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(..) Restam outros sistemas fora 

do solar a colonizar. 

Ao acabarem todos 

sO resta a homem 

(estani equipado ? ) 

a dificilima dangerosissima viagem 

de si a si mesmo: 

p6r ope no chao 

do seu corm;Jo 

experimentar 

colonizar 

civilizar 

humanizar 

ohomem 

descobrindo em suas pr6prias inexploradas entranhas 

a perene, insuspeitada alegria 

de com-viver 

Carlos Drumomnd de Andrade 



Resumo 

As caracteristicas do ser humano fazem com que estes procurem nos 

relacionamentos e nas coisas que existem no mundo um referendal seguro 

conhecido. 

Pode ser observado, na conviv6ncia com os dentistas, que algumas formas 

de conhecimento, presentes desde a existencias dos povos primitives - entre 

elas o mito e o sensa comum - , permanecem atuais, "atravessando" a 

comunicagao do cirurgiao dentista com os psic61ogos e com seus pacientes e 

interferindo previamente na mesma. 

Estas form as de conhecimento pod em ser citadas como: 

• Conhecimento lngenuo- Bam Sensa : e aquila que "aprendemos com a 

vida", sem, necessariamente refletir sabre isso. Par outro lado, o 

conhecimento ingenue pode ser utilizado de uma forma esteriotipada, 

generalizando e impossibilitando a observagao do fen6meno que se 

apresenta caracterizando-se, neste caso, como sensa comum. 

• Esteri6tipos : sao julgamentos qualitativos, baseados nos preconceitos 

e, portanto, anteriores a uma experi9ncia pessoal. 

• Mitos : segundo Barthes\ e um sistema de comunicayao que se 

caracteriza pela forma como a mensagem e transmitida. N8o se define 

pelo objeto de sua mensagem, mas pela maneira como e proferido. 

Nesse sentido, o mito nao eo "real" , mas aquila que o representa. 

Existem sentenyas acerca de algumas profiss6es e ocupay6es humanas 

que dao 8nfase a alguns mitos e esteriotipias, tais como: "Os advogados sao 

1 Barthes, in Nogueira, Persia OsOrio- Uma trajet6ria analitica: coletiinea. Goifinia: Dimensao, 1993. 
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ladroes", "Os politicos sao corruptos", "Os psic6/ogos sao loucos·; ''Os medicos 

nao sao confiBveis", "Os dentistas sao s8dicos". 

0 mito de sadismo, associado ao dentista, fica restrito a uma caracterfstica 

de personalidade do profissional - sadico - e a imposic;ao de um poder - 0 

dentista dominador e o paciente dominado. 

"Cadeira de dentista e igua/ ao diva do ana/isla" - essa !rase, de uso 

comum no meio odontol6gico, vem associada ao milo de que o dentista, por 

ouvir as problemas do paciente durante o tratamento odontol6gico, e seu 

analista. 0 fato de o dentista se utilizar de algumas tecnicas psicol6gicas, nao o 

quantifica como psic61ogo de seus pacientes. 

Outro milo acerca da Odontologia e de que o dentista tem medo de 

encaminhar seu paciente para o psic61ogo, pois teme que o paciente acredite 

que esta sendo chamado de louco e deixe de frequentar seu consult6rio, o que 

se vincula ao mito de que o psic61ogo e m8dico de loucos e de que o cirurgiao 

dentista tem medo de encaminhar o paciente ao psic61ogo e perde-lo. 

Em relayao a Psicologia, as mitos tamb8m ocorrem. Ha uma tend8ncia, 

nos relacionamentos humanos, das pessoas considerarem que o psic6logo 

exerce sua profiss§.o em tempo integral, independents do contexte. Assim, isso 

pode ocorrer na relayao dentista/psic61ogo, dificultando o vinculo entre ambos. 

