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(...) as fronteiras entre o que € culto e o que é a clinica
psicologica ou a medicina parecem estar desvanecendo. A
meditacdo transcendental, a regressao a outras vidas e o tard
estdo invadindo alguns consultérios de Sdo Paulo e do Rio
de Janeiro. Perderam os psic6logos e os medicos sua
anterior confianca na ciéncia e no método? Ou eles renegam
sua ciéncia em favor de técnicas e efeitos mais imediatos e
mais imediatistas, justamente porque essas expressam
melhor uma maneira nova de sentir e de ver o mundo?
Edénio Valle

A verdadeira viagem ndo consiste em sair a procura de
novas paisagens, mas em possuir novos olhares.

Marcel Proust



RESUMO

Utilizando como referéncia de leitura e de investigacdo as idéias propostas por Bruno Latour,
essa pesquisa tem como objetivo principal observar as porosidades entre
religido/espiritualidade e terapéutica que ddo o substrato argumentativo e conflitivo, e/ou
dilematico, a respeito da relacdo entre a psicologia e as terapias alternativas. Este € o grande
foco. O “alternativo” muda de status quando é submetido ao crivo da ciéncia, mas antes disso,
ele ja vem sendo amplamente utilizado pela sociedade, o que ja ndo o faz tdo “alternativo”
assim. H& um movimento de “abertura” e de “fechamento” que torna as terapéuticas nédo
legitimadas processualmente reconhecidas, como no caso da propria psicologia. Essa relacao,
ao ser sustentada pela adesdo de muitos psic6logos a “outras terapias” vem convocando 0s
Conselhos Federal e Regionais de Psicologia, no sentido de que se defina uma politica
reguladora mais consistente ou mais flexivel. Para problematizar essa questdo, investigo o
psicologo em acao, a partir da utilizacdo de entrevistas, onde tenho como intuito perseguir as
redes que se formam na sua pratica, expressas a partir dos seus relatos. A proposta é a de
realizar uma “etnografia da fala” sobre a pratica psicoterapéutica. Além disso, desenvolvo um
capitulo, em especial, a respeito do processo de institucionalizacdo da acupuntura no Brasil e

de sua insercdo no meio psi.

Expressbes-chave: Psicologia. Terapias alternativas. Antropologia da ciéncia. Religido



ABSTRACT

Using as a reading and investigation frame of reference the ideas proposed by Bruno Latour,
this research aims primarily at observing the porosity between religion/spirituality and
therapeutics that confers argumentative and conflicting and/or dilemma-like underpinnings on
the relationship between psychology and alternative therapies. This is the major focus. The
“alternative” changes status when submitted to the scrutiny of science. But before that, it has
already been widely employed by society, which renders it not so “alternative” anymore.
There is a movement | call “opening” and “closing” that attributes to not yet legitimated
therapies the quality of being recognized in process, as in the case of psychology itself. This
relationship, as many psychologists enforce it by adhering to “other therapies”, has been
urging the Federal and several Regional Psychology Councils to define a regulating policy
which is either more consistent or more flexible. In order to ponder over this issue, |
investigate the psychologist in action, deploying interviews that allow me to pursue the
networks that his/her counseling creates, manifest in their reports. The proposal is to arrive at
a so-called “ethnography of speech” about psychotherapeutic counseling. Besides, | bring a
chapter which deals especially with the process of institutionalization of acupunture in Brazil,
and with its insertion in the *psy-domain’.

Keywords: Psychology. Alternative therapies. Antropology of science. Religion
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INTRODUCAO

No decorrer desses 30 anos, a proliferacdo das terapias alternativas tem atingido de
forma mais intensa a categoria dos psicologos, tendo em vista a afinidade que esses
profissionais apresentam a respeito do universo esotérico, new age, e das praticas terapéuticas
gue comumente Ihes sdo associadas.

Essa situacdo tem gerado controvérsias, debates e posturas profissionais sobre as
quais os Conselhos da categoria ndo vém conseguindo regular, efetivamente, as opcoes
profissionais que fogem as suas normas prescritas. Muitos psicologos vém adotando técnicas
como florais, cristais, aromaterapia, cromoterapia e outras. Essas terapias vém sendo inseridas
dentro da préatica profissional do psicologo, o que ndo se coaduna com a formacao
universitaria, ao levarmos em consideracdo que o ambito académico normalmente defende a
adocdo de critérios cientificos para o exercicio da profisséo.

O uso de terapias combinadas, as experimentacfes processadas, as trajetorias
pessoais e profissionais bem como a condicdo a qual essas pessoas se colocam diante das suas
escolhas, pede uma andlise e uma compreensao a respeito dos rearranjos que vém sendo
processados. A modernidade é um cenario que, juntamente com as novas configuracdes
religiosas, repercute nas convicgdes e representacdes sociais desses agentes. Nesse sentido, as
concepgdes de saude/doenca/diagnostico/tratamento/cura envolvidas no campo da psicologia
n&o poderiam sair ilesas.

Contrariando todas as previsdes do desejo iluminista, a expansdo das paraciéncias® e
as crengas por elas suscitadas, tem sido uma observacao corrente, afirma Menezes (1990). A
histéria das ciéncias vem sendo acompanhada por movimentos intelectuais paralelos que
recusam os limites fixados pelos paradigmas cientificos e pela epistemologia dominante. E
interessante a observacdo que esse autor faz, no sentido de que esse “sincretismo cientifico-
religioso” (1990:87) tem como um de seus sinais mais representativos, dessa tendéncia
generalizada nas sociedades ocidentais, o fato de que quase todas as ciéncias oficiais possuem
uma homologa, paralela, no campo das paraciéncias, como, por exemplo: uma para-
arqueologia, uma para-zoologia, uma parapsicologia, uma medicina paralela (com ampla
expansdo, que é chamada de “medicina doce” ou “natural”, marcando a sua relacdo com o

movimento ecoldgico). Menezes, entdo, observa que esse tipo de fenémeno tem parte de seu

! Para Menezes (1990:83), ha um “espectro fenoménico” que recobre esse termo com variadas formas de
expressdo, como a radiestesia, as medicinas alternativas, a astrologia, a telecinesia e outras. Elas se referem a um
conjunto de préaticas e doutrinas rejeitadas tanto pelas confissdes dominantes quanto pela ciéncia oficial. Sua
ambiguidade tende a desfazer os limites da ciéncia, evocando uma zona imprecisa entre saber e crenca religiosa.



fundamento no projeto de reconciliacdo entre espiritualismo e racionalismo, na tentativa de
integrar, de abrir o conhecimento cientifico para outros modos de reflexdo mais globais.
Processo esse que tende a fusdes mais amplas, numa perspectiva decididamente holistica. E
no interior mesmo da ciéncia que vém surgindo propostas mais ousadas que pretendem lidar
com esse assunto tdo controverso: sobre a relagdo entre a ciéncia e a religido, ou melhor, no
caso dessa pesquisa, entre praticas de salde oficiais e as praticas alternativas.

Nesse sentido, a presente pesquisa tem como pano de fundo, ou grande cenario, a
modernidade, que traz consigo repercussfes a respeito das relacbes que o homem vem
estabelecendo com Deus e com a ciéncia. Vivemos um tempo em que as fidelidades, ndo s6 as
religiosas, estdo sendo postas em questao, as identidades e as fronteiras vém ficando cada vez
mais vazadas, e as indefini¢des sdo cada vez mais freqlientes, novamente.

Se a mentalidade moderna, sustentada pela sua Constitui¢do, preconiza e defende a
proeminéncia de definicdes, de delimitacGes e/ou especializacdes, a proliferacdo dos hibridos,
ou melhor, dos matters of concern?, pde em questio essa condicdo e evidencia a sua
contradicdo, a partir da fluidez das competéncias, das relacdes, das experiéncias, 0 que nos
chama a atencdo para um modo, necessario, de compreensdo, em rede. Se a modernidade
condicionou-nos a perceber o mundo e suas instancias de modo focal e segmentado, ela
mesma também nos oferece elementos que “pedem” por uma leitura de um modo mais amplo,
mais aberto, a partir das infinitas conexfes que podem ser estabelecidas, gerando infinitas
redes, pouco percebidas. Desse modo, a prépria especializacdo deu vida as misturas e vice-
versa, apontando para duas possibilidades interdependentes de compreensédo dos fatos.

E a partir desses dois olhares, em inter-relacdo, que se fundamentou a presente
pesquisa, que tem como proposta ou objetivo geral, investigar a forma como a psicologia vem
lidando com as terapias alternativas, ou seja, como essas praticas terapéuticas sao percebidas,
avaliadas, interpretadas, utilizadas e reguladas por esta categoria profissional. Busca-se
observar as tensbes e as ambigiidades que envolvem esse relacionamento. Para isso, €
necessario perseguir os psicologos em acdo, na medida do possivel, para observar a rede de
elementos que interfere, influencia e configura a sua préatica, e que vai muito além da sua
formacdo profissional. O que foi possivel perseguir, diante da infinitude da rede, que pbde

trazer consideracdes importantes a respeito da pratica desses profissionais? Foram justamente

2 0 termo hibrido ou hibridismo ser4 utilizado enquanto referéncia aos matters of concern, ou seja, s coisas ao
mesmo tempo naturais e domesticadas, aos quase-sujeitos, aos quase-objetos dotados, simultaneamente, de
objetividade e paix&o, diz Latour (2004). No sentido de que eles envolvem dilemas e ambigiidades, sdo objetos
de preocupacéo, sao geradores de controvérsias.



esses elementos identificados, humanos e ndo-humanos, que deram vida aos cinco capitulos
dessa tese.

No primeiro capitulo, traco um panorama sobre a modernidade e sua relagcdo com o
cenario religioso atual e com o processo de secularizacdo. Processos esses intimamente
implicados que reverberam sobre o fendmeno salde. Diante disso, levo em consideracdo as
terapéuticas que estdo atreladas a religiosidade/espiritualidade e a proliferacdo de hibridismos,
gue apontam para a saturacdo da medicina oficial, bem como para a quebra de fronteiras entre
a “cura cientifica” e a “cura religiosa”, e entre “a cura dos corpos” e a “cura das almas”, o que
tem conseqliéncias importantes para o estabelecimento da psicologia como ciéncia e como
profissao.

No segundo capitulo, abordo a questdo da existéncia, cada vez mais intensa, de
diversos sistemas ou propostas terapéuticas que apontam para a expansao do “alternativo”.
Diante desse movimento, problematizo o significado do que é o “alternativo”, a partir da
utilizacdo de algumas versdes existentes na literatura em geral. Além disso, faco uma analise
sobre a sua condi¢do processual na sociedade e diante da ciéncia. Movimentos esses que eu
designo como sendo de “abertura” e de “fechamento”, respectivamente, para a
experimentacao de novas possibilidades terapéuticas e, depois, para um retorno ou recorréncia
as ortodoxias e especializagcbes que qualificam as novas praticas em termos de seriedade
profissional.

No terceiro capitulo abordo o modo como os Conselhos de Psicologia vém se
posicionando a respeito das terapias alternativas. Para isso, analiso as suas varias formas de
publicacdo, inclusive, estabeleco um debate entre os intelectuais autorizados pelos Conselhos
Federal (CFP) e Regionais de Psicologia (CRPs), a respeito dessa relacdo controversa e
desconfortavel para a categoria profissional. Diante da referéncia ideal dos Conselhos, a
respeito da teoria de T. Kuhn, tragco um diélogo entre essa perspectiva de ciéncia e as idéias
propostas por B. Latour, para tentar compreender a condicdo especial da psicologia enquanto
ciéncia e sua “atracdo” por “outras terapias”.

No capitulo quatro, trabalho a questdo central desta pesquisa que é a pratica do
psic6logo. Como esse momento interventivo traz consigo uma série de implicacdes, em rede,
escolhi alguns aspectos para abordar, como: as escolhas profissionais; a questdo da duragéo
do processo psicoterapéutico; a elaboracdo de diagndsticos; o relato ou descricdo, pelo proprio
psicologo, de atendimentos realizados (que trazem outros muitos elementos); a imagem
profissional vinculada a divulgacdo profissional, a adocdo (ou influéncia) de crencas

religiosas, e as intervengdes utilizadas; além disso, abordo a questdo do relacionamento entre



os psicologos e deles com os Conselhos, a partir de suas escolhas, que definem seus perfis
profissionais. Para perseguir o psicologo em sua pratica, utilizei entrevistas, onde valorizei
bastante a fala sobre a pratica.

Diante disso, realizei algumas adequacdes metodoldgicas, necessarias, tendo em
vista que o meu ideal de pesquisa tinha uma outra referéncia. A sua fundamentacdo tentou
seguir as propostas da science studies, mais especificamente, a “metarregra” de Bruno Latour
(1997), de que a pratica da producdo de conhecimento deve ser observada in loco e no
momento do seu nascimento, no sentido de perseguir as redes que se formam para a
confeccdo de arte-fatos. Era isso o que eu almejava: perseguir os psicdlogos em acdo,
observando a sua pratica, construtora de fatos a respeito do sujeito em atendimento, no seu
enquadre terapéutico. Em termos praticos de pesquisa, isso ndo pdde ser realizado, ja que isso
infringe um principio ético essencial da profissdo: o sigilo. Entdo, tive que optar pela
aplicacdo de entrevistas, por mais que Latour tenha insistido em pontuar que essa técnica é
limitada, para a etnografia em questdo. De qualquer modo, 0 meu foco, nessas conversas
gravadas e depois transcritas, foi a de investigar os dilemas e hesitacdes, bem como as
mediacgdes que a terapias alternativas, e inevitavelmente as religides, operam no trabalho do
psicologo, bem como e, principalmente, extrair desse profissional descri¢des a respeito da sua
pratica interventiva. Nesse sentido, a minha proposta, adaptada de pesquisa, foi a de fazer
uma etnografia da pratica a partir da fala do psic6logo, ao relatar os casos atendidos.

Uma “etnografia da fala” sobre a pratica, trouxe elementos importantes de
compreensdo sobre a cultura profissional do psicologo e sobre as controvérsias existentes a
respeito da ciéncia psicologica, bem como a sua relacdo com as religiGes/espiritualidade e,
principalmente, com as terapéuticas que lhes sdo relacionadas. Nessas descricdes, tentei
trazer, da forma mais ilustrativa possivel, 0 modo como foram processadas as intervencoes,
atreladas as leituras que o psicdlogo realiza para se orientar, na criacdo de fatos sobre o seu
paciente, que o fazem propor uma terapéutica transformadora.

Outras adequacOes foram tentadas, no sentido de atender as prescricdes de Latour.
Experimentei a intervencdo de uma terapeuta alternativa, enquanto observadora participante
(ou paciente), sobre a pratica do shiatsu. Fui paciente de uma homeopata da Universidade
Federal de Vigosa, justamente porque uma das minhas entrevistadas, Isabela, cogitava fazer
esse curso para integra-lo ao seu repertorio, vasto de terapéuticas, enquanto psicologa. Fui
também paciente da acupuntura, no ambulatorio de uma instituicdo particular de ensino, como
também fui paciente de uma psicéloga acupunturista. O grande objetivo era o de me

aproximar do universo alternativo para ter um maior contato com esses profissionais, no



sentido de conseguir indicacfes de psicdlogos que adotam tais terapias, e de observar esses
terapeutas em acdo, o que ndo apresentou uma funcionalidade muito grande, devido ao meu
envolvimento pessoal, enquanto paciente. Tive o cuidado, no entanto, de apresentar as
mesmas queixas para todos esses profissionais, o que pbde trazer alguns conteldos
interessantes, ndo tdo novidadeiros, a respeito da minha “multiplicidade” (MOL, 2003),
enguanto paciente/cliente.

