanto no &mbito do espaco, quanto do tempo. Ao deixar
visivel a imagem global de todos os atores, conhecimentos e atividades, indicando as
proximidades entre eles, ele também permite que cada ator veja a sua propria imagem
destacada da imagem global. E uma espécie de cinemapa, como Pierre Lévy (1998)
costuma denominé-lo. O exemplo que melhor conhego de cinemapa, é justamente aquele
em cuja elaboragdo o proprio Lévy contribuiu, ou seja as Arvores de Conhecimentos, e

sobre o qual passarei a introduzir algumas informagées.
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As Arvores de Conhecimentos
Um breve historico

As experiéncias em torno das Arvores de Conhecimentos, tiveram como
consegiiéncia uma série de desenvolvimentos conceituais e estratégicos, aliados aos
recursos das novas tecnologias da informagdo. Estes desenvolvimentos levam em
consideragdo o surgimento no mundo atual, como ji dissemos, de uma nova economia
baseada no conhecimento''?, em que a criagio de espagos de saberes ¢ o fortalecimento dos
coletivos, apoiados na criagdo, no reconhecimento e no compartilhamento desse saberes,

ocupam um lugar central.

Para Michel Authier, um dos pesquisadores mais atuantes neste campo de
experiéncias, a sociedade atual, e futura, encontra “o seu sentido € a sua coesdo na
circulagdo e na acumulagdo coletiva e individual do saber." (Authier, 1998, p. 243),
considerando ele, ainda, que “a verdadeira riqueza do mundo esta ligada a relagdo com o

conhecimento e & capacidade de ativar rapidamente os homens que so os seus portadores”

(op. cit., p. 38).

A histéria das Arvores de Conhecimentos tem o seu inicio, em 1991, a partir da
encomenda de uma pesquisa feita ao filosofo Michel Serres pela entdo primeira ministra
francesa Edith Cresson, movida por uma preocupagéo que se voltava para o risco de que 0s
métodos oficiais de reconhecimento dos saberes — diplomas, certificados etc. — viessem a

ser uma fonte de excluséio social.

A encomenda foi aceita por Serres, acompanhada por uma decisdo que ja
obedece a um posicionamento pessoal, condizente com o tema de trabalho, ou seja, o fato
do reconhecimento dos saberes. Ele declara aos participantes, logo nas primeiras reunides,
que somente havia aceito esta missdo, pelo fato de que ela seria ocasifio para que aqueles
que ja trabalhavam com ele havia alguns anos, pudessem exercer as véarias competéncias

que ele reconhecia neles.

"2 Cf. p. 179, acima.
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As primeira discussdes foram longas e dificeis, tendo em vista a tarefa a ser
efetuada. "O problema genérico era filoséfico e sociologico, pois ele demandava ao mesmo
tempo uma certa compreensdo das interacdes dos individuos e de seus saberes", nos diz
Authier (1998, p. 26).

Entretanto, isto trazia consigo outras questdes. Nessas interacdes das pessoas e
de seus saberes, inevitavelmente coletivas, era preciso poder ouvir simultaneamente o
conjunto e a expressio de cada um ou, como o temos dito, ouvir o coletivo e a
singularidade. Ainda um outro aspecto importante precisava ser levado em conta. O
conhecimento, como sabemos, é dindmico, ele estd em permanente rearranjo e progressao.
Seria problematico, portanto, apreendé-lo de modo isolado e estético, além do qué, cada um
expressa a sua relagdo, nio s6 com um coletivo, mas com intimeros outros coletivos. Como
o diz Authier, cada um no coletivo €, nio um individuo, mas "um conjunto, constituido de
intersecdes de diversos coletivos que ele teve a possibilidade de criar com os outros, no seio

de uma determinada multiddo™ (op. cit., p- 29).

Uma pessoa tem sempre experiéncias, relacionamentos e conhecimentos que
véo muito além de um determinado lago social, ou seja, ha sempre algo a mais que nio se
conhece no outro, ou mesmo que nio se reconhece em si''’, sem falarmos ainda nas
produgdes inconscientes. Encontramos ai, sempre presente na relagdo com o outro, uma
zona de incerfeza, para usar uma expressio de Authier, que considera o conhecimento

como “espago de liberdade inaliendvel” (op. cit., p.- 176).