Na clfnica odonto16gica com atendimento em equipe multiprofissional, na 

qual o psic61ogo esta inserido, ha alguns epis6dios em que ele e solicitado, os 

quais funcionam como a sirene que aciona o bombeiro em situay6es de 

emergencia: crianc;a que chora, grita, agride, faz birra e etc. A associayao do 

psic61ogo a situay6es de emerg6ncia, alimenta o mite do "psic61ogo-bombeiro, e 

de que o psic61ogo e so pacientes dificeis e que nao cooperam ". E clara que, 
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quando prevalecem tais situay6es o psic61ogo pode contribuir com orientayao, 

mais isso nao significa que possa "consertar" o problema rapidamente. 

Conforme pensamos no adulto, construimos o mito de que tenha 

"superado" a sua infancia e se livrado deJa, de modo a nao depender de mais 

ninguem para administrar sua vida. Essa perspectiva alimenta o mito de que as 

pessoas que recorrem ao psic61ogo sao frageis e inseguras, em contraponto, ao 

que parece, a urn contingents de pessoas fortes e seguras, que estariam isentas 

das dificuldades da vida. 

0 mito de que "quem vai ao psic61oga nao e normal" e de que "psic61ogo e 

medico loucos" tambem 8 bastante comum e traduz a necessidade de conferir 

urn padrao de normalidade as pessoas urn poder curative ao psic61ogo e urn 

temor ao desconhecido, o qual se reduz ao descontrole-loucura. 

Reconhecer nossas limitac;6es, em relac;ao ao conhecimento a cerca do 

mundo, de n6s mesmos e dos outros, significa tambem admitir que precisamos 

de varias perspectivas para a compreensao do que nos e possivel nas relac;6es 

humanas, incluindo as entre profissional e paciente. 
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ｬ ｮ ｴ ｲ ｯ ､ ｵ ｾ ｩ ｩ ｯ o

0 homem, descendendo em linha direta de seus antepassados animais, 

distingue-se dos outros seres vivos, que com ele coabitam no universe, pelo 

dam da palavra au linguagem articulada, par passuir e utilizar a razaa, par ser 

datada de sentimentas, desejas e necessidades, par fazer escalhas e eleger 

valores par viver com sociedade parser fin ito. 

Em tadas as culturas transpondo barreiras temparais culturais e 

geogrflficas, 8 inerente ao ser humano a necessidade de entender sua origem e 

a do Universe. Em funvao das caracteristicas que possuimos procuramos obter 

informay6es e criar id8ias sabre nossa realidade, produzindo conhecimento, 

sendo esta uma maneira de travar relacionamentos sentir experimentar, 

reconhecer e conviver. 

Pode ser observado, na convivencia com as dentistas, que algumas 

formas de conhecimento, presentes desde a existencias dos povos primitives -

entre elas o mite e o sensa comum - , permanecem atuais, "atravessando" a 

comunicayao do cirurgiao dentista com os psic61ogos e com seus pacientes e 

interferindo previamente na mesma. 

As caracterfsticas do ser humane fazem com que estes procurem nos 

relacionamentos e nas coisas que existem no mundo um referencial seguro 

conhecido. Nos relacionamentos ha uma tendSncia em procurarmos, as vezes, 

aproximar as pessoas das caracteristicas que nos sao conhecidas e que nos 

agradam au desagradam, de maneira a nos sentirmos seguros. 

Dessa forma, a objetivo deste trabalho e observar e refletir sabre as 

questoes de algumas maneiras que encontramos para conhecer as pessoas e a 
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influEmcia que essas maneiras exercem nos relacionamentos profissionais - a 

seguir desenvolvidos. 

UIIIVERSIDADE ESTUUAl DE CAMPIHAS 
FACULDUE DE ODOHTOlOGIA DE PIRACICIBIJ 

BIBliOTECA 
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Desenvolvimento 

1. Algumas Formas de Conhecimento: SENSO-COMUM E MITOS. 

1.1 Conhecimento Ingenue- Born Senso 

0 conhecimento ing8nuo e aquila que " aprendemos rotineiramente com a 

vida", sem , necessariamente, refletir sabre isso. Alem disso, este tipo de 

conhecimento surge do confronto entre realidade e daquilo que podemos 

aprender em nosso cotidiano. sem urn planejamento rigoroso, embora seja 

capaz de guiarmos na busca de elementos indispensaveis para sobrevivencia. E 

fortuito, casual e assistematico , geralmente obtido pelas observac;6es efetivadas 

pelos sentidos e pelos valores de quem o produz (Souza, 1995). 