Diante dessa peregrinacdo, onde varios diagndsticos, interpretacdes e propostas
terapéuticas foram apresentadas a uma Unica paciente, percebi, “na pele”, o quanto o
fendmeno satde/doenca nos torna “multiplos” e exige de nds a decisdo de escolhermos a qual
projeto de saude/cura iremos aderir. Essa decisdo, dificil, evidencia a criacdo de multiplos
fatos a partir de um mesmo evento, porque existem varias leituras criadoras. Desisti dessa
peregrinacao.

No quinto e Jultimo capitulo, fagco uma andlise sobre o processo de
institucionalizacdo da acupuntura no pais. A psicologia, ao observar 0 movimento de
expansdo dessa tecnologia acaba por reconhecé-la, ndo mais como alternativa, enquanto
pratica complementar para o psicologo. Seria a acupuntura uma terapia emblemaética sobre
futuros reconhecimentos de outras propostas ou intervencfes de salde no meio psi? A
tendéncia das terapias alternativas seria a de que elas se tornassem néo alternativas, diante do
crivo da ciéncia? A partir da pesquisa de campo, tornei-me estudante do curso de pos-
graduacdo lato sensu em acupuntura, onde pude acompanhar alguns aspectos préaticos a seu
respeito, enquanto estagiaria. Diante disso, fago uma anélise muito resumida das intervencoes
de um psicélogo acupuntor, enquanto monitor de estagio do ambulatorio da instituicdo de
ensino onde me inscrevi. O estudo da acupuntura tornou-se uma tematica secundaria e
conseqiiente a0 meu objeto porque que sinaliza aspectos importantes a respeito da propria
psicologia.

Esses capitulos falam sobre a complexidade das nocGes sobre saude e doenca, que
vem se tornado cada vez mais clara ou mais discutida, diante da variedade de discursos, de
praticas, de enquadres de trabalho e de valores. Esse estudo tem como proposta contribuir
para a analise das terapias alternativas na medida em que elas pdem em evidéncia a
insatisfacdo do ser humano quando ele é tratado de forma fragmentada, especializada. E 0

mais importante, essa insatisfacdo também ¢ partilhada pelos proprios profissionais de saude.



CAPITULO 1 - AS NOVAS CONFIGURACOES DA RELIGIAO E
DA TERAPEUTICA NA MODERNIDADE.

A proposta deste primeiro capitulo é o de contextualizar, de um modo mais amplo, o
pano de fundo que situa ou circunstancia o objeto da presente pesquisa: a modernidade e as
novas formas de se relacionar com a religido. O mundo moderno sustenta um cenario
favoravel a adocdo de novas terapéuticas que pdem por terra a distingéo clara entre ciéncia e
religido. A sua Constituicdo, moderna, vem apresentando saturacdes cada vez mais evidentes
que repercutem, inevitavelmente, sobre a profissdo dos psicélogos, que vém adotando terapias
hibridas; sobre os limites do que é corporeo e do que € mental, em termos terapéuticos; sobre
0 que € legitimo ou ndo praticar enquanto profissional de satde. Nesse sentido, esse primeiro
capitulo funciona como uma introducdo maior a respeito de um contexto que tem implicacdes
importantes para a pratica da psicologia, a respeito das porosidades entre ciéncia, religido e

cura.

1.1 — Modernidade, secularizacao e religido.

Para analisar a tematica concernente a esta tese, € preciso levar em consideracéo trés
aspectos que estdo intimamente relacionados e que fundamentam as discussdes a seguir, que
sdo: a modernidade, e a sua consequente discussdo, classica, a respeito de secularizacdo e
religido. Diga-se de passagem, uma relacdo controversa, que suscita interpretacdes e analises
calorosas a respeito da ressurgéncia ou ndo da religido, nos tempos de hoje.

Pensar em secularizacdo pode ser um caminho interessante para comecar uma
anélise sobre a modernidade. Os debates travados entre autores, ao abordar a relacdo
supracitada, s@o importantes para compreender 0 processo que desembocou no
desenvolvimento ou na evidéncia dos novos movimentos religiosos na sociedade
contemporanea, e que suscitam questdes importantes a respeito do fenémeno salde, e suas
praticas.

Um dos caminhos analiticos notérios na literatura é o de Hervieu-Léger (1997). Ela
defende a necessidade de que se realize uma renovacao teorica que defina uma sociologia da
modernidade religiosa, capaz de se aproximar do cenario desenhado pelos novos surtos

religiosos, a partir das décadas de 60 e 70. O imperativo dessa reavaliacdo das interpretacoes



sobre religido e modernidade operou uma inversao do progndstico tradicional que as ciéncias
sociais defendiam (da vitoria da ciéncia sobre a religido), no sentido de que é preciso
compreender a grande demanda de espiritualidade que assistimos na contemporaneidade. A
“nova religiosidade” tem como caracteristica sua a centralidade da experiéncia que possibilita
e estimula a fluidez das fronteiras entre as comunidades e as varias instancias da sociedade. O
transito religioso tem se tornado cada vez mais evidente e mais intenso, ao sabor dos
interesses e necessidades individuais. Liberdade essa, de experimentacdo religiosa, de
afrouxamento da fidelidade as instituicdes e tradi¢Ges, que traz repercussdes importantes para
a problematica sobre o progresso do secular (ou da razéo, ou da ciéncia).

Hervieu-Léger (1997) discute duas tradicdes tedricas: a linha durkheimiana®,
dessecularizante; e a linha weberiana®, secularizante; e propde que se faca uma articulagéo
dessas duas tendéncias, no sentido de apreender, no interior da tensdo entre as duas, algo que
é da natureza contraditoria do proprio processo de secularizagao.

Nesse mesmo sentido, Camurca (2008) pontua que € preciso complexificar esses
dois formatos rigidos, entre razdo e religido. A polémica é sintoma do que parece ocorrer na
(p6s) modernidade de comeco do milénio. H& um rompimento da polaridade, que sustentaria a
supremacia de um dos lados, gerando um estado de tenséo entre eles que a emergéncia dos
“novos movimentos religiosos” tende a expressar. Esses movimentos surgem entre o secular e
0 sagrado, e expressam na sua configuracdo a co-presenca desses dois lados.

Um outro aspecto apontado por Camurga, a respeito desses “movimentos”, € o seu
apelo & légica cientifica®, através da experimentacdo, da sistematizacdo, bem como a
incorporacgdo “livre” de uma epistemologia para-cientifica, utilizando recursos da psicologia
bem como a apropriacdo de elementos da fisica quantica, falando de “padréo energético”,
“padrdo vibratorio”, “estados alterados de consciéncia”, e outros (CAMURCA, 2008:93 e 94).

® Para a qual esse renascimento religioso € um “reinvestimento simbolico moderno” (p.37), diante do
esgotamento da racionalidade instrumental. A emogao se constitui como um protesto dessecularizante a respeito
da frieza das instituicGes religiosas e da pouca atencdo dedicada as necessidades emocionais dos fiéis, e contesta
0 ajustamento passivo das igrejas a modernidade. H4 uma afinidade entre o surto atual da religiosidade
emocional e determinadas tendéncias desmodernizantes. A emocionalidade, em alta, é interpretada como a
“volta do recalcado”, diante do relaxamento da logica racionalizadora.

* Acentua as limitaces da racionalizacdo, tanto na ciéncia quanto na religido, e fala de uma recomposicao mais
complexa da religido na modernidade. A racionalizagdo se apresenta como um conceito-limite, diante da
impossibilidade de dar sentido ao mundo, e, assim, ela acaba por revelar a sua prépria irracionalidade, pontua a
autora. Os novos surtos religiosos cresceram, justamente, sob o impacto da secularizagéo.

> O que Menezes (1990) também ja havia notado a respeito das novas formas de religiosidade. Antes de se
referirem a um ressurgimento transmudado de antigas formas religiosas, o termo “novas” tem como significacéo
efetiva a sua manifestagdo como modo cultural recente e variado, bem como a sua relacdo com certos setores da
ciéncia contemporanea. Essas novas expressdes vém conquistando uma crescente adesdo por parte de agentes do
racionalismo cientifico.



Ao se falar dessas mediacdes que articulam o moderno (ciéncia, razao) e o sagrado,
é possivel estabelecer uma relacdo com a nocdo de Constituicdo moderna, desenvolvida por
Bruno Latour (1994). Este fez um questionamento interessante e importante sobre o que é ser
“moderno”, o que nos possibilita utilizar uma outra leitura sobre a polémica discutida acima.
Os modernos realizam dois tipos de praticas diferentes que evidenciam a sua ndo-
modernidade. S&o elas: as praticas que criam, por “traducdo”, misturas entre seres novos,
seres hibridos, em termos de natureza e cultura. E as praticas que se fundamentam na
“purificagdo”, na separacdo de duas ontologias completamente distintas, as dos humanos e as
dos ndo-humanos. Mas o importante dessa observacdo € que essas praticas sao
interdependentes, no sentido de que ndo ha pureza sem mistura e vice-versa. Uma precisa da
outra para dar sentido ao seu trabalho. Se olharmos essas duas praticas como realmente
separadas, estaremos sendo realmente modernos, o0 que desconsidera a existéncia
inevitavelmente necessaria das duas. Uma possibilita e nutre a outra, por mais que estejamos
habituados a evidenciar somente a segunda pratica (a que damos mais valor). Quanto mais
buscamos a purificacdo mais o cruzamento dos hibridos se torna possivel.

Essa dinamica relacional, onde a existéncia de uma depende da existéncia da sua
contraria vai ao encontro desses movimentos de aparente sobreposi¢do entre secularizacéo e
religido, ou razdo e “emocao”, e evidenciam a nossa matriz antropologica, que esquecemos ao
nos acharmos modernos, e que aponta para uma significacdo mais complexa. Seguindo
Latour, é possivel compreender que diante de uma saturacdo da Constituicdo moderna, e
diante de uma ndo (mais) primazia da pratica de purificagdo (0 que contraria o0 desejo
moderno), o racionalismo possibilitou o seu Outro, assim como as “purezas” religiosas, ou as
tradicdes, deram vez a proliferacdo das experimentacdes. Movimentos que revelam o eterno
retorno e a eterna interdependéncia entre o puro e 0 misturado, o tradicional e o inusitado.

A modernidade, compreendida da forma como Latour vem trabalhando, possibilita
ndo s6 compreender a observacdo feita por Hervieu-Léger sobre os surtos emocionais
religiosos bem como, de modo mais amplo, perceber as novas e variadas “faces” da religido,
gue vém adotando repertdrios os mais variados. Estamos presenciando um hibridismo
religioso onde ndo é possivel separar a religido das praticas modernas e ndo-modernas. Ao
observar “purezas” e “ndo-purezas” religiosas nos deparamos com um passado que permanece

ou que retorna®, permitindo a proliferacéo dos hibridos no sentido do estabelecimento de uma

® Para Latour, estamos sempre misturando os tempos e, assim, ndo devemos passar de uma temporalidade a
outra, ja que uma temporalidade ndo tem nada de temporal. Ela é uma classificagdo para ligar elementos. Ao
mudarmos o principio da classificagdo, teremos uma outra temporalidade. Por isso, todo conjunto de elementos



simetria que € inevitavel. Essa insurgéncia ou essa irrupcdo de coisas novas, do passado, fala
de um passado que jamais desapareceu. Tudo se torna confuso nesse cenario, de
politemporalidade, que rompe com a temporalidade moderna. As experimentagdes religiosas
misturam épocas, ontologias e géneros diferentes, ao se apropriarem de aspectos oriundos de
diversas purezas, ou tradi¢des religiosas, filosoficas e cientificas.

A exemplo disso, um dos mais evidentes fendbmenos que ocorreram na modernidade
refere-se a adocao recorrente de referéncias origindrias da tradicdo cultural oriental, o que foi

observado por Campbell (1997). O processo de “orientalizacdo”’

possibilita perceber os
valores e crencas fundamentais que o novo milénio vem colocando em evidéncia.

De acordo com o autor, o Oriente, enquanto forma de conceber a realidade, tem
como “crencgas” a sintese, a totalidade, a integracéo, o subjetivo, a intuicdo, a anti-ciéncia. O
Ocidente, contrariamente, sustenta a analise, a diferenciacdo, o objetivo, a razdo, a ciéncia.
Mas o que Campbell quer chamar a atencdo, e que de certa forma coincide com as ideias de
Latour, ja que o0 moderno, nesses termos, seria representado pelo ocidental, e 0 ndo-moderno
pelo oriental, € que o processo de “orientalizacdo” ndo precisa depender da importacdo de
idéias. O que é caracteristico do Oriente ja tem presenca nas tradi¢fes do Ocidente. Campbell
afirma que a base para a “orientalizacdo” ja existia em uma forma nativa desde o0 movimento
romantico do séc. XVIII que, até entdo, era a “orla clltica” da sociedade® (CAMPBELL,
1997:18). Desse modo, para se compreender essa convivéncia de dois paradigmas, o oriental e
o ocidental, no Ocidente, operando a0 mesmo tempo, é preciso reconhecer o progresso
testemunhado nos séculos XVIII, X1X e XX. Primeiro, foi o surgimento da ciéncia que serviu
para atacar o primado da fe, depois, foi o esgotamento do otimismo em relacdo a prépria
ciéncia e a tecnologia.

Todo esse caminho vislumbrado por Campbell, aos olhos da leitura latouriana tem a
ver com a relacdo de interdependéncia das praticas de purificacdo e mistura, representadas

pelos valores e crencgas caracteristicas, respectivamente, do Ocidente e do Oriente, onde 0

contemporaneos pode juntar elementos pertencentes a outros tempos. E a selegdo que faz o tempo e ndo o
contrério. Diante disso, nossas agdes sdo politemporais. NGs nunca avangamos e nem recuamos, por isso, a
modernidade é apenas uma sele¢do. Cf Latour (1994).

" Termo que néo se refere somente & importaco, pelo Ocidente, de produtos orientais, como a Yoga, o Budismo,
a Acupuntura e outros. Ele est4 se referindo a algo mais marcante, ao apontar para a influéncia do Oriente no
paradigma milenar (mantido por 2000 anos) que sustenta a pratica do pensamento ocidental. Isso tem refletido
em desenvolvimentos culturais, intelectuais e espirituais dentro da prépria civilizagao ocidental.

8 Campbell (1997) afirma que ja existia um quadro que facilitava essa “mudanca”, sob a forma de movimentos
como o surrealismo, o freudianismo e o existencialismo. Essa foi a grande heranca que o movimento de contra-
cultura dos anos 60 deixou, além do material que veio do Oriente e da cultura dos povos indigenas néo-
ocidentais.
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processo de “orientalizacdo” evidencia o segundo conjunto. O oriental e o ocidental estdo
cada vez mais entremeados, por mais que tentemos isolar as ideologias puramente seculares®.

Ha de se observar que esse processo foi a porta de entrada para um novo movimento
religioso. O Movimento Nova Era se revela como a face mais visivel dessa relagdo, do
Ocidental com o Oriental, e que d& lugar, segundo Tavares (2005), a uma religiosidade difusa
que tem como consequéncia a imploséo do religioso.

A religido perde a sua pureza substantiva anterior, e a Nova Era se apresenta como
um adjetivo que pressupde a realizacdo de misturas, em combinacdes mdltiplas™®. Na linha de
raciocinio defendida por Latour, a Nova Era, ao se caracterizar como uma forma de
espiritualidade de “livre montagem”, provisoria, ou rizomatica'!, se constituiria como um
modo a-moderno de religido ou como uma representacdo da faléncia (ou da crise) da
modernidade. O que contraria a defesa de D" Andrea (2000) de que a Nova Era se refere a uma
forma moderna de significar e manusear recursos simbolico-tradicionais com finalidades
individualistas. Para este autor, a Nova Era é a propria modernidade movendo-se dentro do
campo religioso.