Mas este espago de liberdade, ou esta zona de incerteza, pode custar muito, se
ele € simplesmente assumido como tal e se transformar em apenas um desconhecimento do
outro, o que produziria um estado de congelamento, uma espécie de zona de certeza ao
contrdrio, que reduziria o outro a somente aquilo que se conhece dele, aquilo que ndo &
incerto sobre ele. Este seria o caso, no equipamento de saide mental, de um saber tedrico e
assegurado de antemdo acerca um paciente. O apoio excessivo em um diagndstico
estabelecido sobre este paciente, por exemplo, ndo lhe daria muita saida a ndo ser confirmar
esta certeza, em detrimento daquilo que ainda nfo ¢ conhecido dele, e que, caso o fosse,

poderia ser um fator de fortalecimento de sua prépria imagem e de sua poténcia.

'3 Cf. p. 206, acima.
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Retornando a encomenda feita a Serres, o desafio maior com que se defrontava
a sua equipe, era como criar um espaco de localizac@o e de reconhecimento dos saberes das
pessoas, independentemente de seus diplomas, de sua condigdo social, cultural ou

econdmica e, eu acrescentaria, psiquica.

Era preciso criar condigdes para o reconhecimento dos saberes, cuja
transformacédo e crescimento se ddo em um tal nivel de imprevisibilidade e velocidade, que
os sistemas tradicionais para a sua transmissdo e validagdo - escolas, universidades, centros
de formagdo e de certificagdo etc. - nio conseguem acompanha-los. A morosidade desses
sistemas culmina na dificuldade da disseminacdo dos saberes e, de acréscimo, cria todo um
processo burocratico de segregacdo, de exclusdo, tanto de novos saberes quanto daqueles

que eventualmente ainda ndo tenham sido formalmente legitimados.

Com a proximidade do século XXI e com o aumento cada vez maior da
exclusdo social, tornava-se necessario “confiar a priori nas capacidades de inovacdo de
coletivos” e “fazer tudo para favorecer uma boa sinergia entre todos os dispositivos de

formag&o possiveis e imaginaveis” (Authier, op. cit., p. 239).

Tratava-se, portanto, de favorecer a sinergia, mas ndo de crid-la, o qué
provavelmente ndo teria sucesso, além de custar muito tempo, dinheiro e comprometer tudo
aquilo que ja operava no campo da formagdo. Enfim, ndo se tratava de destruir o que ja
existia, mas de construir novas condi¢des de potencializagdo coletiva dos saberes,
possibilitando uma formagfio que nfo se restringisse a um lugar ou a um tempo especificos,
mas uma formag¢do permanente. Como diz Authier (op. cit., p. 240), “a regra € simples: as
novas formas sociais se desenvolvem onde ndo ha ainda legislagdo suscetivel de

cercea-las.”

Mas, como possibilitar o fortalecimento desta riqueza inaliendvel das pessoas?
Como promover, a0 mesmo tempo, o seu compartilhamento e desenvolvimento? Para isto,
era preciso justamente fortalecer os coletivos, para que eles pudessem se apropriar de seus
proprios meios de crescimento, de modo transparente e sem detrimento de quem quer que

fosse.
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Mas, para que este fortalecimento de fato se desse, era necessario que ele ndo
ficasse por conta de um agente externo, como é o caso dos sistemas tradicionais de
formacéo e avaliagdo. Era preciso que os coletivos pudessem desenvolver os seus proprios

meios locais de reconhecimento e legitimacdo.

O problema estava inicialmente posto. Era preciso procurar os melhores meios
de se elaborar uma solucio minimamente razoavel, a condicdo de que ela levasse em
consideracdo as caracteristicas proprias de cada comunidade envolvida, tendo como base as
relagdes que os atores estabelecessem entre si. Authier (2002, p. 1) nos da mais um
elemento desta historia: “Eu entfo estudei. naquele momento, um problema teérico, que é o
da representagdo coletiva de um conjunto de conhecimentos e da visualiza¢fio da posi¢do de

cada individuo neste conjunto coletivo.”

Cabe aqui um répido esclarecimento. Ao se debrucar sobre a questdo dos
coletivos, Authier havia fisgado um de seus antigos conhecimentos, decorrentes de sua
experiéncia como professor de liceu no ensino da matematica, 4rea que lhe é muito cara.
Esta sua observagdo, que acabamos de citar, tem uma estreita relagdo com um problema
apontado por Condorcet, no séc. XVIII, e que recebeu o nome de paradoxo de Condorcet.
O paradoxo de Condorcet aponta para um problema politico e social, mais particularmente
0 da representatividade no sistema democratico, ou seja, a dificuldade de se escutar a

opinido de todos de modo tal que ela contrarie o menos possivel a opinido de cada um'"*.