A musica de Almir Sater e Renata Teixeira 'Tocando em Frente" traduz 

como a bam sensa pode ser uma importante refer8ncia para o ser humano, na 

medida em que se utiliza da experi8ncia e com ela aprende apreciar a vida: 

''An do devagar porque ja tive pressa 
Eleva esse sorriso porque j8 chorei demais 

Hoje me sinto mais forle, mais feliz, quem sabe, 

Eu s6 leva a cerleza de que muito pouco sei, 

Ou nada sei 

Conhecer as man has e as manhtis 

0 sabor das massas e das mac;as 

E preciso amor pra poder pulsar 

E preciso paz para poder sorrir 

E preciso chuva para florir 

Penso que a vida seja simplesmente 
Compreender a march a e ir tocando em frente ( ... ) 

Todo mundo ama urn dia, todo mundo chora 

Um dia agente chega no outro vai embora 
Gada urn de n6s comp6e a sua prOpria hist6ria 

E cada ser em si carrega o dom de ser capaz 

De ser feliz. " 
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0 conhecimento ingenuo pode, par outro lado, ser utilizado de uma forma 

estereotipada, generalizando e impossibilitando a observagao do fen6meno que 

se apresenta caracterizando-se, neste caso, com sensa comum. Como exemplo, 

Iemos as ditos populares, tais como: " Mais vale um passaro na mao do que 

dais voando", " Quem ama o feio, bonito lhe parece" , " Filho de peixe peixinho 

e" : ditados que adquirem valor de sentenga homogeneizando as pessoas. 

No cantata com as dentistas, temos percebido o usa recorrente de algumas 

frases que traduzem o conhecimento ingenue ou sensa comum: "0 dentista e 

tambem amigo do paciente". Embora, eventualmente, o (a) dentista possa ser 

amigo (a) do paciente, esta nao e condigao para que seja profissional. Essa 

frase, al8m de canter urn conhecimento ingenue, contem tamb8m urn mito de 

que ser prOximo e solid8rio as necessidades do pacientes significa ser "amigo". 

0 born sensa pode ser urn importante instrumento, caso possamos refletir 

sabre ele e/ou aprender com a experi8ncia, como no caso da mUsica de Almir 

Sater. Cantu do, caso seja utilizado como "verdade", au seja, como alga aplicavel 

a quais quer ocasi6es, antecipa a possibilidade de observar e aprender com a 

diversidade de experiencias com as quais nos deparamos nas relay6es que 

estabelecemos. A18m disso, o exercicio da profisstio, seja de odont61ogo ou 

psic61ogo, nao comporta somente a bam sensa que podemos desenvolver: nao 

8 passive! realizar uma exodontia utilizando somente bam sensa au realizar uma 

psicoterapia somente com conversas. 

12 



1.2Mitos e Estere6tipos 

1.2.1 Milos 

0 milo foi a forma encontrada pelo homem primitivo para compreender a 

realidade daquilo que via e nao conseguia explicar. sendo utilizado para explicar 

o inicio da hist6ria de uma comunidade, a origem do mundo e do homem sabre a 

terra, sendo vinculado a lendas, narray6es fantasiosas e mfigicas de 

personagens her6icos. 

Barthes2 considera o milo como um sistema de comunica<;:ao que se 

caracteriza pela forma como a mensagem e transmitida. Nao se define pelo 

objeto de sua mensagem. mas pela maneira como e proferido. Nesse sentido. o 

mito nao e o "real", mas aquila que o representa. A comunicayao mitica pode 

estar contida em diversas maneiras do homem se expressar: literatura, mUsica, 

cinema. Um exemplo clara dos mitos pode ser observado em propagandas 

divulgadas na midia - refrigerantes vendem o milo de gente jovem, bonita, 

alegre e din8mica; cigarros vendem o mito da liberdade. 