Mas o moderno tem uma conotacdo que envolve uma categoria estanque, bem
definida de religiosidade, especializada, “purificada”. E essa ndo é a caracteristica desse
Movimento. Muito pelo contrario, a Nova Era se constitui a partir das misturar que a
caracterizam enquanto algo indefinido, algo disforme. Nesse sentido, ela evidencia as
contradi¢bes, ou melhor, a saturagdo da modernidade, enquanto rede, enquanto producdo e
busca por hibridismos, dignificando-os. Esse fendmeno religioso tem como caracteristica
primordial a possibilidade de operar jungdes entre o velho e o0 novo, usando as tradi¢bes de
uma forma destradicionalizada. Mas o que torna a Nova Era realmente nova € a sua

dinamica®. E isso que lhe d& um sentido novo. Enquanto religiosidade, ela evidencia redes de

% Velho (1997), ao fazer uma analise sobre as idéias desse autor, observa que os novos movimentos religiosos
talvez tenham a grande importancia de performatizar essa mudanca de paradigma.

10Cf Amaral (2000).

11 As idéias de Latour tém ressonancia com a filosofia de Deleuze e Guattari. Sua idéia de rede, que sera
apresentada mais adiante, tem equivaléncia com a nogéo de rizoma, trabalhada pelos dois. A rede, assim como o
rizoma, € marcada pela transformagdo. Um rizoma ndo cessa de conectar cadeias, a partir de uma
heterogeneidade e multiplicidade de pontos. Cf Deleuze e Guattari, 1995.

12 Como D’Andrea (2000) mesmo observa, esse é um fenémeno de dificil delimitacdo, por isso, ele utiliza o
termo “movimento” para designar a Nova Era como um todo, diante da sua velocidade e do volume de
combinac@es que ela abarca. Para Amaral (1994), esse fendmeno é heterogéneo, com um campo com variados
discursos, em cruzamento com praticas as mais diversas. Ele ndo se apresenta como um movimento organizado,
ja que inclui estilos de vida e significados variados para diferentes pessoas. Nesse sentido, de acordo com essa
autora (Amaral, 2000), ndo ha nada que seja em si Nova Era. Mais que um substantivo que possa definir
identidades religiosas, Nova Era é um adjetivo para referir-se a préticas espirituais e religiosas diferentes e em
combinagdes multiplas.



11

ligacdo com a medicina, com a fisica, com a informatica, com a psicologia, com o freudismo,
e outros. A Nova Era ndo tem uma identidade definida ou definitiva. Logo, ela é mais néo-

moderna do que moderna, no sentido latouriano.

Um aspecto importante dessa “nebulosa mistico esotérica”, designacdo utilizada por
Champion (2000), é a questdo da “fé e ciéncia” que se apresenta como tema central da
nebulosa. Para o mistico-esotérico, o cosmoldgico ndo se dissocia do antropoldgico e coloca o
saber cientifico como conhecimento do cosmos. Esse mistico contesta a ciéncia classica e o
mundo por ela concebido como fragmentado, abstrato, quantificado e indiferente ao ser
humano. Ele recusa, entdo, os saberes especializados, “objetivos”, que ndo ddo lugar e nem
sentido para o homem. O que se constitui como uma espécie de protesto onde é expresso o

desejo por um mundo unificado. Ou seja, nada mais a-moderno.

Esse protesto, afirma Champion, ocorre ndo em defesa da constituicdo de uma “outra
ciéncia”, mas em referéncia a prdpria ciéncia contemporanea. Ele € a heranca dos movimentos
de contestacdo que deram origem a nebulosa, como a psicologia humanista, 0 movimento
ecologico e as medicinas paralelas. Nesses movimentos, a critica a ciéncia ocorria em prol de
abordagens alternativas onde a religido era convocada para oferecer “outras” técnicas e
formas de pensamento, que evidenciaram a tendéncia a uma opcao cada vez mais religiosa
e/ou esotérica, e que afirmava a crenca na alianca da ciéncia com a religido. Seu praticante cré
tanto na religido quanto na ciéncia. Mas ele acredita numa ciéncia que sofreria mutacoes,
diante da constituicdo de um novo paradigma onde fendbmenos como a telepatia, a vidéncia, e
outros, s6 poderiam ser realmente compreendidos quando a ciéncia se tornasse mais

complexa, mais aberta. Nesse sentido, Champion fala de uma espiritualizacdo da ciéncia.

Todo esse cenario € bem latouriano e mostra a busca de um retorno do humano as
suas caracteristicas essenciais que a modernidade tentou oprimir. O que importa para a
presente proposta de pesquisa é considerar que a Nova Era™, ou a “nebulosa”, dentro do
quadro dos novos movimentos religiosos tem esse perfil de cruzamentos e combinacdes, de
uma forma inusitada. Essa nova espiritualidade, caleidoscopica, possibilita a combinacéo de
diferentes préaticas e/ou sistemas religiosos, espirituais e filosoficos, terapéuticos e cientificos.
Dessa mescla surgem novas sinteses que tém contribuido para esse cenario de proliferacdo

crescente das “outras medicinas” e de novas praticas terapéuticas, que estabelecem novas

13 Na literatura brasileira, temos autores como Magnani (2000), Amaral (2000) e D’ Andrea (2000), que tratam da
historia e caracterizagdo da Nova Era.
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relacdes com as racionalidades oficiais, médica e psicoldgica. Em suma, dessa interpenetracao
de diferentes campos espirituais e ndo espirituais tem-se uma dindmica, uma rede
evidenciada, que estimula movimentos de troca, criando, assim, formas hibridas de
intervencdo dentro do conjunto das préaticas profissionais. Estamos falando de quase-
objetos' interventivos, ao misturar ontologias espirituais, cientificas, humanas e néo-
humanas, culturais e naturais. Nesse sentido, falo do terreno fértil de onde brotaram as
terapias alternativas e da forma como elas se comportam diante, por exemplo, da psicologia

oficial.

Como Tavares (2006) bem observa, esse carater de experimentacdo que marca a
espiritualidade Nova Era pode ser de grande valia para se compreender o0s transitos

terapéuticos que tém se processado na sociedade brasileira.

Tréansito esse que faz parte ndo somente do universo religioso brasileiro, mas da
busca por terapéuticas no universo da oferta de propostas curativas profissionais, oficiais ou
ndo. Por isso, é preciso investigar como essa “liberdade terapéutica” se relaciona com o
cientifico ou com a terapéutica oficial, seguindo o fenbmeno salde atraves das préaticas a ela
destinadas. No sentido de que é preciso reconhecer a complexidade que envolve 0 processo
curativo e as redes que ele transporta, por mais que isso ndo esteja claro para seus agentes.
Essa complexidade aponta, entdo, para uma compreensdo mais ampla sobre as nogdes de
salde e doenca, que desembocam, como qualquer outro fendmeno, na operacionalizacdo da
nocgéo de rede trabalhada por Latour.

Essa nocdo esta diretamente ligada com a importante idéia de conexdo, de
articulacdo entre os elementos de um dado fendmeno, ou situacdo, que se refere a tese
ontoldgica defendida por Latour (1994), em Jamais Fomos Modernos, que pde por terra as
dicotomias e valoriza as construgdes possiveis, diante das conexdes em rede, em vez das
entidades fixas. A rede de um fendbmeno é permeada por aliangcas, movimentos, fluxos,
circulacbes. Ela é formada por uma série de elementos heterogéneos, humanos e nao-
humanos, conectados. Com uma multiplicidade sem limites ou definicbes a priori, é
importante e revelador segui-las, no sentido de observar o que cada profissional, ou paciente,
pode construir na sua peregrinacdo ou “errancia”, em busca da cura. Nesse sentido, a
promocéo de saude envolve o fazer aliangas com novos elementos, dos quais podem emergir

tanto as préaticas profissionais quanto as ciéncias, bem como as religides. O que interessa a

1 0s quase-objetos ndo ocupam na Constituicdo nem a posicdo de objetos e nem a de sujeitos, porque é
impossivel cerca-los. (Latour, 1994:54).
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Latour ndo é somente a idéia das conexdes estabelecidas na rede, mas o que essas ligacdes

produzem, em termos de informacao e de transformacéo, a partir da acdo de fabricar os fatos.

O problema é: mesmo que dessa tematica possam surgir varias outras, 0S
profissionais das praticas curativas oficiais, com formacdo académico-cientifica, cortam-nas
em varios segmentos ou especialidades. Ao cortar essa rede, salude e doenca sdo fenbmenos
considerados como puramente organicos e, assim, sdo destinados aos médicos; como
puramente mentais, sdo destinados aos psicologos; como puramente espirituais, Sao
destinados a religido ou a espiritualidade. De acordo com Latour, nesse sentido, suas ligacGes
ou conexdes sdo desligadas, o que empobrece o fendmeno, ao encontrarmos apenas ciéncia,

Ou apenas natureza, ou apenas cultura, ou apenas religido (LATOUR, 1994:11).

N&o é isso que acontece, por exemplo, quando se relaciona terapéutica e religido,
num universo téo fluido e diversificado como o da Nova Era, onde a ndo-modernidade das
nossas praticas estdo mais explicitas do que no universo legitimo das intervencGes
profissionais oficiais. E justamente o fervilhamento crescente e a presenca notéria de
ontologias tao diversificadas que pde a prova o julgamento cientifico (ou moderno) a respeito

da veracidade e da funcionalidade da satde via espiritualidade.

1.2 — Porosidades entre religiosidade e cura.

A relagdo entre religiosidade (ou espiritualidade) e saude fisica, mental e social é
uma tematica que, nas Ultimas décadas, vem sendo cada vez mais explorada como objeto de
pesquisa. No ano de 1988, a Organizagdo Mundial de Saude (O.M.S.) despertou o seu
interesse por esta questdo e acabou por incluir no seu conceito multidimensional de salde o
aspecto espiritual. Desde entdo, a O.M.S. considera a saude como um fenémeno bio-psico-
social-espiritual. A O.M.S., ao reconhecer a importancia da dimensao espiritual, de certo
modo, confere alguma dignidade as praticas que ndo sdo reconhecidas pelas racionalidades
cientificas oficiais. Ao levarmos em consideracdo que as terapias alternativas sdo geralmente
consideradas como tendo um fundo mistico-religioso, devido & associa¢do que lhes é feita
com o Movimento Nova Era, elas passam a ter certa relevancia no campo da saude individual

e coletiva. O que fica em questdo é o que se refere a pratica da saide nos mesmos termos
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desse novo conceito, ou seja, como lidar com a relacdo entre as praticas terapéuticas oficiais e
as praticas terapéutico-religiosas, ou alternativas? Em suma, como p6r em pratica o que foi
defendido pela O.M.S.?

Na esteira dessa nova defini¢do, a Associagdo Psiquiatrica Americana, na versao de
1994, do Manual de Diagnoéstico e Estatistica de Desordens Mentais ou D.S.M.1V,
reconheceu os efeitos terapéuticos que 0s pacientes psiquiatricos vém obtendo atraves de
algumas vias alternativas de fundo psico-religioso, afirma Valle (1998). A proposta do
Manual é de atentar a psiquiatria oficial para os resultados de pesquisas cientificas sobre o0s
ganhos da observacdo clinica com experiéncias misticas e com outras formas de vivéncia
transcendente. A questdo, novamente, € a de se questionar de que forma a psiquiatria,

enguanto representante da ciéncia oficial, vai lidar, na pratica, com essas observacoes.

Volcan (2003) também observa a crescente discussdao que vem ocorrendo na
literatura a respeito das evidéncias de que a espiritualidade funciona como fator de protecédo
em questdes de ordem médica, psicologica, e até mesmo em questdes referentes ao campo da
educacdo. Essa autora pontua que o bem-estar espiritual™ ja foi investigado em vérias
situacOes onde se obteve sucesso em termos de cura, principalmente em idosos e/ou
portadores de patologias fisicas. O fortalecimento do bem-estar espiritual pode auxiliar na
reducdo da angustia do doente bem como promover saude mental, diz a autora. E mais,
mesmo que nao seja possivel determinar 0s mecanismos espirituais que interagem no sentido
de promover salde, varios estudos sugerem que a pratica de atividades espirituais pode
influenciar o sujeito em termos psicodinamicos, através de emocBes positivas como a
esperanca, 0 perddo, a auto-estima. Alguns pesquisadores cogitam a interferéncia desses
sentimentos nos mecanismos psicofisiologicos e psiconeuroimunolégicos. Por outro lado, a
vivéncia do bem-estar espiritual pode oferecer ao sujeito um recurso interno para o
enfrentamento de situacGes existenciais criticas, tais como a dor e o sofrimento (VOLCAN,
2003:441 e 445).

Essa valorizacdo da espiritualidade traz como conseqiiéncia o seu imbricamento com
as praticas de saude que sdo reconhecidas como oficiais.Temos vivenciado o estabelecimento
de uma relacdo cada vez mais intensa entre as competéncias tipicamente religiosas e as

competéncias tipicamente curativas, e que também gera controvérsias a respeito do que seria

1> Bem-estar espiritual é uma expressdo que se refere a percepcdo de bem-estar do sujeito em relagdo a sua
crenca. Esse bem-estar, observa Volcan (2003), atua como fator de protecdo para transtornos psiquiatricos
menores.
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0 “tipico” de uma ou de outra “competéncia”. A producdo de um discurso ou de uma cultura
espiritual sobre saude tem convivido de modo entrelagado com o discurso oficial, onde se
pode observar a existéncia de apropriacdes e recusas que envolvem as relagdes que esses
discursos estabelecem entre si, de forma ambigua, tensa e contraditoria. Além disso, contamos
hoje com uma ampla variedade de sistemas religiosos e de préticas terapéuticas que se
encontram articulados numa busca esotérica, praticada de forma diversificada por todas as

camadas sociais.

Diante dessas mudangas, temos como consequéncia a indefinicdo das fronteiras que,
até entdo, eram tidas como claras. Hoje, 0s campos que eram considerados paralelos, como no
caso da espiritualidade e/ou religido e da ciéncia, se encontram intimamente interconectados,
mesmo que isso ndo agrade aos modernos, sem que se possa perceber a identidade especifica,
a atribuicdo de causas, de funcOes e de explica¢Oes a determinados segmentos do saber, bem
como a defini¢do do mercado profissional. H4 uma nova visdo de mundo que tem estimulado
um novo modo ndo tdo novo de pensar, bem como a defesa de novas convicgdes. Hoje,
afirmar que a religiosidade afeta o corpo, a mente, a vida social, tem sido algo corrente,
mesmo que em alguns circulos isso ainda gere inquietacbes e defesas calorosas pela

manutencdo das definicBes prescritas pela modernidade constitucional.

Situacdo que foi muito bem exemplificada no artigo de Freire e Moreira (2003), no

"16 nas escutas clinicas em

qual os autores observam a presenca freqiiente de “Jodos
psicoterapia e psiquiatria no Brasil. Eles afirmam que esses personagens se tratam de pessoas
que buscam, ao mesmo tempo, por ajuda cientifica (psicoldgica e/ou médica) e por outras
formas de ajuda como a espiritual, principalmente. Como eles mesmos dizem: “Religiosidade
e psicopatologia se superpdem de uma maneira tal que fica dificil identificar os limites entre
uma e outra, onde termina a experiéncia psicopatoldgica e onde tem inicio a religiosidade e

vice-versa.” (2003:93)

E mais, ao tracar uma consideracdo historica sobre a psicopatologia, esses autores
identificam a Idade Média como o periodo em que a associacdo com a religido é mais aguda,
ja que os sintomas psicopatolégicos eram entendidos e tratados como manifestagdes de ordem
espiritual. Mesmo que nos tempos atuais, na era da tecnologia e da cientificidade, essa relagdo

% Jodo refere-se a uma pessoa que, depois de levar sua filha a uma psicologa, ndo obtendo resultados
satisfatorios, decidiu leva-la a um centro espirita, onde seu problema foi resolvido. L4, Ihe disseram que um
espirito em estado de deterioracdo permanecia junto da menina. Cf Freire e Moreira (2003), na Revista
Psicologia em Estudo.
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ndo se dé do mesmo modo, tendo em vista o desenvolvimento da psicologia e da psiquiatria,
ndo se pode dizer que ocorreu uma separacdo definitiva entre psicopatologia e religido no
Ocidente, afirmam os autores. Muito pelo contrario, manifestacbes psicopatologicas

continuam sendo associadas a religido.