Mas voltemos ao fio da nossa discussdo. Foram varios os esforcos em torno
desta questéo, em cujos detalhes nio entraremos aqui''®. O resultado final destes trabalhos
da equipe de Serres, a alternativa que melhor se aproximava desta solugdo procurada, foi

aquilo a que deram o nome de Arvores de Conhecimentos.

"!* Trata-se de Marie-Jean-Antoine-Nicolas de Caritat, o Marqués de Condorcet (1743-1794). A expressdo
paradoxo de Condorcet foi cunhada a partir de uma de suas obras, publicada em 1785, o Essai sur
l'application de l'analyse a la probabilité des décisions rendues & la pluralité des voix. Mais tarde, este
problema foi abordado por Kenneth Arrows, economista agraciado com o prémio Nobel em 1972,
procurando justamente tratar dos processos presentes na decisdo coletiva a partir do conjunto das decisdes
individuais. Quanto a isto, cf. Rashed, 1974; Arrows, 1974; Granger, 1956. (apud. Jacob, 1989).

"' A histéria das Arvores de Conhecimentos e 0 modo como elas foram desenvolvidas e passaram a operar,
estdo muito bem detalhados em Authier & Lévy, 1998 e, principalmente, em Authier, 1998.
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A Solucido Arvores de Conhecimentos

O primeiro fundamento das arvores €, pois, segundo Authier (2000, p.1), “se
cada um chega a ver onde se situam os seus conhecimentos no espaco dos conhecimentos
de todo mundo, entdo ele se sentira implicado, e uma parte do problema comecara a ser

resolvida, pois o excluido se dara conta de que ele faz parte de uma comunidade.”

As primeiras arvores eram suportadas por um software, articulado com um
banco de dados. Este software era denominado GINGO'*®, e tinha uma interface grafica, em
forma de 4rvore, com uma estrutura de apresentagdo em hipermidia, que permitia uma
visualizacdo global e, a0 mesmo tempo, detalhada dos registros de conhecimentos,

i ¥ i s & 1}
arranjados em termos de proximidade l6gica ],

Para melhor entendermos alguns aspectos iniciais do funcionamento de uma
Arvore de Conhecimentos, introduzo dois termos relacionados a esses registros, € muito

correntes no seu vocabulario. Sdo eles o brevé e o brasdo.

A imagem da arvore ¢ composta pelo conjunto de uma série de pequenas
unidades discretas, cada uma delas indicando a 4rea de um conhecimento em particular,
fazendo a funcdo de uma espécie de dtomo de informag@o nesta arvore. A estas unidades
costuma-se dar o nome de brevé. Como um conhecimento pode ser possuido por mais de
uma pessoa, dizemos que ele € partilhado entre elas, que esta drea estd ocupada por mais de
uma pessoa. Quanto mais um brevé ¢ partilhado, quanto mais ele ¢ comum as pessoas, mais

a sua cor irdA mudando na imagem, mais ela tendera para o vermelho.

16 Nos ultimos anos o Gingo sofreu varias modificagdes, tornando-se bem mais potente e de manejo mais
facil. O nome do software atual, j4& ndo é mais Gingo, mas See-K, que mantém vérias oufras
funcionalidades, além daquelas que o Gingo ja possuia.

17 Esta proximidade légica € possibilitada através de um algoritmo muito especial, articulado por Authier,
voltado justamente para a problematica relacionada ao paradoxo de Condorcet. Quanto a isto, cf. Authier,
1998b.
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Por outro lado, quanto menos ele ¢ partilhado, mas a sua cor tenderd para o

verde claro. Podemos ver isto mais claramente na figura 2.

Figura 2: Conjunto dos brevés de todos os participantes. A arvore representa o mapa

do territério e as dreas ocupadas pelos atores.

Os brevés mais partilhados aparecem em vermelho escuro e o menos
partilhados em verde claro. O diferentes niveis de partilha entre estes dois
extremos (vermelho escuro e verde claro) aparecem através de uma
gradag@o das cores. Assim, a gradagdo das diferentes cores indica o grau de

densidade maior, ou menor, de partilha de um brevé.

O Clube dos Saberes
178



Quanto ao comjunto de brevés relativos a cada um dos participantes,
convencionou-se dar-lhe nome de brasdo. O brasio de uma pessoa, portanto, indica o

conjunto de brevés relacionados a ela, e que aparecem na imagem da arvore (figura 3).

Figura 3: Cada etiqueta branca, representa um brevé. O brasdo ¢ o conjunto dos brevés de

uma pessoa.