1.2.2 Estere6tipos 

Para definir estere6tipos, precisamos antes definir preconceitos, que sao 

atitudes favor8veis ou desfavoraveis, positivas au negativas, anteriores a 

qualquer conhecimento. 

2 Barthes, in Nogueira, Persia OsOrio- Uma trajet6ria analitica: coletiinea. Goiiinia: Dimensao, 1993. 
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Estere6tipos sao julgamentos qualitativos, baseados nos preconceilos e, 

portanlo, anleriores a uma experiencia pessoal (Amaral, 1992). Exemplificando: 

no atendimento odontol6gico a paciente com virus HIV, o preconceito pode ser 

expresso par meio da avers8o: posso me contaminar, corro risco de vida. 0 

eslere61ipo seria: "Quem lem AIDS e drogado, homossexual, band ida". E a milo: 

"Aiender pacienle que lem virus HIVe perigoso". 

Os preconceitos e estere6tipos, dessa forma, "encaixam" e colocam num 

mesmo molde as pessoas, anteriormente a qualquer experi8ncia vivida numa 

rela9ao especifica e em determinado momenta. 

Mitos, estere6tipos e preconceitos, embora com definiy6es diferentes, 

caraclerizando-se a milo mais pela mensagem lransmitida, caminham juntos e 

fazem parte dos relacionamentos humanos. A possibilidade de pensar sabre as 

mesmos nao significa sua eliminac;ao (o que nao seria passive!) e sim, se nao 

uma soluyao, ao me nos uma elaborayao e conhecimento. 

2. Milos em Odontologia 

2.1 0 milo do sadismo 

Existem sentenyas acerca de algumas profiss6es e ocupay6es humanas 

que dao enfase a alguns mitos estereolipias, lais como: "Os advogados sao 

ladr6es'; "Os po/iucos sao corruptos'; "Os dentistas sao sadicos". 

0 mito do sadismo, associado ao dentista, embora de uma forma urn tanto 

caricata, fica bastanle visivel no filme ';,<\ pequena /oja de horrores". Um dos 

personagens que se destaca no filme e o dentista. Logo no inicio de sua 
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apresenta9ilo, canta a seguinte mllsica: "Quando eu era pequeno, gostava de 

puxar o rabo do gato, atirar pedras ( .. .). AI minha mae me disse: Meu filho, voce 

tem futuro; vai ser dentista, Oenfista ... ". No decorrer do filme, o paciente 

aparece sendo "torturado" pelo dentista, o qual demonstra prazer com tal 

situayao. Dessa maneira, o exercicio da profissao fica associado a uma 

caracteristica de personalidade do profissional - sadico - e a imposi,ao de um 

poder- o dentista dominador e o paciente dominado. 

0 que podemos observar e que, conforms OS profissionais ficam aflitos, 

desejando "nao ser sadico" e "nao exercer o poder". essas recomenda96es 

tambem se tornam mitos obstrutivos, desencadeando rea96es e nao a96es. 

Dessa forma, o mito imp6e a necessidade do dentista se colocar como muitos 

personagens que nao ele mesmo, para evitar a associac;ao. 

2.2 0 milo do dentista- psic61ogo 

"Cadeira de dentista e igual ao diva do analista" - essa frase vern 

associada ao mito de que a dentista, par ouvir as problemas do paciente durante 

o tratamento odonto16gico, e seu analista. Aqui, alem do sensa comum de que 

basta ouvir alguem para ser psic61ogo, interfere uma postura mistica de que o 

dentista possa suprir uma possivel demanda psicanalitica do paciente. 0 fato de 

se utilizar de algumas tecnicas psicol6gicas, conhecer metodos e teorias da 

Psicologia, nao o qualifica como psic61ogo de seus pacientes, embora possa 

instrument3-lo, auxiliando na relac;ao com seus pacientes. 
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2.3 0 milo de que o dentista vai perder seu paciente se o encaminhar para 
o psic61ogo 

E comum ouvirmos algumas frases como: 'Tern urn paciente que eu pensei 

em encaminhar para o psic6/ogo, mas ... ". () "mas ... ,"em geral, vern como 

restriviio ao seguinte argumento: "Ele (o paciente) pode acreditar que estou 

chamando-o de /ouco. que tem problemas"'. o qual se vincula aos mitos de que o 

psic61ogo e medico de loucos e de que as pessoas que vao ao psic61ogo sao 

frilgeis e inseguras por nao conseguirem resolver seus problemas sozinhas. 