O que evidencia o “parentesco” relacional existente entre religiosidade e saude para
0 medieval (ndo-moderno) e para 0 moderno, que ignora a sua nao-modernidade. Isso também
repercute nas especialidades curativas. Bourdieu (1989) problematiza essa questdo da
delimitacdo dos campos de atuacdo de certas profissdes (como a dos psicologos, dos
psicanalistas, dos médicos e dos sacerdotes), resultante do fato de que as fronteiras entre o
campo religioso e outros campos vém sendo transformadas. Essas fronteiras definiam
tradicionalmente as competéncias legitimas sobre a “cura dos corpos” e sobre a “cura das
almas”, porém, diante dessas mudancas, tanto os limites das competéncias quanto as noc¢ées

sobre salde e cura, e as relagdes entre ciéncia e religido, passam a ser redefinidas.

Esse autor afirma que, atualmente, temos vivenciado uma gradacdo continua entre
clérigos a antiga, membros de uma seita, psicanalistas, psicélogos, medicos... Todos formam
um campo de lutas pela manipulacdo simbolica da vida privada e da visdo de mundo. Todos
colocam em rivalidade as suas definicdes a respeito de salde e cura. Todos estdo em
competicdo. Todos eles sdo profissionais que, através de uma forma de acdo maégica, sdo

capazes de fazer falar o corpo, de toca-lo, de fazer ver e de fazer crer.

Esses “novos clérigos”, ao operarem uma redefinicdo dos limites do campo
religioso, o tornam dissolvido num campo mais amplo. Esse desmoronamento das fronteiras,
reconhece o autor, esta ligado a uma redefinicdo da divisdo corpo/alma e, respectivamente,

das competéncias que deveriam cuidar dessas duas instancias, em separado.

As consideracbes de Bourdieu trazem contribui¢fes sociologicas relevantes, a
respeito das defini¢bes (ou indefini¢bes) e/ou das especificidades profissionais no campo da
cura. Mas o presente trabalho que ir alem desse aspecto, ndo desconsiderando-o, para
problematizar os saberes, suas construcdes e leituras, que envolvem a complexidade do
conceito de saude, ao levar em consideracdo as redes que podem se formar, ao pér em

discussdo a préatica do psicélogo. Esse € o foco.

N&o s os “novos clérigos” da ciéncia se amparam na religido como a propria

religido se ampara na ciéncia para exercer as suas praticas de salude. Elas sdo leituras que se
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relacionam, que se utilizam de modo reciproco, e apresentam aspectos funcionais semelhantes
para orientar suas intervengdes curativas, a partir da fabricacdo de seus fatos. A nogdo de
salide e de pratica interventiva, em qualquer profissdo, vai além dessa relacdo indefinida, pura
e simplesmente. Por isso, € importante perseguir o processo de leitura e de intervencao
curativa, procurando identificar os efeitos engendrados pela interagcdo dos diferentes atores

que nela véo surgir, imbricados. E preciso perseguir esse processo construtivo.

Frente a essa situacdo, ficam as seguintes questdes: até onde vai a cura do tipo
cientifica e até onde vai a cura do tipo religiosa (espiritual)? Até onde vai o limite de
competéncia do médico, do psicologo, do sacerdote, do pastor, do terapeuta holistico, quando
falamos em saude? Sera que é possivel haver limites, competéncias e tipos de racionalidade
bem definidas? A salde, a partir de um olhar em rede, ndo comporta um destrinchar seu
buscando competéncias, campos e respostas especificas que possam promové-la e defini-la.
Mesmo porque, 0 adoecimento, enquanto estado que foge da rotina ou que fragiliza o sujeito,
pode ser um evento que venha a agudizar as contradicdes dos modernos consigo mesmos,
guando a ciéncia ndo da conta ou quando a espiritualidade parece ter curado. O que gera um
constraste entre 0 que a ciéncia e a religido dizem e fazem, enquanto categorias com funcdes,
inicialmente, definidas. Nesse sentido, o padecimento pode por por terra a ilusdo moderna das
separacdes, desmantelando o esquema da Constituicdo, que encobre um lado ndo-moderno, e
que a religido pode ajudar a revelar. Com esse outro olhar, latouriano, a salde pode ser
considerada de um modo diferente, mais amplo e complexo, principalmente, quando se

persegue as redes que se formam na préatica profissional.

Ao abordar o tema saude e espiritualidade, saude e ciéncia (profissionais de saude
com formacdo cientifica), pretendo a antropologia simétrica para observar a complexidade
gue envolve tal jogo. O que se tem em mente, é fazer uma leitura que dé dignidade aos dois
lados, e que consiga se posicionar no meio, entre eles. O que nos livra dos cortes
epistemoldgicos que separam, de modo artificial, as ciéncias “sancionadas” e as ciéncias
“proscritas”, ou a promocdo de saude via somente espiritualidade ou somente ciéncia. De
acordo com Latour, o verdadeiro e o falso devem ser explicados com os mesmos termos, as
mesmas epistemes, 0s mesmos interesses, 0 que aniquilaria a visdo de que as praticas de
mediacdo sdo clandestinas. E 0 que, consequentemente, daria dignidade as praticas de cura

alternativas e/ou espirituais.
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Para falar desse lugar das religiosidades, no processo curativo, ¢ valido levar em
consideracao a observacao que Latour (1994:38) faz sobre o lugar de Deus na modernidade,
gue se encaixa muito bem com a sua utilidade nos novos movimentos religiosos ou na postura
pragmaética dos new agers. Os modernos afastaram Deus das ontologias natureza e cultura
isolando-o da dupla construcdo social e natural e, assim, o deixou numa situacdo “ao mesmo
tempo apresentavel e intercambiavel”. Ninguém é moderno se ndo afastar Deus dessas duas
ontologias, diz ele. Deus foi suprimido ao sofrer o mesmo desdobramento que havia sido
aplicado a natureza e a cultura. Diante da sua transcendéncia, Ele p6de ser totalmente
afastado, de forma que Ele ndo pode intervir na acdo dessas duas existéncias. No entanto, foi
conservado o direito de apelar a esta transcendéncia quando houver conflito nas leis que
regulam as duas ontologias. Dessa forma, a espiritualidade é reinventada, transpondo Deus
para o foro intimo, de modo que ele ndo tenha condi¢6es de interferir no foro exterior. Nesse

sentido, afirma Latour:

Uma religido totalmente individual e espiritual permitia criticar tanto a dominacao
da ciéncia quanto a da sociedade, sem com isso obrigar Deus a intervir em uma ou
na outra. Tornava-se possivel, para os modernos, serem ao mesmo tempo laicos e
piedosos. A garantia constitucional ndo era dada por um Deus supremo, mas sim
por um Deus ausente __ e contudo sua auséncia ndo impedia que dele se
dispusesse a vontade na intimidade do coracdo. Sua posicdo tornava-se ideal...
N&o mais atrapalharia o desenvolvimento dos modernos, ao mesmo tempo em que
permanecia eficaz e fraternal no espirito dos humanos. (1994:39)

Os modernos tentaram garantir, ao colocar Deus nessas condicdes, que Ele ndo
afetaria a Constituicdo, e nem a sua ciéncia. Porém, como Latour tem insistido, 0 mundo
moderno jamais existiu, no sentido de que ele jamais funcionou de acordo com as regras dessa
Constituicdo. Os modernos ndo sdo capazes de pensar a si mesmos, sao incapazes de perceber

que todo o trabalho de mediacdo escapa ao quadro constitucional, tracando-o e negando-o.

Esse aspecto se torna mais claro no trabalho de Latour (2002), Reflexdo sobre o
culto moderno dos deuses fe(i)tiches, onde ele aborda justamente essa questdo sobre como
falar simetricamente de nés e dos outros, respeitando simultaneamente os fetiches e os fatos™’.
Latour chama a nossa atencdo para o fato de que as divindades que os negros adoram séo

chamadas pelos europeus de fetiches. Mas se formos aplicar a mesma légica sobre os

70 termo fe(i)tiche aglutina os sentidos dos termos “feito” e “fetiche”. O primeiro se refere a realidade exterior
e 0 segundo as crencgas do sujeito. Fetiche refere-se a um objeto animado ou inanimado, feito pelo homem ou
pela natureza, ao qual é atribuido um poder sobrenatural e que também se prestaria ao culto. Cf. Latour (2002).
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amuletos da Virgem Maria, fabricados, feitos pelos europeus, estes também se constituem
enquanto fetiches. Os portugueses e 0s negros tém uma postura similar diante de seus
fetiches. Mas o moderno, o portugués, ou o cientista, é aquele que acredita que somente 0s

outros acreditam, afirma Latour (2002:15).

O moderno é antifetichista’®, quando se refere ao outro sem perceber que ele
também constroi fetiches. Aos olhos do moderno, 0s outros povos sao crentes, ingénuos, que
iludem a si proprios. Esta reivindicacdo ndo leva em consideracdo a pratica dos proprios
modernos, 0 que nos possibilita tracar uma analogia com a postura dos cientistas que realizam
as suas purificacbes através das “suas maquinas de destruir fetiches...” que “recomecam,
paradoxalmente, como 0s negros, a produzir 0s mesmos seres incertos, 0s quais nao
saberiamos dizer se sdo construidos ou compilados, imanentes ou transcendentes.”
(LATOUR, 2002:25). Eles acabam por definir algo que ndo é nem totalmente autbnomo e
nem totalmente construido. Esse algo é a crenca®, que quebra em duas partes essa operag&o
delicada, afirma o autor, essa relacdo ténue entre fato e fetiche, e que permite aos modernos
ver todos 0s outros povos como crentes ingénuos, manipuladores e farsantes que iludem a
si mesmos. Com essas idéias, Latour coloca por terra a distin¢cdo entre cura religiosa e cura
humana, através dos profissionais de salde, legitimos, sob a tutela da ciéncia moderna, e

estabelece uma simetria entre as duas propostas.

Se os cientistas atribuem as terapias alternativas o status de crenca, eles sdo
antifetichistas que também constroem fetiches, em seus laboratdrios. Esses fetiches, ao se
estabilizarem, tornam-se enunciados, comprovacgdes ou crencas cientificas. Eles recorrem a
formas complicadas para investigar a crenca ingénua dos outros ou para acreditar no seu saber
sem crencga que, para Latour (2002), funciona a partir de um duplo repertorio: o do saber e 0
da ilusdo. Esses dois repertdrios sdo mantidos, eles tém acles reciprocas e contraditorias.
Quando se suspende o0 aparato da crenca, percebe-se entdo que os cientistas (antifetichistas)
agem como fetichistas, e se acreditam desprovidos de fetiches. E 0 que € mais importante,
nessa pesquisa, é que a crenca gera o distanciamento entre a pratica (o fazer) e a teoria (fatos e
fetiches). A teoria é que destréi a passagem entre a construgdo e a realidade afirmada ou
vivenciada. O cientista deseja purificar, quebrando essa simetria e negligenciando que suas

18 Antifetichismo é a proibicdo de apreender como se passa da acdo humana que fabrica as entidades autdnomas
que ali se formam, e que ali se revelam. Cf. Latour (2002:69). A Antropologia Simétrica revoga esta proibicéo e
da ao fe(i)tiche um sentido positivo.

19 A crenca, segundo Latour, é a “operacdo que permite manter uma teoria oficial o mais longe possivel de uma
pratica oficiosa, sem nenhuma relagéo entre os dois além desta preocupacgdo apaixonada, ansiosa, meticulosa,
para manter a separacdo.” O agnosticismo seria a descri¢do antropolégica desta separacdo. Cf Latour (2002:50)
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praticas sdo produtoras de fatos, que suas praticas estabelecem conexdes sempre heterogéneas

para produzir esses fatos.

Independente de qualquer distin¢do, fatos e fetiches estdo atrelados ao trabalho de
construcdo (de fabricacdo) que acaba por nos superar, a nds criadores, e que também “fala” da
verdade dos fatos e dos espiritos (LATOUR, 2002:46), como no caso das divindades, da
economia, dos neur6nios, dos genes e outros. 1sso nos faz perceber que ndo ha diferenca entre
compilacdo, construcdo, transcendéncia e imanéncia, bem como nos faz observar que, gracas

aos fetiches, criacdo e verdade s&o sinbnimos.

Os fetiches funcionam, entdo, como operadores da antropologia simétrica que vao
auxilia-la no trabalho de comparacéo, sem se perder no relativismo cultural e sem acreditar na
crenca. E gracas a eles que podemos produzir seres ligeiramente autbnomos gque nos superam,
gue ganham vida propria. Nesse sentido, é preciso reencontrar as divindades do discurso
racional psicoldgico sobre salde e doenga e, dessa forma, desmistificar a nogdo de que s6 as
praticas alternativas estdo fundamentadas por crencgas. E isso ndo significa desmerecer a
psicologia e, sim, mostrar o valor da crenca para ambas as modalidades de intervencéo,
observando que tanto os psicologos “ortodoxos” quanto os “alternativos” criam fatos, e
hibridizam. Nas palavras de Latour, “crenca e saber navegam no mesmo barco; eles seguiram

0 mesmo rumo.” (2002:76)

Antes de dar seqiiéncia ao tema que se refere diretamente a esta pesquisa, vale tracar
algumas consideracdes sobre as investiga¢des que tém se tornado cada vez mais frequentes no
Brasil, sobre a questdo do terapéutico no ambito religioso. Varios estudos vém investigando a
religiosidade e suas interfaces com a medicina, onde a questdo sobre a delimitacdo das
fronteiras ou “purezas” de competéncia tem se revelado muito problematica. Varios
pesquisadores vém salientando a complexidade das relacdes entre as terapéuticas legitimas e
ilegitimas, como no caso de Luz (1997)%°, Loyola (1984)*, Montero (1985)%, Rabelo (1994,

20 Luz (1997) se preocupa com a relacdo entre racionalidades cientificas hegemonicas e racionalidades
alternativas. A partir de uma abordagem macrossocioldgica, ela levanta a hipdtese de que a eclosdo das terapias
alternativas ¢ fruto da propria racionalidade médica, que centraliza a doenca como elemento estruturante de seu
paradigma, e que a fuga de sua clientela tem a ver com a busca de outras terapéuticas que priorizem, em seu
modelo, o sujeito doente (o sujeito como um todo) e seu cuidado.

21 Loyola (1984), ao realizar uma investigacdo sobre as relacdes estabelecidas entre as praticas terapéuticas,
oficiais ou ndo, e as praticas religiosas, trabalhou com a nocdo de “medicina popular” como um modo de
intervencdo que, ao invés de se racionalizar para se aproximar da Medicina oficial, tem se tornado cada vez mais
uma Medicina religiosa, que € exercida de acordo com os parametros de cada religido, que fornece tanto as suas
representacdes de corpo e de doenga quanto oferece uma legitimagao para a sua prética.
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1998 e 1999)%% Tavares (1998, 1999, 2003, 2006) e Amaral (2000)?*. Esses estudos tém
abordado, de forma mais sistematica, com excecdo de Tavares e Russo®, as tensdes que

envolvem o discurso médico, ja as racionalidade psi ndo tém recebido tanta atencéo.

Loyola, Rabelo e Montero analisam as relagdes de conflito e de concorréncia ou de
complementacdo entre o saber oficial e os outros saberes, ao observar as nuances que
permeiam as diferentes orientagdes cosmologicas. Com Latour, pretendo perseguir as
controvérsias que sustentam a pratica dos psicologos, buscando identificar as redes que se
formam em torno de intervencdo terapéutica ou curativa. A relacdo da psicologia com as
préticas que ainda ndo obtiveram o respaldo cientifico se entremeia com o universo religioso,

mesmo que as vezes, essa relacdo ndo se dé de uma forma muito evidente.