O braséo legitima a competéncia de cada, em um dado momento, competéncia,
neste nosso contexto, entendida como uma capacidade, uma aptiddo reconhecida pelo
coletivo. Ou seja, o brasfo, no nosso caso do Clube dos Saberes, retrataria os
conhecimentos que uma pessoa possui, sem ter como referéncia maior o sistema tradicional

de qualificacdo dos mesmos.
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A arvore também apresenta, através de consultas especificas, quais sdo os
saberes que as pessoas da comunidade estdo oferecendo para compartilhamento, e quais
aqueles que estdo sendo demandados no momento (figuras 4 e 5, respectivamente).
Seguindo os links relacionados a estes saberes, pode-se localizar quais pessoas sdo as

ofertantes e quais sdo as demandantes de saberes.

Figura 4: Ao ser consultada, a arvore apresenta todas as ofertas de saberes existentes no

momento. Pode-se também saber quem os est4 ofertando.
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Figura 5: Uma outra consulta, e a arvore indica os saberes demandados. Com mais uma

consulta, aparecem os nomes das pessoas que os demandam

Na instauragdo do processo das Arvores de Conhecimentos, sdo oferecidas, a
titulo de orientagdo, algumas regras genéricas, a serem particularizadas por cada

comunidade, ou substituidas, caso encontrem outras mais condizentes com a sua realidade

propria.

Estas sdo, em linhas bem gerais, algumas caracteristicas das Arvores de
Conhecimentos, cujo objetivo é funcionar como um gquase-objeto para uma dada
comunidade, e propiciar uma autonomia suficiente para que as pessoas possam se engajar
em uma espécie de pesquisa-indagagio acerca daquilo que melhor faz sentido para o seu
processo de aprendizagem e formagdo. Através desta solugdo, as pessoas podem visualizar,

através deste verdadeiro cartograma:
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0 espaco do saber de sua comunidade

a sua localizagdo neste espago

os diferentes saberes disponiveis (através dos brevés)

as diferentes possibilidades de compartilhamento, em fun¢fo de seus

projetos, sejam eles de aprendizagem ou de ensino.

Atualmente o processo das Arvores de Conhecimentos tem sido aplicado nos
mais diferentes campos de atividade, tais como escolas, projetos educacionais, programas
sociais, projetos de desenvolvimento local e de formagio profissional, para citar alguns.
Entrar em detalhes sobre essas diferentes aplicagdes, nos tomaria um espaco que ndo seria

pertinente no momento.

Arvores no Clube dos Saberes? Experimentacgées.

Nas nossas experiéncias com o Clube dos Saberes, utilizamos as arvores para
fazer o mapeamento dos conhecimentos dos pacientes e de alguns dos membros do grupo
fundador, além de outros pacientes que se prontificaram a participar. A experimentagfio
confirmou a fineza desta solugdo, e pudemos fazer uma anslise conjunta dos primeiros
resultados, analise esta ainda restrita ao grupo fundador. Ficava confirmada a possibilidade
de se localizar a imagem de cada um que havia inscrito os seus saberes, o quanto isto
repercutia nele, e a possibilidade de vermos o conjunto de conhecimentos daquela

comunidade.

Mas ficou confirmado, antes de tudo, o qudo fértil é este terreno da rede de
compartilhamento de saberes em um equipamento de saide mental. Era possivel ver
claramente o interesse de todos os que puderam participar daquele embrido de clube, e a

disponibilidade das pessoas que aderiram, em contribuir nas pesquisas de saberes.

Os mapeamentos mostravam os mais diversos saberes que as pessoas possuiam
€ que estavam guardados em algum porfio qualquer. A reconsideragdo do valor desses
saberes incidia indubitavelmente no auto-reconhecimento e nas relagdes entre essas

pessoas, como poderemos ver nos fragmentos de histéria, logo adiante.
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Foram localizados saberes e experiéncias nos mais diversos campos como, por
exemplo, higiene pessoal, particularmente importante no equipamento, leitura e escrita,
atividades de escritorio, informatica, culinaria, servigos gerais etc., onde cada saber ja nio

passava desapercebido, e adquiria um valor diferenciado.

Foram feitas, inclusive, algumas incursdes em alguns dos servigos do
equipamento, por pequenos grupos formados por pacientes e um membro do pessoal, para
mapear as atividades. O interessante € que alguns dos funcionarios responsaveis por estes
servi¢os, € um exemplo disto foi a rouparia, acabaram reconhecendo que nio se davam
conta da quantidade de atividades eles tinham que fazer e, de fato, sabiam fazer nestes

: 1
SEIvigos 0 =

E necessario, porém, apontar algumas dificuldades no uso das Arvores de
Conhecimentos em nossos equipamentos de saide mental. A primeira refere-se ao aspecto
financeiro, por varias razdes nas quais nio nos deteremos aqui, mas que estdo
principalmente ligadas ao seu custo e as condi¢gdes financeiras dos equipamentos. A sua
implementacdo acaba por ficar onerosa para o equipamento, razio pela qual as arvores ndo

foram definitivamente instauradas por ocasido dessas nossas primeira experiéncias.