Subjacente a esse mito. hil urn outro: o medo do dentisla de perder seu 

paciente. quando ha a necessidade de encaminha-lo tambem para urn 

tratamento psicol6gico. 

0 milo tern como objetivo, nesse casas, manter uma teoria de que 

encaminhar 0 paciente para 0 psic61ogo significa que 0 dentista nao e 

competente o suficiente para ratar seu paciente, au que esta a chama-lo de 

louco, desequilibrado au problematico. 

A compreensao dos mitos a qui examinados pode auxiliar o dentista a T er 

clara 0 papel do psic61ogo. 0 objetivo e que 0 psic61ogo colabore para que 0 

paciente integra aspectos de seu desenvolvimento, o que, provavelmente, ira se 

refletir no tratamento odontol6gico. Nesses casas, o psic61ogo e companheiro do 

dentista, contribuindo naquilo que I he 8 especifico, au seja, saUde mental, para a 

bem-estar de seu paciente. 
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3. Milos em Psicologia 

3.1 0 mito de que o Psic61ogo vai uanalisar e interpretar" as pessoas 

Ha uma tend6ncia, nos relacionamentos humanos, das pessoas 

considerarem que o psic61ogo exerce sua profissao em tempo integral, 

independente do contexte. 0 milo, aqui, confere ao psic61ogo urn poder magico, 

onipotente, onisciente acerca do outro, sem que existam as condi<;6es para que 

eventualmente tais atribui<;6es possam ser vistas, interpretadas e elaboradas, 

com numa analise, par exemplo. 

Na clfnica odontol6gica, tais atribuigoes de poder podem ser observadas 

nas ocasioes em que as perguntas do psic61ogo ao profissional sao 

compreendidas como afirmag6es e julgamentos e nao como duvidas e 

hip6teses. 0 mito, nesses casas, influi previamente na rela<;ao 

dentista/psic61ogo, delegando ao ultimo urn poder que nao possui, dificultando 0 

vinculo entre ambos. 

3.2 0 mito do Hpsic61ogo - bombeiro" e de que Q "psic61ogo e 56 para 
pacientes dificeis e que nao cooperam" 

Na clinica odonto16gica com atendimento em equipe multiprofissional, na 

qual o psic61ogo esta inserido, ha alguns epis6dios em que ele e solicitado, os 

quais funcionam como a sirene que aciona o bombeiro em situay6es de 

emergencia: crianya que chora, grita, agride, faz birra, recusa-se a ser 

anestesiada, precisa submeter-se a uma cirurgia e esta muito ansiosa, etc. A 

associayao do psic61ogo a situay6es emergenciais alimenta o mito do psic61ogo-
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bombeiro, ou seja, aquele que ira "apagar o fogo" que ameaga a relagao 

dentista/paciente, impedindo a destruigao. E provavel que isso esteja vinculado 

aquila que podemos chamar de "emoy6es pior sentidas", au seja, em geral, 

avaliamos algumas reag6es humanas como negativas, em fungilo da angustia 

que sentimos, desejando que alguem reverta a situagao. 

Embora existam algumas tecnicas psicol6gicas que podem auxiliar o 

profissional, como as t8cnicas de modificayao de comportamento, isso nao 

significa que o psic61ogo tenha o poder de saber tudo, ate mais do que o proprio 

dentista na relagao que tern com seu paciente, e que possa conserta-lo 

rapidamente. 

T ados esses aspectos favorecem, par sua vez, o m1ro de que o psic6/ogo e 

somente para auxiliar com pacientes dificeis e que nao cooperam, na medida em 

que o psic61ogo fica vinculado ao profissional que proporciona a solugao de 

emergencias au de comportamentos dificeis no tratamento odonto16gico. 