Essas porosidades entre religiosidade e cura, atreladas a pluralidade religiosa e a
emergéncia da Nova Era, tém influenciado na redefini¢do dos transitos, dos sincretismos, e da
propria convivéncia entre experiéncias religiosas e terapéuticas, e entre praticas oficiais e
alternativas e, assim, vém contribuindo para o estabelecimento de uma nova abordagem sobre
saude. De acordo com Tavares (1998), novos rearranjos entre “magico-religioso”,
“energético” e “cientifico” vém conquistando uma legido de adeptos insatisfeitos com a

medicina oficial moderna.

E, nesse sentido, ndo € somente a medicina que tem sido objeto de insatisfacfes, mas
a psicologia também. E interessante observar que mesmo com um desenvolvimento
tecnoldgico cada vez mais sofisticado da medicina, e da oferta cada vez mais abrangente de
servigos de psicologia _ hoje, a psicologia se divide num ndmero infindavel de &reas de

22 Montero (1985), ao estudar a Umbanda, privilegia a producdo de recursos discursivos e terapéuticos realizados
pelas classes populares. Essa producdo ndo é caracterizada pela completa oposicdo ao discurso dominante, mas
pela possibilidade de preencher os espacos vazios deixados por ele. Para a autora, o discurso popular traz algo de
original, o que o torna capaz de resistir e de se opor ao sistema oficial, ou ser outro, novo e diferente.

2% Ja Rabelo (1994, 1998 e 1999) enfoca as peculiaridades e aspectos positivos do tratamento religioso quando
comparado com os servigos oferecidos pela Medicina oficial. Ao invés de explicagdes reducionistas, 0s sistemas
religiosos de cura oferecem uma explicagdo a doenca que se insere num contexto sociocultural mais amplo. O
tratamento religioso visa agir sobre o individuo como um todo, reinserindo-lhe como sujeito em um novo
contexto de relacionamentos, num processo de reorientacdo comportamental mais completo do doente, de
transformacdo da experiéncia do adoecer.

¢ Amaral (2000) trabalha a relacdo entre religiosidade e cura, no universo new age, estando ligada & idéia de
uma transformacdo da consciéncia, no plano interno-individual, com efeitos positivos no mundo fisico e na
humanidade como um todo. Trata-se da restauracdo da salde da Terra a partir de uma “grande reconciliacdo”.
Na busca dessa transformacdo, cura e salvagdo tornam-se sinbnimos. O processo de cura inicia-se com um
esforco de transformacéo pessoal em busca de uma unidade Gltima de toda realidade.

%> Os trabalhos de Fatima Tavares e de Jane Russo véo ser discutidos mais & diante. Vale observar que o trabalho
de Russo (1991), que adquiriu grande visibilidade, investigou préaticas psicoldgicas alternativas especificas, ou
seja, as Terapias Corporais. Sua proposta nao trata da questéo sobre religiosidade e promocao de salde.
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atuacdo _ a procura por servicos de cura espiritual tem proliferado. Essa procura tem se
tornado cada vez mais evidente, ndo s6 nos meios populares como também no universo das
classes média e alta. Como entender essa infiltracdo da religiosidade, nos mais amplos setores

da sociedade, quando se fala na busca por cura no meio moderno?

Diante do contexto mais amplo que abarca essas misturas, ou seja, diante da
modernidade, o que se tem é o estabelecimento de uma crise que afeta todos os campos de
competéncia e/ou saber, atingindo as suas verdades fundamentais, a sua identidade e a sua
autonomia. Esse contexto de incertezas e de indefinigdes tornou-se um terreno fértil para a
proliferacdo das experimentacdes e das combinacfes as mais diversas. Os hibridos estdo se
multiplicando a tal ponto que as polaridades tendem a se aproximar, como as da ciéncia e da
religido, em prol da promocdo de saude. Processo esse que vem mudando a condigcdo e o

status do alternativo na sociedade e, principalmente, no meio profissional.



CAPITULO 2 - O “ALTERNATIVO” EM PROCESSO

Este capitulo tem como objetivo abordar a tematica sobre o “alternativo”. Num
primeiro momento, sdo tracadas algumas consideragdes a respeito da sua proliferacdo, cada
vez mais intensa, na modernidade e, principalmente, enquanto proposta terapéutica que
caminha lado a lado com as abordagens oficiais de saude, complementando-as, desafiando-as
ou gerando questionamentos a seu respeito. Diante dessa manifestagdo expressiva do
“alternativo”, esse capitulo também trata de apresentar algumas discussdes sobre a polissemia
desse termo. Mas o “alternativo” encontra-se em processo, o que pode torna-lo nao
“alternativo” a depender o status de legitimidade que uma determinada pratica pode vir estar
conquistando no meio cientifico e social. A propria psicologia foi um “alternativo”, hoje,

legitimado.

2.1 — A proliferacdo de sistemas terapéuticos alternativos.

Como poderiamos completar a purificagdo das ciéncias e das sociedades quando
os proprios modernizadores causam a proliferacdo dos hibridos gragas a mesma
Constitui¢do que nega sua existéncia? Durante um longo tempo esta contradigdo
foi mascarada pelo proprio crescimento dos modernos. Revolugdes constantes no
Estado, revolugdes constantes nas ciéncias... iriam terminar absorvendo,
purificando e civilizando estes hibridos, através de sua colocacdo na sociedade ou
na natureza. (...) Nao ha mais revolugdes em estoque para continuar a fuga para
frente. Os hibridos sdo tdo numerosos que ninguém mais entende como absorvé-
los na antiga terra prometida da modernidade. [grifo meu] (LATOUR, 1994:129)

A “realidade das misturas” vem ganhando notoriedade no universo das intervencdes
e buscas por satde. O que tem sido sinalizado pela presenca cada vez mais freqliente das
terapias alternativas. Para se ter uma idéia dessa crescente visibilidade, a OMS, de acordo
com publicagio do Ministério da Satide (2006)*°, reconhece que 80% da populagio dos paises

. ey y, . . . . . ;. , 27 ~
em desenvolvimento utilizam praticas tradicionais nos cuidados bésicos de saude”’, o que ndo

% Edigdo 122, ISNN 1678-8494.

7 Terapias Tradicionais ¢ a expressio utilizada pela O.M.S. para designar terapias complementares e terapias
alternativas, que referem-se as praticas de saude tidas como ndo modernas (em referéncia a medicina moderna),
explicaveis ou ndo pela ciéncia.
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parece novidade. Nos paises desenvolvidos, o aumento da demanda pelo alternativo ocorre
diante da busca por produtos naturais que sao considerados como sindénimo de satde. S6 para
se ter uma nogio dessa proliferagdo, basta acompanhar os dados informados por Pinheiro®®
que, vale observar, sdo referentes ao ano de 2002. Provavelmente, esses dados sdo bem mais

significativos nos dias de hoje. De acordo com a autora:

Estima-se que 4 milhdes de brasileiros langam mao de alguma terapia alternativa
para tratar doencas. A Associagdo Brasileira de Medicina Complementar calcula
que existam cerca de 50.000 terapeutas alternativos em atividade no pais. E um
fildo que cresce em torno de 20% ao ano em todo o mundo. No Brasil, presume-se
que o mercado de terapias alternativas movimente aproximadamente 500 milhoes
de dolares anualmente. Ainda uma migalha em comparagdo ao que ocorre nos
Estados Unidos, onde perto de 60 milhdes de pessoas engrossam um mercado de
30 bilhdes de dolares. No Brasil, ha trés vezes mais massagistas corporais, que
garantem dar fim a dores de coluna, que ortopedistas. Existe quase o mesmo
numero de terapeutas florais e de cardiologistas. E os cerca de 1.300 iridologistas,
individuos que dizem diagnosticar qualquer doenga pela analise da iris, somam
quase a metade dos nefrologistas brasileiros.

Diante dessa explosdo do alternativo, a O.M.S. vem incentivando a adogdo da
medicina tradicional/medicina complementar/medicina alternativa nos sistemas de satde de
forma integrada as técnicas da medicina oficial moderna e preconiza em seu documento
“Estratégia da O.M.S. sobre Medicina Tradicional 2002-2005” o desenvolvimento de politicas
que observem os requisitos de seguranca, eficacia, qualidade, uso racional e acesso”.
Considerando a postura tomada pela O.M.S, o Ministério da Saude divulgou uma Portaria em
maio de 2006 que propde a inclusdo de atendimentos na area da medicina complementar e
alternativas, ou de praticas integrativas e complementares, que sdo a acupuntura, a
homeopatia, a fitoterapia e o termalismo, numa politica de carater nacional. O Ministério
recomenda a adocdo pelas Secretarias de Satde dos Estados, do Distrito Federal e dos
Municipios, entende-se, Sistema Unico de Saude (S.U.S.), implantar acdes e servigos

relativos a essas praticas.

2 Cf Revista Veja on-line, edi¢io 1749, de maio de 2002. Vale salientar que a utilizagdo de revistas nio
cientificas tem como intuito reforcar a condi¢do de notoriedade social do alternativo. Por serem meios de
informag@o de amplo acesso, elas revelam os tipos de tematicas que a sociedade vem se interessando, de um
modo geral, o que confirma a afirmag@o sobre a proliferacdo desses sistemas terapéuticos ¢ a forma como eles
vém sendo percebidos.

2 Cf Portaria ne 971, maio de 2006, do Ministério da Satde, que fala sobre esse documento.
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Alguns eventos merecem destaque na promogao dessa politica:

1986 - houve a 8" Conferéncia Nacional de Saude (C.N.S.), que foi considerada um
marco para a oferta das praticas integrativas e complementares no sistema de saude brasileiro,
por ter deliberado um relatdrio final pela introducdo de praticas alternativas de assisténcia a

saude no ambito dos servigcos de saude.

1995 — instituicdo do Grupo Assessor Técnico-Cientifico em medicinas nao-
convencionais, por meio da Portaria ne 2543/GM, de 14/12/1995, editada pela Secretaria

Nacional de Vigilancia Sanitdria do Ministério da Satde.

2000 - 11* Conferéncia Nacional de Saude que recomenda a incorporagdo na atengdo
basica, na Rede PSF, praticas ndo convencionais de terapéutica como acupuntura e

.30
homeopatia™.

De acordo com o texto anexo a Portaria n°e 971, intitulado Politica Nacional de
Praticas Integrativas ¢ Complementares do Sistema Unico de Satde — PNIC, num
levantamento realizado em 2004, foi mostrado que 26 estados, num total de 19 capitais e 232
municipios foram contemplados. E mais, esse documento afirma que tal politica, ao atender as
diretrizes da O.M.S., visa avangar na institucionalizacdo das praticas alternativas e
complementares no ambito do S.U.S. Proposta essa que é resguardada por uma diretriz do

projeto que preza pelo incentivo a pesquisa sobre essas praticas.

Toda essa mobilizagdo da O.M.S. e do Ministério da Satde em prol de uma
valorizagdo das terapias alternativas apresenta um aspecto que € preciso observar € que tem
relacdo com uma dindmica que quero evidenciar no decorrer desse texto. Para isso, pretendo
voltar no contexto das misturas e experimentagdes “iniciais” até chegar nesse cenario atual,
onde os hibridos vém passando por um processo de estabilizacdo social, diante da
legitimidade progressiva que eles vém adquirindo. Para isso, é preciso observar o alternativo
relacionando-o, inicialmente, com o movimento Nova Era. Esse processo, expresso na relagao
entre o oficial (puro) e o ndo-convencional (mistura), carrega consigo as contradi¢des da
modernidade, com repercussdes as mais variadas sobre as competéncias profissionais no

ambito da saude.

39 Cfno texto anexo a Portaria ne 971.
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Soares (1994) foi quem realizou um trabalho inaugural ao abordar o alternativo sob
o ponto de vista cosmologico new age, onde a energia ¢ a categoria chave, que se apresenta
como um substrato, a0 mesmo tempo material e espiritual da vida. Sua terapéutica envolve a
nocdo de busca, dentro de um processo de integracdo entre corpo-espirito-energia. Para
Soares, a energia ¢ a moeda cultural que contribui para a comunicagdo entre o “alternativo” e
o “convencional”. A regulagdo dessa energia, enquanto referéncia de satde, relaciona-se a um
“ambiente” ou a uma mentalidade de uma religiosidade difusa. No entanto, as terapias
alternativas, que comumente sdo associadas a esse estilo “errante” da Nova Era, tém se
disseminado de tal forma que hoje elas participam de outras instancias, ndo so6 as religiosas. O
que torna ainda mais complexa as analises sobre o universo terapéutico alternativo e sua
relacdo com as praticas oficiais de satde, provocando, como diz Tavares (2006), novos

rearranjos entre o terapéutico e o religioso.

Maluf (2003) também observa que a emergéncia desse campo, que vem repleto de
combinagdes entre diferentes formas de religides, de religiosidade e de praticas terapéuticas,
tem se refletido nos mais diversos espacos. A autora realizou pesquisas nas cidades de Porto
Alegre, Floriandpolis e Paris, onde ela pode perceber a existéncia de ajustes entre as mais
variadas praticas e representacdes, tanto religiosas quanto terapéuticas, inseridas, por
exemplo, nos consultorios médicos e psicologicos, nos centros de meditagdo e nos
restaurantes vegetarianos. Essas praticas reunem desde certas técnicas vindas de diferentes
medicinas a criagdo ou adaptacdo de técnicas terapéuticas e psicoterdpicas como terapias
regressivas, bioenergética, terapias junguianas e reichianas, terapias primais. O que mostra
uma convergéncia entre o religioso-espiritual e o terapéutico. As designagdes para essas
praticas utilizam expressdes como “nova”, “alternativas”, que as colocam a margem ou em
oposi¢do tanto em relacdo as terapias oficiais quanto as religides tradicionais, configurando o

que a autora designa como “cultura terap€utica neo-religiosa”.

A Nova Era entdo se apresenta como o terreno fértil e inicial de onde emerge um
campo de interseccdo entre as diferentes praticas terapéuticas alternativas e as experiéncias
espirituais. Com a difusdo do alternativo torna-se necessaria a constituicdo de um processo de
profissionalizacdo dos seus terapeutas que, como bem observou Tavares (1998), gerou um
progressivo desligamento entre o alternativo e o “religioso”. Tanto Tavares quanto Russo
(1991) oferecem uma investigagdo dinamica a respeito dessa realidade que sustenta “novas”
opgcdes profissionais € que possibilita uma visdo interessante sobre o processo de estabiliza¢ao

das terapias alternativas, a partir de uma busca por especializagao-profissionalizagao.
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Tavares (1998), diante da crescente proliferacao de “outros” sistemas terapé€uticos,
que concorrem com o campo hegemoéOnico da medicina oficial, se prop0s analisar as

~ ” Y 31
representacdes, as praticas e a rede de “terapeutas ndo-médicos”

, que se formou na regido
metropolitana do Rio de Janeiro, a partir dos anos 80-90. Ela analisou como se deu o processo
de formagdo e de consolidagdo de um segmento profissional que se originou dentro do

movimento de proliferagdo das terapias alternativas.

Diante disso, a autora detectou o estabelecimento de um processo de especializagdo
terapéutica, por parte desse conjunto de profissionais, que ocorreu no interior do que ela
chama de Rede Terapéutica Alternativa. A terapéutica’® passou por um processo de
desligamento continuo em relagdo ao ambito da “nebulosa mistico esotérica”, provocando
uma especializagdo profissional a partir da centralidade que lhe foi concedida. A
especificidade desse segmento refere-se, entdo, & consisténcia que ele adquire ao tornar-se
independente em relagdo a “nebulosa”. Nesse sentido, a Rede Terapéutica Alternativa ndo se
confunde mais com o universo espiritual, que passa a ser um referencial de fundo®. A
centralidade da dimensdo terapéutica relaciona-se a busca de uma legitimidade profissional. O

que era difuso tornou-se objeto de disputa e de, principalmente, motivo para a especializacao.