Um outro aspecto que dificulta o processo € o proprio fato da cultura destes
equipamentos, que ndo esta ainda familiarizada com o uso mais extenso das tecnologias da
informagdo, tornando a solucdo das arvores um pouco avancada demais intimidando, de um
certo modo, os jogadores. Esta € uma questdo apenas de tempo, uma vez que essas

tecnologias nio tardardo a fazer parte do dia-a-dia de qualquer comunidade'".

Esta questdo da intimidacdo dos jogadores me parece ser importante. Talvez
tivéssemos de fato trazido uma bola (um quase-objeto) muito estranha aos nossos times,
sofisticada demais para o nosso /ofe vago e que, muito embora ela seguramente facilitasse

enormemente as jogadas, as pessoas ainda vacilassem em utilizd-la. Além do mais,

"% Cr. nota 123, a seguir.
119 Cf nota 75, acima.
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considerando-se as dificuldades financeiras em adquiri-la, ela ndo pdde rolar no campo o

tempo suficiente para que todos a dominassem de fato'?’.

Isto, no entanto, ndo quer dizer que as arvores ndo possam ser utilizadas em um
Clube dos Saberes. Ja se encontra em andamento uma outra experiéncia, na qual se esta
planejando usé-las, ap6s uma melhor introducdo do clube na cultura do equipamento’?.
Enquanto isto, estamos utilizando uma outra bola, perfeitamente condizente com o0s nosso

recursos atuais, ou seja o conjunto de listas do qual falamos acima.

Ao mesmo tempo em que desenvolvemos a atual experiéncia, iremos procurar
introduzir gradualmente novas bolas que possam facilitar cada vez mais o jogo. Tendo isto
em vista, estamos pesquisando algumas experiéncias educacionais francesas, que utilizaram
uma drvore em papel'?. Este tipo de drvore, apesar das suas limita¢des, consegue manter
em boa parte alguns principios das Arvores de Conhecimentos, funcionando bem, a
condi¢do de que seja utilizada por pequenos grupos, uma vez que, com um maior nimero
de pessoas, seria invidvel a manutengfo das proximidades logicas e da clara visualizacio

dos brevés e brasoes.

Como podemos ver, existem vérias alternativas de mapas, de quase-objetos,
para o nosso Clube dos Saberes. O mais importante € que os seus membros possam utilizar
a sua criatividade para construir uma bola possivel e levar adiante o seu jogo, 4 medida de

suas possibilidades.

A tnica condi¢do basica, no entanto, é que este mapa, qualquer que seja a sua
constitui¢do, possa funcionar como um quase-objeto. Em outras palavras, é preciso que ele
esteja sempre ao alcance de todos, de modo a permitir-lhes consulta-lo e inserir nele novas
informagdes atualizadas, possibilitando a cada um ai se localizar, se integrar, e fazer as suas
Jjogadas.

120 Este foi um sério problema no desenvolvimento desta experiéncia. Como ndo havia condigdes de aquisi¢io
do software, ele foi utilizado em um notebook, no qual estava instalado o sistema, para se fazer as
experiéncias com as arvores; este notebook, no entanto, ndo permanecia no hospital, e era utilizado somente
em algumas ocasides especificas. Com este limitador, as pessoas ndo puderam ter um acesso livre e
frequente as arvores. Ou seja, a bola ndo pdde rolar o suficiente para que houvesse um jogo livre.

2! Trata-se da instauragiio de um Clube dos Saberes, em andamento no Centro de Atencdo em Saiide Mental Vera
Cruz, em Sao Paulo.

22 Quanto a isto, existe um relatério muito interessante. Cf. Bresson, 2001.
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Aprendemos, com as nossas primeiras experiéncias, sobre um outro aspecto,
para o qual devemos estar muito atentos. Refiro-me a importancia da implicagdo daqueles
que tém o papel de tomar decisdes, ajudando de fato a procurar condigcdes para o
incremento do clube. Seria importante que eles pudessem lancar mao de suas prerrogativas,
que lhes sdo dadas pela piramidalizagdo, mas que devem estar a servigo do equipamento,

para tornar possiveis e duradouras experiéncias desta ordem.