Podemos observar, psic61ogos de uma equipe multiprofissional, com 

conhecimentos das tecnicas e teorias psico16gicas podem ser utilizados ate para 

que OS pacientes n§.o se tornem "casas dificeis". 

3.3 0 milo de que "quem precisa de psic61ogo sao pessoas frageis e 

inseguras que nao conseguem resolver seus problemas sozinhas" 

Pensando no adulto, construimos o mito de que tenha "superado" a sua 

infancia e se livrado dela, de modo a nao depender de mais ninguem para 

administrar sua vida. 

Essa perspectiva alimenta o mito de que as pessoas que recorrem ao 

psic61ogo sao fr8geis e inseguras, em contraponto, ao que parece, a um 
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contingente de pessoas fortes e seguras, que estariam isentas das dificuldades 

da vida. "Fragilidade" e "inseguranga" aparecem como perspectivas ligadas a 

infiincia e, portanto, a dependencia. 0 milo imp6e, nesse caso, uma meta a ser 

atingida, baseada num ideal - ser forte, seguro e nao ter problemas - , 

obstruindo o que pode ser uma liberdade de escolha e/ou uma necessidade, e 

atribui ao psic61ogo o poder de resolver, para a pessoa, as dificuldades do 

cotidiano. 

Podem ocorrer problemas no desenvolvimento e assim, o psic6Jogo nao se 

ocupa com os problemas do seu paciente, mas sim com problemas de 

desenvolvimento, pais parte do pressuposto de que suas dificuldades na vida 

decorrem de uma perturbaqao de seu crescimento mental. Dessa forma, buscar 

auxilio do psic61ogo e crer na possibilidade de uma integragao e, 

consequentemente, de uma melhor qualidade de vida. 

Ha inUmeras possibilidades para que uma pessoa recorra ao psic6logo, 

sejam elas conscientes au inconscientes. Reduzl-las ao mito de ''fraqueza e 

inseguranqa" significa tamb8m simplificar a variedade das experi6ncias 

humanas. 

3. 4 0 mito de que uquem vai ao psic61ogo nao e normal" e de que 
"psic61ogo e medico de loucos" 

A necessidade de atribuir urn modelo medico ao psic61ogo (medico de 

loucos), junta-se a atribui980 de urn padrao de saUde as pessoas (nao-normal; 

portanto, nao-saudclvel = louco). Em ambos as casas, o mito traduz a 

necessidade de conferir urn padrao de normalidade as pessoas, urn poder 
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curativo ao psic6logo e um temor ao desconhecido, a qual se reduz ao 

descontrole -loucura. 
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Conclusao 

T ados os aspectos desenvolvidos neste trabalho dizem respeito a algumas 

maneiras que encontramos para estar no mundo e nos relacionarmos. A 

possibilidade de podermos ascender algumas luzes, clarear alguns pontos, 

conviver com alguns outros obscures, nao significa iluminar o quarto inteiro, pais, 

como cita Kehl (1991 ): "Eis que somas capazes de reconhecer que nos 

move mas pefo desejo abso/uto, pe/a dare ansia da perda da plenitude - mas de 

reconhecer tambem a necessidade de levar em conta os limites que o real imp6e 

ao abso/uto". 

Ao observarmos e vivermos no mundo, percebemos que tudo na natureza 

esta em constante movimento, sendo que os fen6menos e as pessoas envolvem 

contradi<;6es e elementos opostos. Convivemos, assim, com o bem e o mal, o 

bonito e o feio, o frio e o quente, o amor e o 6dio, as necessidades e as 

frustrag6es, com o desejo. 

Reconhecer nossas limitag6es, em relagao ao conhecimento acerca do 

mundo, de n6s mesmos e dos outros, significa tambem admitir que precisamos 

de v8rias perspectivas para compreensao do que nos 8 possivel nas relag6es 

entre disciplinas e na relagao profissional-paciente. 
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