No caso de Russo (1991), a mesma dindmica se processa, mas a partir de um grupo
de psicoterapeutas. A autora investigou a presen¢a das terapias alternativas no campo da
psicologia, ou melhor, aqueles profissionais que trabalham com Terapias Corporais. Russo
chama a atengdo para o fato de que ¢ justamente a partir do fechamento do campo
psicanalitico, manifesto num movimento de “retorno ao diva”, que a nova proposta,
alternativa, se constituiu ¢ se desenvolveu. E justamente nessa “brecha”, ao possibilitar o
acesso de poucos ao territdrio seleto da Psicandlise lacaniana, que a terapias alternativas
comecaram a se infiltrar, possibilitando a constru¢do de um processo que contesta as

ortodoxias e que preza, inicialmente, por certa liberdade, ou flexibilidade.

' E uma categoria analitica que apresenta certa proximidade com a denominagio “terapeuta holistico”, no
entanto, ¢ um segmento mais abrangente e que se refere aos profissionais que utilizam técnicas ndo-
convencionais ou paralelas as técnicas adotadas pela medicina oficial. Esses terapeutas se apropriam de uma
enorme variedade de técnicas terapéuticas, comportando uma multiplicidade de arranjos.

32 Sobre a conota¢io dessa categoria, ela remete, com diz Tavares (1998), ao alusoriamente “terapéutico” na
medida em que busca estabelecer uma relagdo de afinidade com o ‘“auto-aperfeicoamento” e o “auto-
conhecimento”, o que valoriza o seu efeito ou dimensdo “terapéutica”. Essa palavra é comumente usada para
definir a especificidade ou a proposta de um trabalho e, assim, o distingue de outros usos ou efeitos. Esse
trabalho, essa intervengdo pode ser uma ferramenta no ambito de um “processo terapéutico” ou pode ser
puramente “terapéutica”.

3 Ver também Tavares (1999)
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Russo (1991:116) ressalta que essas terapias fazem parte de um “boom” mais amplo
de técnicas, de praticas e de crengas diversas, que constituem uma espécie de “complexo
alternativo”. Esse “complexo” apresenta contornos e demarcacdes que sdo pouco definidos,
havendo, assim, o cruzamento mutuo de dominios que sdo normalmente tidos como separados
pelos saberes cientificos tradicionais. Isso gera um alto grau de interpenetracdo entre as
diversas praticas e crengas, como no caso das Terapias Corporais, que apontam para o
entrecruzamento desse “complexo” com o campo psi, evidenciando assim a fluidez das

fronteiras.

A autora percebe o nascimento de uma especialidade profissional que, num primeiro
momento, apresentava-se como eclética, ou seja, tendo uma convivéncia pacifica com
diferentes abordagens, inclusive, apresentando uma tendéncia mistica ou espiritual. As
misturas estavam claramente permitidas. Num segundo momento, a partir da fundacdo do
Centro de Investigagdo Orgodnica (C.1.O.), essas terapias comecaram a defender a construgao
de um processo de profissionalizacao, ou de institucionalizagdo, ou de “purificacao”, expresso
pelo movimento de retorno a Reich, assim como os psicanalistas retornaram ao diva. A nova
“vertente ortodoxa”, reichiana, procurava livrar as Terapias Corporais de qualquer aspecto

que as pudesse aproximar da onda esotérica.

Esse substrato religioso, mistico ou espiritual, contaminava as Terapias Corporais ¢
o trabalho dos “terapeutas ndo-médicos”, diante de qualquer pretensdo cientificista. Foi
preciso entdo expurga-lo, tornando-os idealmente “puros” para que adquirissem dignidade ou
legitimidade social e, com isso, respaldo terapéutico-profissional. Esses profissionais

optaram, ironicamente, pela “ortodoxizacao”.

O que se pode perceber ¢ que os movimentos processados pelos profissionais entao
alternativos, nas pesquisas elaboradas por Tavares e Russo, apresentam certas equivaléncias
que falam sobre a condi¢do processual do alternativo, hoje evidenciada pela postura da OMS.
Esses movimentos surgem a partir de insatisfagdes perante as praticas oficiais ou diante de
controvérsias tedricas e praticas (e também mercadoldgicas). Hoje hd um “desligamento” das
tradi¢des profissionais e a opcao pela “abertura” de novos horizontes, a partir da colagem de
elementos vindos de outras instancias ou de outras paisagens que os tornaram alternativos. Ao
se permitirem esse movimento de busca, de “abertura” para o alternativo, eles se deparam
com uma necessidade posterior de profissionalizagdo, ou seja, de uma busca pela doxa dentro

do proprio alternativo, que os fizeram optar por uma desvinculagdo do universo espiritual e
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pela busca de comprovagio para as suas praticas. E interessante observar esses movimentos
de “abertura” e de “fechamento”, de aceitacdo e de interesse pela “mistura” para depois
pretender a defini¢do ou o estabelecimento de uma “pureza”, obtida a partir de um anseio por
especializacdo profissional. E essas “purezas” sdo buscadas dentro do que ¢ tido como
“mistura”, ou seja, as ortodoxias tém origem dentro do proprio alternativo e vice-versa. Essa
relagdo, dinamica, relativiza a suposta presenca de limites entre campos idealmente definidos,
ndo s6 entre o religioso e o cientifico bem como entre o psicoldgico oficial (ortodoxo) e o
alternativo. S3o movimentos circulares que evidenciam a relagdo de interdependéncia

apontada por Latour, ao falar das contradi¢des presentes na Constitui¢do moderna®*.

Hoje, esse movimento de “abertura” e “fechamento” ¢ amplamente manifesto,
principalmente quando a OMS passa a estimular o uso racional de certas terapias alternativas,
que tiveram a sua eficacia comprovada, cientificamente. O que significa que o seu substrato
religioso foi expurgado pelos cientistas, para que a sua utilizacao foi aceita. Ao mesmo tempo,
ela cria o territorio favoravel para a criagdo de cursos, sobre essas praticas, num ambiente
onde a sua presenca, até entdo, ndo era tdo comum: 0 Campus universitario, ou seja, o

universo académico-cientifico.

Esse processo de estabilizacdo do alternativo na sociedade pode ser observado, por
exemplo, no caso da implantacdo do Curso de Especializagdo em Terapias Complementares
do Nordeste, promovido pela Universidade de Fortaleza — CE. Outro exemplo foi o da
criacdo, no Grupo Universitdrio Mauricio de Nassau, em Recife, do Curso de Pés-graduagao
em Medicina Natural do Norte/Nordeste, em parceria com a Associacdo Brasileira de
Medicina Complementar ¢ com o Centro Nordestino de Medicina Popular, que visa a
formacgdo dos profissionais de saude em terapias complementares e alternativas. Também ¢ o
caso da criagdo do Curso de Naturologia®™, em duas faculdades, no Ahembi Morumbi (SP) e
em Santa Catarina. O curso, de graduacado, tem duragdo de quatro anos e meio e apresenta em
sua estrutura curricular disciplinas como: “cristais”, “aromas”, “Florais”, “cura pranica”,
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“massoterapia”, “reflexologia” e “yoga”.

Outro aspecto importante para ilustrar tal processo, ¢ que em mar¢o de 1997, o

Conselho Federal de Enfermagem, através da Resolugdo ne 197, estabeleceu e reconheceu as

3 Situagiio equivalente serd observada a respeito da Acupuntura, no capitulo 05.

33 Naturologia ¢é a ciéncia que aborda a aplicagdo das terapias naturais milenares e_de ponta com o intuito de
promover, manter e recuperar o bem-estar, a qualidade de vida e o equilibrio entre o ser humano e o meio em
que vive. Cf http://portal.anhembi.br. Consulta realizada em 05 de margo de 2009.
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terapias alternativas como especialidade e/ou qualificacdo do profissional de enfermagem.
Desde entdo, o enfermeiro passa a ser reconhecido como terapeuta alternativo/complementar
(na 4rea especifica), mediante conclusdo e aprovagdo em cursos reconhecidos em instituigdes
de ensino, com carga hordria minima de 360 horas. Além disso, ja existem cursos de
graduagdo em enfermagem que oferecem disciplinas, tais como: “terapias alternativas”,
“enfermagem em terapias alternativas”, “enfermagem nas praticas complementares de
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saude”".

Esses movimentos desencadeiam concepg¢des de saude que apontam para uma
“nova” qualidade social atribuida as praticas interventivas, diante da fusdo combinavel de

elementos cientificos e alternativos.

Diante dessas consideragdes, a respeito da proliferacdo e da progressiva aceitagdo
porque vem passando o “alternativo”, esse movimento torna necessario questionar o que seria
o “alternativo”, na medida em que ele vem sendo absorvido pelo oficial. O “alternativo”

deixaria, entdo, de ser “alternativo”? O que ele se tornaria?

2.2 — “Terapia alternativa”, um termo controverso.

Ao se discutir a inser¢ao processual das terapias alternativas no mercado de saude
atual, a partir de um itinerario dindmico que oscila entre o marginal e o oficial, entre a mistura
e a ortodoxia, surge um aspecto controverso que se refere a polissemia do termo “alternativo”.
O que fica ainda mais evidenciado a partir da propria proliferacdo das praticas nao-
convencionais. Nesse sentido, o “alternativo” ndo ¢ tao alternativo, ja que ele ¢ amplamente
utilizado pela sociedade. Entdo, o que torna o “alternativo” alternativo? Qual o significado

desse termo?

A exemplo das tentativas de se definir o termo, tem-se a proposta de Martel (1992)
que mostra o quanto ¢ dificil cercar a sua significagdo. O autor, ao trabalhar as nogdes
embutidas nessa terminologia, & examina por partes, o que traz a tona outras controvérsias.

Hé contestacdes a respeito da utilizagdo do termo medicina aderida a termos como

36 Cf Trovo (2003), na Revista Latino-americana de Enfermagem, 11(4):483-489.
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alternativas ou doces, naturais, paralelas, diferentes, complementares, e outros adjetivos,
porque isso dé& a entender que elas assimilam abordagens e métodos utilizados pela mesma.
Outros ndo aceitam a palavra “doces” porque ndo seria conveniente a certas terapias cujos
efeitos podem ser dolorosos e que d4 uma falsa impressdo de que sdo superficiais. O termo
“alternativas” ja implicaria numa oposi¢do, ou a uma coisa de um que seria utilizado por
outro. A palavra “paralelas” subentende falsamente uma auséncia total de contato com a

medicina oficial.

Martel opta, entdo, por adotar a expressdo “terapias alternativas”, em razdo de sua
larga utilizacdo pelo publico e pelas autoridades governamentais. E recorre ao termo
“medicina oficial” para designar os conjuntos de praticas e abordagens reconhecidas e
adotadas pelos médicos e outros profissionais de saude. O que mantém a controvérsia e nao
clarifica a questdo, somente distingue as terapias alternativas que sdo ou nao utilizadas pelos
médicos, mas elas continuam com a mesma designagdo, geram subgrupos dentro desse grupo

indistinto maior.

A propria tentativa de conceituagio da OMS®’, se a pensarmos enquanto referéncia
mundial sobre saude, apresenta uma definicdo bastante ampla para medicinas tradicionais
como sendo apenas um dos conhecimentos, competéncias e praticas que repousa sobre as
teorias, crengas € experiéncias proprias a uma cultura e que sdo utilizados para manter as
pessoas em boa satide bem como para prevenir, diagnosticar, tratar e curar os males fisicos e
mentais. Essas medicinas podem ser qualificadas como medicina “paralela” ou “doce”, que
sdo utilizadas ha milhares de anos e que s3o muito populares no mundo. Essa defini¢do, muito
vaga, parece falar de um contetido, ou de uma sabedoria popular, que ndo da clareza sobre o

aprendizado ou a formagdo para a pratica dessas medicinas.

Ao observar algumas das outras defini¢cdes identificadas na literatura, vé-se com
grande freqiiéncia a presenca dos seguintes contetidos ou significados: por exemplo, no caso
de Serrano (1985), que ¢ médico, em seu livro O que é medicina alternativa?, ele traz uma
concepgdo que desqualifica o “alternativo™ ao referencia-lo enquanto pratica relacionada ao
popular, a terapeutas ndo sérios, enquanto panacéia, baseada na fé¢ e na magia. Eis um trecho
de seu texto onde ele traz a seguinte consideragdo: “A medicina popular ¢ o contrario da

medicina clinica: ela ndo nega o que ndo pode explicar. Ela arruma uma explicacdo magica.”

37 Cf www.who.int/topics/traditional _medicine/fr/index.html.
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(SERRANO, 1985:20). Nesse caso, o autor me ajuda a ilustrar uma postura tipica de um

antifetichista ao pensar que somente o “alternativo” cria fatos.

Tourinho e Carvalho Neto (1995) também apresentam uma postura antifetichista e
corporativista. Como eles sdo autores que publicaram na Revista do Conselho Federal de
Psicologia e, portanto, sdo psicologos, eles alegam que as praticas alternativas sdo alternativas
a psicologia, tanto que elas pretendem dar conta de problemas que sdao tradicionalmente
atribuidos a propria psicologia, mas valendo-se de recursos explicativos que ndo se coadunam
com as teorias cientificas utilizadas por esse campo. Nesse sentido, a defini¢do dos autores
parte de um processo de exclusdo do alternativo, tendo em vista o conhecimento veiculado e o
monopodlio da psicologia sobre queixas do tipo psi. Para os autores, a pratica alternativa
refere-se a um conjunto bastante heterogéneo de atividades, que incluem desde técnicas
advinatérias e de descricdo de personalidade até intervengdes da medicina alternativa
baseadas em pressupostos misticos e religiosos. Essas técnicas, via de regra, baseiam-se em
conhecimentos pré-cientificos ou do senso comum. Para eles, sua utilizagdo ¢ normalmente

interpretada como uma busca de recursos magicos para a solugdo de problemas cotidianos.

Alias, essa ¢ uma linha de argumentacdo recorrente, de que o “alternativo” ¢
alternativo e ndo oficial porque normalmente ¢ inspirado por tradigdes orientais e ocidentais
que reivindicam cientificidade, mas ndo se adequam aos moldes cientificos ou reivindicam
critérios outros, ndo positivistas de avaliagdo (MARTINS, 1999). Desse modo, ndo lhes ¢
concedida a dignidade terapéutica nas mesmas condi¢des do sistema de cura convencional.
Ou seja, ndo ha uma confirmagdo sobre a sua eficacia. Mas ao se preocuparem com 0 Crivo
cientifico j& sinalizam um interesse no sentido de um movimento de profissionalizacao das

mesmas.

Outra caracterizagao tipica na literatura sobre essas praticas refere-se a sua distingao
em relacdo a biomedicina quando se observa o objetivo que elas preconizam. As terapias
alternativas t€ém como proposta considerar o ser humano, elas visam a assisténcia do
individuo como um todo integrado mente/corpo/espirito, € ndo como um conjunto de partes.
Portanto, o seu objetivo difere da medicina alopatica ou oficial em que a cura deve ocorrer
através da intervengdo direta na parte doente do corpo. A proposta do “alternativo” visa a

integralidade®®. Aspecto esse que ndo é novidade para ninguém.