Aprendemos mais algumas coisas...
As surpresas do compartilhamento

Considerando tudo aquilo que ja colocamos até este momento e, embora possa
parecer repetitivo, gostariamos de reafirmar a importancia do fato de que o Clube dos
Saberes € um espago de relagbes transversais, se corporificando no dia-a-dia do
equipamento, e onde todos os conhecimentos, ndo importando a sua classe, possam estar

presentes com Os seus respectivos atores.

Como nos dizem Authier & Lévy (1995, p. 49 ), “uma infinidade de
conhecimentos, que todos podem possuir em um momento ou em outro, aqui e ali, sua
pertinéncia econdmica, lidica, social, cientifica etc. circulam clandestinamente, crescem

em siléncio, invisiveis, atuantes, prontos para servir.“

R, paciente, ja trabalhou como pedreiro e entende do riscado. Acontece que L,
um outro paciente, gostaria de aprender o servigo de pedreiro. Numa pequena pelada, num

embrido de Clube dos Saberes, improvisado num espago do hospital'?®

, R se prontifica a
lhe ensinar um pouco deste oficio, embora vacilante, uma vez que diz ter pouca paciéncia
para ensinar. L, de bom grado, se prontifica a jogar. A experiéncia ndo € facil. Ao fim e ao
cabo, L consegue aprender, muito satisfeito, a fazer massa e assentar tijolos, e acaba
participando, com R, numa pequena reforma de uma das dependéncias do hospital, onde

justamente se localiza a nossa sede improvisada do clube.

123 O que se segue, sdo apenas alguns fragmentos de uma pequena experiéncia, feita no Servigo de Saade Dr.
Candido Ferreira, em Sousas, sub-distrito de Campinas. Aqueles que tiverem interesse em conhecé-la mais
de perto, poderdo obter informagdes no Candido Ferreira, onde h4, inclusive, um video, bastante informal,
sobre o surgimento desta experiéncia.
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R e L, se reunem com alguns outros pacientes e, com a ajuda de um monitor,
constroem um vitral para a nova porta, a ser instalada na reforma. Este vitral traz, como

imagem, justamente uma Arvore de Conhecimentos.

Algo também bastante interessante se passa durante uma das discussdes sobre
esta reforma. R acaba por mostrar, por ensinar a alguns membros do pessoal presentes na
reunido, alguns detalhes sobre que tipo de parede se poderia derrubar, onde estavam as

vigas de sustentagio etc., coisas sobre as quais estas pessoas néo tinham muita idéia.

Surpreso, R se da conta de que aprendeu a ter paciéncia para ensinar, e foma
gosto. Ele quer continuar em campo. Ele comeca a se lembrar de outras coisas que sabe
fazer. Lembra-se do tempo em que aprendeu a fazer tapetes com trapos. Constr6i uma
espécie de tear ristico, com uma tabua e alguns pregos, ensaia suas jogadas e comega a

ensina-las a outros companheiros, fazendo outros conhecimentos.

R e L, juntamente com H, um outro paciente, que também sabem ler e escrever,
comegam a aprender a usar o computador com o auxilio de uma funcionaria do hospital. H

desiste no meio do caminho, mas R e L continuam.

L, por sua vez, afirma que sabe fazer bolinhos de arroz. O grupo combina o dia
e a hora e prepara o material. L esta particularmente agitado no dia do encontro, na cozinha
do hospital. As pessoas chegam a pensar que o encontro nio sera possivel, pois L ndo se
acalma! Pensam em adiar o encontro, mas decidem conversar com ele. L, num senta-
levanta, num anda para 14 e para c4, diz, entre gracejos € risos, que podera fazer os
bolinhos, contanto que R fale por ele na hora da explicagdo. O grupo decide dar um crédito

(patico?), embora vacilante, e opta por prosseguir.

L faz os seus bolinhos, explicando passo-a-passo, do seu jeito, como se deve
fazé-los, sem recorrer a R para falar por ele. M parece nio acompanhar a gula de L;
embora presente, parece ausente, perdida n3o se sabe onde; no entanto ela participa, embora

sem falar, na hora de saborearem os bolinhos, a obra de L!

R, em um dado momento, chega até a ensinar a algumas criangas de uma escola
proxima a fazerem objetos com papel de jornal, habilidade aprendida com uma voluntaria.
As criangas, ao aprenderem a confeccionar os objetos, decidem fazer um objeto-presente e

o ofertam a R.

O Clube dos Saberes
186



Durante uma feira de saberes, onde pacientes e membros do pessoal se
empenham em compartilhar saberes com os interessados, 14 estd L, fazendo os seus
bolinhos de arroz, ofertando explicagdes e os proprios bolinhos. Pode-se também ver M,
por ali, no meio de todos, ainda calada, parecendo perdida, mas ela estd ali!

Sdo algumas poucas atividades que se desenrolam, mas sdo varios os
acontecimentos que surgem nestes primeiros tateamentos. As pessoas comegam a aparecer,
curiosas, na pequena salinha vaga, agora sede do clube. Algumas se engajam nas
atividades, seja como ofertantes, seja como demandantes de saberes. Alguns ajudam, além
disso, a criar mais condi¢des para que outros possam se aproximar e participar dessas
atividades, ou mesmo criar outras. Alguns vém e se vdo sem se envolverem, outros ficam e

participam.

Pesquisa, formacio e... tratamento

Aprendemos mais alguma coisa com as nossas experiéncias, e gostariamos de

trazé-las rapidamente.

O Clube dos Saberes, pode ser uma oportunidade para se explorar a triade
fundamental na qual deveria se apoiar o equipamento de satide mental, tal como indicada

por Simon, a saber, o tratamento, a pesquisa e a formag3o.

Haveria, no entanto, uma diferenca significativa. Esta triade nfo ficaria restrita
a um carater oficial, onde as tarefas da formacdo, da pesquisa e do tratamento ficariam

limitadas a algada do pessoal de tratamento. Essas tarefas seriam de fodos.

Ao ensinar, ao transmitir um saber a um outro, ou a outros, toda uma série de
processos podera ai ocorrer, tanto do lado daquele que ensina, quanto daquele que aprende.
Se apenas considerarmos a necessidade de uma minima qualidade de presenca na relaco
entre as pessoas envolvidas, um minimo de cuidado com o outro, para que possa acontecer
um processo de transmissdo, de aprendizagem, ou melhor, de ensinagem, algo importante

pode ai ocorrer.
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Ja abordamos os diferentes elementos que incidem no processo de comunicac¢io
e nas modificagbes dos esquemas referenciais, isto é, no “conjunto de experiéncias,
conhecimentos e afetos” (Pichon-Riviére) de cada um e do conjunto dos participantes.
Nesta rede de compartilhamentos, verdadeiro processo de formacdo, cada um estaria
igualmente excercendo um papel de agente de mudanga. Cada um, seja ele membro do
pessoal ou um paciente, estaria, operativamente, responsabilizando-se, tomando para si um

5124

‘coeficiente psicoterapico’ ", & sua maneira.

Guattari (2001, p. 20), falando sobre a genealogia de Foucault, diz algo que
podemos, talvez, tomar de empréstimo, & nossa maneira, neste momento. Para ele, um
grande interesse da genealogia, € que “ela ndo fazia exatamente a histéria, mas retomava
elementos de arquivos, elementos do passado para recompor alguma coisa que nos langava,

literalmente, sobre as situa¢Ges atuais.”

Pois bem, vejo a pesquisa possibilitada pelo Clube dos Saberes, nio como uma
pesquisa do tipo tradicional, mas uma pesquisa como indagagdo sobre si, sobre o outro e
sobre o préprio coletivo, num continuo processo mutualizante do aprender estar ai, no
mundo, qualquer que seja ele. Uma pesquisa-indagacdo, nio como uma retomada do
passado, num trabalho tipico de cura, mas como um trabalho onde cada um pode ter mais
uma oportunidade de recuperar o seu papel operativo. Uma pesquisa como uma retomada
de si, € um possivel reposicionamento jd, no aqui e agora, e nio no Id e entdo, seja este

passado ou futuro.

124 Cf. p. 51, acima.
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Tivemos, através dos fragmentos relatados hd pouco, apenas um flash daquilo
que pode se passar em um clube. Mas faz-se necessario enfatizar que este flash mostra
principalmente as experiéncias vividas por um grupo especifico, o grupo fundador do
clube'®. E certo que, mesmo ficando restrito a um s6 grupo, o clube pode ter o seus efeitos,
como se pdde ver pelo nosso relato. Ele pode, no entanto, ficar isolado € a margem das
demais atividades, correndo o risco de sucumbir justamente ao baixo nivel de
reconhecimento. Com isto ele pode perder a oportunidade de vir a ser mais um processo de
consideravel importancia no fortalecimento do tratamento institucional e de cumprir uma

de suas fungdes basicas, ou seja, a de ser uma espécie de teceldo das transversalidades.