3% Cf Trovo (2003), Russo (1991) e Queiroz (2000)
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Analisar essas definicoes demonstrando existir um desencontro ou a falta de
consenso a respeito dos elementos que devem constituir uma caracterizacao ou a delimitagcdo
de um conceito sobre o “alternativo” ndo contribui muito para compreender a dindmica que
sustenta esse quadro. O meu objetivo aqui ndo ¢ o de propor uma definicdo que possa estancar
essa controvérsia, mas de perseguir os diferentes argumentos observando as mudangas que
podem ter ocorrido na atualidade, a respeito de seu significado. De um modo geral, o que se
percebe ¢ que a condigdo do “alternativo” vem se conformando de um outro modo, na
sociedade e no meio cientifico e profissional. Gullo e Pereira, em um artigo bastante
sugestivo, da Revista IstoE*, de 1996, intitulado Vitéria alternativa, sinalizam essa

mudanca:

Houve um tempo em que a palavra alternativa remetia a cabelos longos, batas,
arroz integral e ervas exdticas. Hoje, para um numero cada vez maior de pessoas,
o significado mudou. Alternativa representa um outro caminho para se alcangar
uma boa qualidade de vida, melhorar a saude e, muitas vezes, se curar. Neste ano,
quando se comemoram dois séculos da homeopatia, o que se vé em todo o mundo,
inclusive no Brasil, ¢ a expansdo das chamadas terapias alternativas, um
caleidoscopio de técnicas que aos poucos perdem o estigma de excentricidade e se
consolidam como uma op¢do a medicina tradicional. [grifos meus] (Gullo e
Pereira, 1996:135)

Em 1996, ja se falava de uma acomodagdao ou de uma aceitacdo dessas praticas
como algo comum, ndo excéntrico. Nesse sentido, Luz (1997:15) chega a afirmar que o termo
“medicina alternativa” seria aceito como termo institucional “que efetivamente ¢”. Esse termo
ja foi enunciado pela O.M.S. em 1962, ela pontua, como uma proposta “alternativa” a
medicina contemporanea que objetivava atender as demandas de um grande contingente
populacional que ndo era atendido pela propria medicina. Posteriormente, passou a designar
praticas terapéuticas diversas, geralmente adversas a medicina. Luz observa que esse termo
designa qualquer forma de cura que nao seja propriamente biomédica. Por isso, a autora nao
considera a designagdo “medicina alternativa” como um conceito, mas, como ela mesma diz,

como uma “etiqueta institucional”.

3% A capa desta Revista traz a seguinte inscrigdo, o titulo da edi¢do, como a foto de uma puntura sendo realizada:
“A cura alternativa: quando a ciéncia tradicional falha, a solu¢ao pode estar na homeopatia, na acupuntura, nos
florais e em outros tratamentos ndo-convencionais.”
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Nesse sentido, Queiroz (2000) traz pistas interessantes a respeito das representacoes
sociais™ presentes no meio profissional, que mostram um “novo alternativo”, em novas
condi¢des sociais. Este autor realizou uma pesquisa com intelectuais e professores da
Faculdade de Ciéncias Médicas da UNICAMP e PUCCAMP, e profissionais de saude
(médicos e enfermeiros) da rede basica de saide de Campinas investigando a concepgao que

eles tém sobre medicina alternativa.

De um modo geral, nas entrevistas realizadas, as praticas terapéuticas alternativas
tém como aspecto bdsico a consideracdo de que a doenga ndo ¢ algo resultante de uma
intrusdo de um agente externo, mas como um somatorio de fatores que geram desequilibrio ou

desarmonia. Logo, o curar significa retomar um estado de normalidade funcional.

Queiroz observou que, segundo os entrevistados, as medicinas alternativas estdo
passando por um processo que tende a conquista de uma hegemonia, por apresentar uma
resposta mais apropriada com relagdo aos problemas gerados pela especializagdo, que tolhe a
totalidade do doente. Nesse sentido, a paradigma alopatico mecanicista tende a ser superado, e
ndo excluido, ¢ importante frisar, por uma visdao mais abrangente, que o transcende. Com a
revitalizacdo de propostas antigas, como a acupuntura ¢ a homeopatia, haveria a possibilidade

de se fabricar uma nova ciéncia, a partir de um novo paradigma cientifico.

O autor também identificou enquanto influéncia importante na perspectiva
alternativa o impacto proveniente das idéias propostas pela O.M.S., desde os anos 60, e que
respondiam positivamente as frustragdes em relacdo a formagdo universitiria e a pratica
profissional. Outro aspecto que influenciou o movimento alternativo foi a entrada da
acupuntura, da yoga, das técnicas de massagem orientais bem como a alimentagdo
macrobidtica no pais, que geraram grande interesse em varios médicos e professores

renomados de faculdades de medicina.

Se nos anos 80-90 o “boom” do alternativo o tornava uma novidade, hoje, ele ja
vem sendo apropriado de outras maneiras, nao necessariamente estando relacionado a
religiosidade, espiritualidade. Profissionais formados no meio universitirio, ou seja, com
instrugdo cientifica ja vém considerando o “alternativo” de um outro modo, o que torna as

fronteiras ainda mais vazadas entre a “pureza” e a “mistura” constitucional.

4 ~ .. . .
% Para o autor representagdes sociais referem-se a conhecimentos culturalmente carregados que adquirem
sentido e significado pleno no contexto sdcio-cultural e situacional em que se manifestam.
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Nesse sentido, Tavares (1999 e 2006) aponta trés questdes que sao importantes ao se
observar a polissemia que esse termo carrega. A primeira questdo se refere a autonomizagao
que a terapéutica alternativa adquiriu em relacdo ao seu universo de origem espiritual-
religioso, que o faz ter uma convivéncia intensa e tensa com outros saberes. As instancias de
saber ou de crenca estdo misturadas ou embutidas no alternativo, o que tornam o alternativo
mais amplo ainda. Uma segunda questdo que contribuiu para essa indefinicdo ou essa
pluralidade semantica tem origem no transito religioso, cada vez mais freqiiente, que reabilita
o alternativo oriundo da terapéutica popular, populariza o alternativo da Nova Era e o
flexibiliza na medida em que ele se apresenta como mais uma op¢do ou uma
complementariedade face a terapéutica oficial. A terceira e importante questao identificada
por Tavares refere-se aos diferentes modos de receber e de ressemantizar o terapéutico
alternativo nos diversos contextos religiosos e também profissionais. E, mais do que isso, ela
identifica, nessa extensibilidade e pluralidade do termo, a utilizacdo das terapias alternativas
do tipo Nova Era, em outros contextos terapéuticos, inclusive em religides afro-brasileiras e
pentecostais. Entdo, a alternativo, além de ndo mais se circunscrever ao universo espiritual
new age, por ter relacdes com outras formas de saber, agora participa, de modo diversificado,
do amplo campo religioso da contemporaneidade. Estd cada vez mais dificil cercar essa

designacao.

O que ¢ importante observar ¢ que a visibilidade do alternativo, diante da sua
heterogeneidade, diante do cendrio religioso atual, diante das politicas de incentivo
preconizadas pela O.M.S, e diante da possivel emergéncia de um novo paradigma inclusivo,
aponta para a presen¢a de tendéncias e questdes sociais que t€ém implicagdes mais amplas.
Como afirma Tavares (1999:88), a ambivaléncia da categoria alternativo parece mais

camuflar do que esclarecer a dindmica das relagdes entre os profissionais de saude.

As controvérsias que o alternativo suscita tém a ver com uma rede de aspectos que
falam de um mercado que vem exigindo flexibilidade e, ao mesmo tempo, aprimoramento
técnico, qualificagdo, em prol da aquisicdo de um respaldo profissional ou de uma
legitimidade terapéutica. O que gera o famoso confronto e/ou didlogo com a ciéncia. Tais
discussoes trazem consigo ou evidenciam a dinamica que ¢ inerente a esse termo. Sempre vao
haver praticas aceitas e ndo aceitas, praticas convencionais € ndo-convencionais, por mais que
algo do alternativo tenha passado por um processo de institucionalizagdo, outros alternativos

ndo passardo e outros surgirdo, fazendo do alternativo o que ele ¢, controverso e gerador de
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novas possibilidades de “abertura” e de “fechamento”, para novas misturas e para a formagao

de novas ortodoxias.

2.3 — A psicologia e o alternativo

A propria condig¢ao da psicologia, enquanto ciéncia e enquanto profissao, fala de um
saber (ex)alternativo que vem lutando pela conquista de uma condi¢do mais digna ou mais
estavel, no sentido de que a sua eficdcia terapéutica possa ser considerada socialmente
legitima. E preciso levar em consideragdo que os primeiros projetos da psicologia, como
ciéncia, sao muitos recentes, observa Figueiredo (2000), ja que eles se iniciaram praticamente
a partir da segunda metade do séc. XIX. Para crid-la enquanto ciéncia foi bastante
complicado, ja que todos os grandes sistemas filos6ficos incluiam nog¢des e conceitos hoje
pertencentes ao dominio psi. A psicologia tinha como temas gerais, por exemplo, a natureza e
as faculdades da alma, da imortalidade, ao lado da memoria, da inteligéncia, do
comportamento, o que envolvia os mais diversos tipos de especulacdes. Isso se deu até o
momento em que ela conquistou a sua independéncia em relacdo a filosofia, podendo
diminuir assim a sua lista temdtica de investigacdes, justamente, ao suprimir da mesma
questdes relativas a espiritualidade. Nesse sentido, a psicologia também precisou retirar o

substrato religioso da sua ordem de interesses para alcancar um outro Status cientifico-social.

Mas, além disso, ha de se considerar que a “psique” ou a “mente” ndo seriam
aspectos observaveis, portanto, ndo se enquadrariam nos moldes de qualidade cientifica,
positivista. Um outro agravante sobre essa questdo ¢ o fato de que nao ha um consenso a
respeito do seu objeto, o que traz como conseqiiéncia uma ndo homogeneidade metodologica
ou epistemologica de pesquisa e de trabalho. Wundt, por exemplo, considerava como sendo
objeto da psicologia a experiéncia imediata dos sujeitos, de onde € processada a vida mental,
os pensamentos, a imaginacao. Para Titchener, a experiéncia de um sujeito, concebido como
um sistema nervoso, seria o foco das suas pesquisas, ao investigar as justificativas fisiologicas
para os fenomenos da vida mental. Watson, diferente deles, tinha como referéncia para as suas
investigagdes ndo os processos mentais, mas 0 comportamento e suas interacdes com o meio.

(FIGUEIREDO, 2000)
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Diante dessas poucas consideragdes ja € possivel perceber o quanto a psicologia fica
“aberta” para propostas investigativas, interpretativas e interventivas as mais variadas. Além
disso, perdura nessa ciéncia uma relacdo de dependéncia parcial, observada por Figueiredo
(2000), entre a biologia e a sociologia. A psicologia, para se constituir e para compreender o
individuo, busca evidéncias e fundamentos bioldgicos e sociais. Didlogo esse que pode ser
ruim para o seu projeto de conquista de uma especificidade, mas que pode ser muito positivo
e ainda mais esclarecedor a respeito da sua relagdo com as terapias alternativas, no sentido de

que ela ocupa um lugar ndo-convencional no meio constitucional cientifico moderno.

A psicologia se coloca entre propostas cientificas, modernas, que objetivam a
natureza e a cultura®', respectivamente, entre o biologico e o social. Ela esta no meio dessas
duas “purezas”, o que a torna mais flexivel e “aberta” para novas possibilidades e adequacdes.
Essa ¢ a condig@o epistemologica sui generis da psicologia. Ha um rearranjo operacional que
expressa uma tensdo entre o racional, o emocional (e o intuitivo também), o social e o
biologico que fez surgir duas tradicdes epistemologicas e metodologicas*”: a investigagdo
naturalista do psiquismo, explorada, inicialmente, pelos behavioristas (positivistas) e que hoje
¢ dominada pelas ciéncias cognitivas e as neurociéncias. E a investiga¢do clinica, que tem

como referéncia predominante a abordagem qualitativa e, principalmente, psicanalitica.

No momento da pratica profissional, esses dois “extremos” ideais, a psicologia
experimental e a psicologia clinica, perdem a sua identidade estanque. O psicologo acaba por
realizar fusdes, combinacdes e rearranjos, mais evidenciados, que pdem por terra essa
distingdo moderna. S3o os desafios do “aqui e agora” do atendimento que o fazem
intercambiar leituras e intervengdes. Nesse sentido, o hibridismo da pratica esfacela as
definicdes a respeito do que ¢ ser um psicologo ortodoxo, ou alternativo, ou naturalista, ou
psicanalista, e revela que ndo ha distingdes e nem fronteiras definitivas*’. Tanto um quanto o
outro realiza “misturas” em prol da terapéutica. E por ser um campo heterogéneo, onde
diversas propostas psicologicas convivem entre si, essas “misturas” t€ém um potencial mais

diverso ainda.

1A percepgio dessa condigio “mediana” da Psicologia entre natureza e cultura surgiu a partir de uma
informagao fornecida por Figueiredo (2000) de que Watson a situava entre as ciéncias da natureza e as ciéncia da
cultura. Mas essa observacdo de Watson ndo trazia consigo, vale frisar, um olhar latouriano e, sim, oferecia uma
consideracdo de cunho epistemologico e, portanto, distinta da proposta que a presente pesquisa apresenta.

2 Cf Figueiredo (1995b)

# E o0 que se podera observar no capitulo 04.
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A pratica ¢ entdo o momento critico, por ser ricamente reveladora. Momento em que
o sujeito se submete a autoridade (poder-saber) do psicélogo, expressando o seu sofrimento e,
ao mesmo tempo, desafiando esse profissional a respeito da sua capacidade de atencdo, de
acolhimento “compreendedor” e potencialmente transformador. Como afirma Figueiredo
(1995:15), o psicologo, diante do sujeito, assume um papel de ensinante, “clinicar ¢, assim,
inclinar-se diante de, dispor-se a aprender-com, mesmo que a meta a médio prazo seja
aprender-sobre.” E mais, o clinico aprende com o paciente algo que mais ninguém pode
ensinar, algo que esta indisponivel e que s6 ocorre no proprio clinicar. Prética esta que com

grande dificuldade, e sempre imperfeitamente, tentamos teorizar.

Para Figueiredo (1995b) uma articulagdo entre pesquisa e clinica ndo poderia ser
estavel ou atingir um ponto de equilibrio em que a harmonia pudesse ser instaurada. Essa
articulagdo seria conflituosa no sentido de que geraria um conhecimento sobre o aparelho
psiquico, a respeito de seus desequilibrios e caracteristicas funcionais, mas nem por isso seria
mais legitimo e/ou necessario do que as nao-respostas da clinica. Ele afirma o seguinte: “ha,
intrinsecamente a atividade psicologica, algo que nos chama para o campo da ética e que nao

¢ e nem serd jamais regulado por qualquer nocao de cientificidade.” (Figueiredo, 1995:18)

Nesse sentido, a pratica é a instancia desafiadora que coloca em disputa e gera
dilemas e hesitagdes a respeito do saber teodrico/cientifico e do saber construido a partir da
experiéncia profissional cotidiana, da sabedoria pratica. A psicologia, mais explicitamente do
que qualquer outra ciéncia se faz fazendo, a partir da disponibilidade, da criatividade e do
feeling do psic6logo, no momento cara a cara com o seu paciente. A sua construcdo envolve a
teoria e a “instantaneidade” interventiva. Desse modo, a questdo do hibridismo passa pela
pratica e mostra que ele ndo ¢ exclusividade dos psicologos “alternativos”. SO que a
hibridizagao operada pelos psicologos ¢ mais explicita, ou a sua expressao ¢ mais evidente do

que nas outras ciéncias, o que a aproximaria, novamente, das terapias alternativas.

A grande questdo da psicologia ¢ que a avaliagdo cientifica tem um peso muito
grande devido ao fato de que ela nasceu com o intuito de se tornar ciéncia. No caso das
terapias alternativas, o crivo cientifico ¢ posterior a sua popularizacdo no meio social, ele é
posterior a sua existéncia enquanto terapéutica. Independente de qualquer coisa, elas
manteriam a sua popularidade bem como manteriam a sua relagdo tensa e ambigua com os

saberes legitimados.



CAPITULO 3-0 “ALTERNATIVO” NO AMBITO DA
REGULAMENTACAO PROFISSIONAL.