Para que haja um minimo de acolhida do Clube dos Saberes, tal como o
concebemos, € preciso, antes de tudo, que se possa discutir sobre as suas razées. Sabemos
que existem motivos de sobra para que esta iniciativa tenha uma ressonancia positiva na
comunidade ligada ao equipamento. Vdrias razdes foram apontadas no decorrer dessas
nossas reflexdes e aqueles que trabalham em equipamentos de saiide mental as conhecem

de perto.

Esta discussdo ndo deveria, entretanto, ser levada em pequenos grupos, mas
com o maior nimero possivel de pessoas do equipamento, incluindo tanto o pessoal de
cuidados quanto os pacientes. E imprescindivel que esta comunidade conhega de perto as
razdes da iniciativa do Clube dos Saberes, que ela possa ser afetada por elas. E preciso que
ela possa se envolver nas reflexdes sobre a sua viabilidade e, em caso positivo, vir a
participar da sua criagdo, acompanhar o seu desenvolvimento, e dar suporte, dentro de suas

possibilidades, a sua existéncia concreta no cotidiano do equipamento.

Quanto a concretiza¢do do Clube dos Saberes, varios sdo os aspectos a se levar
em conta. A esse respeito, penso ter levantado, durante essas nossas diversas reflexdes
sobre o tratamento institucional, varios conceitos e instrumentos cuja presenca pode,
espero, vir a potencializar sobremaneira as praticas cotidianas no equipamento. Esses
conceitos e instrumentos abordados, podem ser igualmente importantes quando da criacdo

deste tipo de clube, na perspectiva em que o descrevemos, tendo sempre em mente algumas

125 Foram varias as razoes para que isto, de fato, tenha se dado nesta nossa primeira experiéncia. Entretanto,
ndo farei aqui a analise das mesmas. Esta analise devera ser objeto de um outro trabalho, ainda por ser feito.
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de suas perspectivas mais fundamentais como, por exemplo, a promoc¢do da
despiramidalizacdo e da transversalizacdo dos conhecimentos, propiciando uma mudanca
nas diferentes dissociagdes, sempre presentes no dia-a-dia do equipamento. Além disso,
ndo podemos nos esquecer de sua forca na possibilitagdo de uma abertura dos horizontes
existenciais tanto dos que cuidam, quanto dos que sdo cuidados, lembrando sempre que o
cuidar ndo € necessariamente uma especialidade mas, antes de tudo o exercicio de uma

qualidade de presenga na relagdo com o outro.

Penso que o Clube dos Saberes pode ser mais um facilitador de grande valor, no
sentido de criar oportunidades para se poder reconhecer o outro e, a0 mesmo tempo,
respeita-lo, abrindo espago para a sua entrada na constelagdo dos conhecimentos (nos dois
sentidos do termo). Oportunidade para infinitos possiveis que, como ja o dissemos, podem
ser tanto racionais e ndo racionais, simpdthicos e antipdthicos, delirantes e ndo delirantes,

verbais e ndo verbais, ditos e ndo ditos, quanto conscientes e inconscientes.

Gostaria ainda de lembrar que a estruturagio e a gestéo do Clube dos Saberes
deveriam, desde o inicio mesmo de sua fundagdo, ser concebidas como processos sempre a
servigo, e insepardveis de sua razdo de ser. No entanto, os conhecimentos ndo sd0, a meu
ver, passiveis de serem geridos, mas auto-geridos ou, quando muito, co-geridos. Por
conseguinte, no que diz respeito & gestdo do Clube dos Saberes, acrescentaria que, por ser
este voltado para a criagdo e o compartilhamento dos saberes no campo do tratamento
institucional, com todas as implicagdes que af existem, faz-se necessario empenhar todos os
esforgos possiveis no sentido de se constituir ai um processo, antes de tudo, de carater co-

gestionario.

E, para concluir, sublinhado o préprio funcionamento do Clube dos Saberes, ¢

importante ressaltar a necessidade de um esforgo paciente na sua sustentagio.

Tosquelles costumava dizer: “mesmo se nio ha ninguém no 6nibus, é preciso
que ele passe assim mesmo, é preciso que a linha continue.” E preciso uma certa
regularidade, mas uma regularidade cuidadosa. Pelo fato mesmo de ter sido concebido para
se poder lidar, dentre outras coisas, com a formaliza¢do excessiva das relagcdes e com a

burocratiza¢do dos processos de compartilhamento e reconhecimento dos saberes, o Clube
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dos Saberes deve ser constantemente objeto de analise, sem o qué, ele correrd o risco de se
estabelecer, de se burocratizar, e sucumbir as proprias questdes, para cujo enfrentamento

ele foi justamente concebido.
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