O intuito deste capitulo ¢ o de problematizar o processo de regulamentac¢do das
terapias alternativas observando a postura dos Conselhos Federal e Regionais de Psicologia.
Para isso, serdo analisadas as publicagdes que sdo vinculadas a esses 6rgdos: os seus jornais,
revistas, bem como Resolugdes, Codigos de Etica, foruns e congressos produzidos pelos
Conselhos. Mais adiante trago um debate entre os autores respaldados pelos Conselhos,
problematizando suas idéias, argumentos e linhas de defesa. Além de abordar duas
perspectivas sobre a ciéncia onde T. Kuhn ¢ o representante evidente dos ideais de
cientificidade preconizados pela psicologia, mas a proposta de B. Latour parece ser a mais

viavel, principalmente, para a propria psicologia.

3.1 - A postura dos Conselhos

A questdo das terapias alternativas ¢ uma temadtica que j& teve presenga forte nas
discussdes apresentadas pelos Conselhos. Essas discussdes parecem estar adormecidas,
mesmo que a sua adocao pelos psicélogos ainda continue a ocorrer, independente de estarmos
vivendo ou ndo um modismo alternativo, comumente associado aos anos 80 e 90, a partir do
Movimento Nova Era. Tavares (2003a) observa que, conforme vem aumentando o numero de
adeptos as terapias alternativas, também vem crescendo, em alguns setores da sociedade,
como nos Conselhos de Psicologia, uma preocupacao a respeito da confiabilidade de seus
resultados e da competéncia dos profissionais que as adotam.

Por mais que esta preocupacdo ndo seja, hoje, tdo explicita, j& que ndo constatei a
presencga dessa tematica nos Congressos realizados nos primeiros anos de 2000, mas somente
na década de 90, tem-se como sintoma dessa situagdo a realizagao de debates e congressos
que foram promovidos em 2009 e que discutem justamente a pratica psicoterapica, no sentido
de regulamentar procedimentos mais confiaveis ao psicologo, no setting analitico ou no
enquadre terapéutico.

Essa preocupacao vem sendo confirmada, por exemplo, num trecho de um artigo do

Jornal do CRP-SP, intitulado Auto-ajuda inclui-se no universo das praticas ndo-cientificas™,

* Jornal do CRP-SP, ano 19, n.126, jan/fev 2001. Consulta via homepage desse Conselho.
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onde um autor desconhecido afirma que as chamadas técnicas de auto-ajuda ndo sao as Unicas
praticas nao-cientificas que adentram o campo da psicologia, muitas outras transitam proximo
dessa profissdo, como os florais de Bach, a terapia de vidas passadas e outras. “E ndo sdo
raros os psicologos que se interessam por essas praticas, chegando muitas vezes, por falta de
orientacdo, a aplica-las.” (2001) E mais, ao criar um Centro de Orientagdo aos psicélogos, o
Conselho de Sao Paulo, noticia nesse mesmo artigo, que vem recebendo muitas consultas
referentes as praticas ndo-convencionais.

H4 também um evento, notificado e discutido num artigo desse mesmo jornal*’, que

tem o seguinte titulo, bastante sugestivo: Atitude religiosa e cientifica: distin¢cdo é exigéncia

para a pratica profissional. Tal artigo refere-se ao evento Psicologia e religido — A ética laica
da psicologia, realizado nos dias 17 e 18 de outubro de 2003, em Sdo Paulo. Nesse texto a
questdo sobre as possiveis relagdes entre religido e a pratica terapéutica vem provocando
debates entre os psicologos de modo que o Conselho se manifestou afirmando que a ética
laica da psicologia reprova a conciliagdo de procedimentos que interferem numa atuagdo
cientifica e que a religido e a pratica da psicologia devem estar absolutamente separadas. Esse
evento contou com a participagdo de intelectuais notorios sobre terapéuticas alternativas e
sobre religido, como Madel Luz e Pierucci.

Odair Furtado, presidente do CFP, na época, afirmou, segundo esse artigo, que a
inten¢do do evento foi o de consultar os interessados no assunto, para chegar a uma melhor
decisdo de como normatizar essa relacdo. Uma organizadora do simposio, Wanda, afirmou
que os psicologos participaram das discussdes ¢ concordaram que a ciéncia se distingue da
religido. Mas o que esse texto tem de interessante € a constatagdo de que, mesmo ao
concordarem, os psic6logos, na sua pratica profissional, apresentam controvérsias sobre como
essa religiosidade pode comprometer a relagdo terapéutica e em que medida ela atravessa as
técnicas psicologicas. Nesse sentido, Chica H. Guimaraes, coordenadora da Comissdo de
Orientacdo do CRP-SP, também, nesse mesmo artigo, chega a declarar que a mistura de
psicologia e religido em sessdes de terapia tem sido uma das infragdes cada vez mais
cometidas pelos psicologos.

Essa situacdo tem gerado grande polémica a respeito da legitimidade social das
praticas alternativas. Diante desse quadro, a psicologia tem ocupado um lugar de destaque. As

disputas em seu interior, segundo Tavares (2003a), t€ém sido mais acirradas do que na

% Jornal do CRP-SP, ano 21, n.138, nov/dez 2003.



41

medicina, o que tem dificultado o estabelecimento de posicionamentos definidos por parte dos
0rgdos que representam esse segmento profissional.

Os Codigos de Etica Profissional do Psicologo*® demonstram essa preocupagio, que
se manifestou de um modo mais claro a partir dos anos 80 e com mais for¢a nos anos 90,
periodo de auge, em termos de notoriedade, da proliferagdo de praticas alternativas. O
primeiro Codigo oficial data de 1975, e s6 tem um artigo, o Art. 5e, alinea “c” que veda ao
psicologo o ato de influenciar as convicgdes politicas, filosoficas ou religiosas de seus
clientes, e que se repete no Codigo de 1979. Esse artigo teria uma relagdo indireta com as
terapias alternativas, ao partirmos do pressuposto de que o Conselho as considera enquanto
praticas que t€ém um fundo mistico-religioso.

Ja no Codigo de Etica de 1987, onde, além do Art. 2¢, alinea “e”, que tem o0 mesmo
conteudo do artigo supracitado, tem-se, no Art. le, o seguinte texto, sobre os deveres
fundamentais do psicélogo: 1 — assumir responsabilidade somente por atividades para as quais
esteja capacitado pessoalmente e tecnicamente; 3 — prestar servigos psicologicos em

condicoes de trabalho eficiente, de acordo com os principios ¢ técnicas reconhecidas pela

ciéncia, pela préatica e pela ética profissional. Nesse mesmo Codigo, no Art. 38, ¢ vedado ao

[TPRIN

psicologo propor, de acordo com as alineas “d” e “e”: “atividades e recursos relativos a
técnicas psicologicas que ndo estejam reconhecidas pela pratica profissional”; e “atividades
ndo previstas na legislagdo profissional como fun¢do do psicdlogo”. Assim a vinculacdo do
titulo de psicdlogo a qualquer uma dessas terapias seria considerada como uma violagao desse
dispositivo legal.

No Codigo de 2005, a novidade refere-se ao Art. 2¢, alinea “f”, e que tem um

conteudo similar ao que foi prescrito no Art. 38, nas alineas supracitadas. Esse texto do

Codigo demarca o que ¢ vedado ao psicologo: prestar servigos ou vincular o titulo de

psicdlogo a servicos de atendimento psicoldgico cujos procedimentos, técnicas € meios nao

estejam regulamentados ou reconhecidos pela profissao.

Ao mesmo tempo em que os Codigos foram ficando mais explicitos a respeito das
praticas ndo reconhecidas cientificamente, Romaro (2006), em seu livro A ética na psicologia,

afirma que essa questdo, até os anos 90, foi tratada por meio de uma fiscalizagdo mais

acirrada e de uma abertura de processos. Entdo, parece que havia uma grande preocupagao

* Segundo Romaro (2006:15), ao estabelecer padrdes esperados quanto as praticas referendadas pela respectiva
categoria profissional e pela sociedade, um codigo de ética procura fomentar a auto-reflexdo exigida a cada
individuo acerca da sua praxis. Sua missdo primordial ¢ a de assegurar um padrdo de conduta que fortalega o
reconhecimento social daquela categoria.
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nesse meio, sO que ela ainda ndo estava manifesta, de modo claro, nas regulamentagdes da
categoria.

Hirye (1998) também faz o mesmo tipo de observacdo, de que a politica do
Conselho, até os anos 90, estava concentrada na fiscalizagdo. Ela afirma que medidas como
cartazes de alerta a populacdo, havia caracterizado um periodo que ela chama de “caga as
bruxas”, e que essa postura estava mais para a perseguicdo do que para a compreensao. Por
isso a medida mais utilizada era a instauragdo de processos éticos.

Nesse mesmo sentido, de acordo com o Jornal do Psicologo®” - JP, produzido pelo
CRP 04, na época, referente a Minas Gerais e Espirito Santo, foi no inicio dos anos 90 que os
Conselhos inauguraram um movimento de divulgagdo e de esclarecimento para a populagdo
sobre as praticas alheias ao campo da psicologia, e que poderiam estar sendo confundidas com
ela. De acordo com o JP, em 1994, o CRP 03, da Bahia, emitiu no Diario Oficial da Uniao,
baseada em pesquisa junto a comunidade cientifica, uma Resolu¢ao que vetava ao psicologo a
publicidade de algumas praticas que estavam sendo vinculadas ao seu titulo ou ao seu
exercicio profissional. E assim, foram citadas as seguintes “praticas que seriam carentes de
critérios para a produgdo e para a pesquisa” (p.12): astrologia; numerologia, cristaloterapia;
terapia energética; psicoterapia xamanica; psicoterapia esotérica; terapia de transmutacao
energética; terapia regressiva das vidas passadas; psicoterapia espiritual; terapia dos chacras;
terapia dos mantras; terapia de meditagdo; psicoterapia do corpo astral; e trabalho respiratorio
monhamico. Essa era a lista, na integra, que o jornal havia divulgado.

Diante dessas questoes, tanto o Conselho Federal quanto os Conselhos Regionais de
Psicologia (C.F.P. e C.R.Ps) foram promovendo, no decorrer desses anos, congressos ¢ foruns
para lidar com essa tematica e com essa realidade que tem comparecido de forma cada vez
mais freqiliente nos consultorios.

O I Congresso Nacional Constituinte da Psicologia, em 1994, teve como uma de
suas questoes discutir sobre as “novas praticas ¢ métodos” que deveriam ser avaliadas pela
comunidade cientifica, no sentido de verificar a sua pertinéncia e a possibilidade de serem
utilizadas como recursos psicologicos no exercicio profissional. Tema que, segundo Hirye
(1998), na fase preparatoria do Congresso Regional de Psicologia do CRP-SP, foi um dos
eixos que gerou maior polémica, ela afirma que alguns pretendiam o reconhecimento das
praticas alternativas e outros a sua proibi¢do. O Congresso atribuiu as universidades e a

comunidade profissional o papel de avaliar tais técnicas para que elas pudessem ser

7 Jornal do Psicologo, n. 64, 1999, p. 12.
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reconhecidas. Passou-se a considerar a necessidade de se conhecer os fenomenos envolvidos,
de forma cientifica, a partir da sua avaliacdo com pesquisas. Em dezembro de 1995, o CFP
elaborou a Resolugdo 016/95 que mantinha, a nivel nacional, a orientacdo da Resolugdo
originaria da Bahia, acrescentando a lista praticas como: tarologia; quiromancia; florais;
fotografia Kirlian, programagdo neurolinguistica (PNL). No caso da PNL, ela foi
posteriormente aceita. Segundo o JP supracitado, os psicologos que estavam vinculados a esta
pratica apresentaram argumentacdes ao CFP que a justificava como sendo uma pratica
embasada por pesquisas da psicologia e que ndo deveriam ser confundidas com algumas
apropriagdes distorcidas contidas em livros de auto-ajuda. O que mostra uma necessidade da
psicologia de também se desvincular da confusdo comum que ¢ feita entre ela esse tipo de
literatura.

Essa questdo foi retomada e aprofundada no II Congresso de Psicologia, em 1996,
ap6s uma longa discussdo nos congressos regionais, onde as praticas alternativas foram
retomadas enquanto assunto que teve um item privilegiado no temario, ja que os psicologos
continuavam a insistir na adogdo de terapias alternativas na sua atividade profissional. Como
o proprio Caderno de Sistematizacdo das Teses do Congresso coloca, houve uma mudanca no
eixo da discussdo que apontava para uma ampliagdo do debate. Para isso, o CFP realizou um
forum de debates com a base, em reunido nacional, com dois representantes de cada Conselho
Regional e do CFP, com poder deliberativo. Dentro de seus principios, destaco: indicativo de
garantia de qualidade dos servigos psicoldgicos; utilizando como critério o que € pertinente ao
campo da psicologia, critérios esses que sejam reconhecidos pela comunidade cientifica. A
proposta do CFP era a de possibilitar o desenvolvimento de uma politica a partir da qual o
profissional pudesse redimensionar a sua praxis.

Para isso, o Conselho passou a esperar e/ou estimular a comunidade cientifica na
formulagdo de projetos de pesquisa que viabilizassem as praticas alternativas, ja que a fungao
¢ a de normatizar o exercicio profissional e, assim, a relacdo do profissional com a
comunidade, zelando pelos principios e compromissos da profissdo. Aspecto que ja havia sido
definido no I Congresso: “o Conselho ndo ¢ um 6rgao de validagdo e de reconhecimento de
técnicas” essa ¢ uma tarefa que cabe “a comunidade cientifica”. Ele deve instrumentalizar,
segundo o Caderno de Teses, para saber o que ¢ validado ou nao e, desse modo, categorizar as
praticas dentro de trés categorias referenciais para os psicologos: a técnicas ja reconhecidas;

as técnicas em processo de reconhecimento; e as técnicas em fase de pesquisa.
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No JP n.54, de 1996, o artigo referente ao II Congresso, intitulado “Teses da 4°
regido compdem temario de encontro nacional”, quanto ao exercicio do psicologo, apresenta
as seguintes indicativas para esse Congresso:

enviar as Universidades uma recomendacdo de que as praticas alternativas sejam
pesquisadas; convocar os psicélogos que atuam com praticas alternativas para que
apresentem trabalhos e projetos especificos em congressos e eventos da
Psicologia; solicitar e recomendar posicionamento das agéncias formadoras no
que diz respeito as praticas alternativas, viabilizando pesquisas e trabalhos de
extensdo; que os Conselhos possibilitem aos psicoélogos que trabalham com tais
praticas a exposi¢ao do seu trabalho, sua fundamentacdo, seus resultados, através
de congressos em parceria com agéncias formadoras; cabe aos CRPs intervir e se
posicionar com respostas aos casos de denuncia ética de psicdlogos no exercicio
profissional em qualquer praticas psicologicas alternativas; criar foruns de debate
a fim de discutir a identidade profissional do psicélogo, a epistemologia e a
ciéncia psicoldgica no Brasil; maior intervencao do CFP a utilizagdo indevida das
técnicas psicoldgicas nos meios de Comunicagao Social. (1996:15)

Esse foi o posicionamento do CRP 04, que provavelmente teve grande influéncia
junto ao CFP, por ter abrangido Minas Gerais e Espirito®, de que, a principio, ndo se deveria
excluir as préticas alternativas e, sim, criar espagos para a discussdo e o0s estudos
fundamentados cientificamente, a fim de se esclarecer quais praticas poderiam vir a se tornar
reconhecidas.

Ainda de acordo com esse Caderno, o Conselho deve promover acdes politicas no
sentido de possibilitar a discussdo e posterior regulamentacdo sobre a utilizagdo de “recursos

de satde que ndo sdo exclusivos de quaisquer profissdes, mas que poderdo ser utilizados

enquanto praticas das diversas profissdes de saude.” (p.18). Além disso, o Conselho deve ter
como uma de suas fungdes: “b) quanto ao exercicio profissional: orientar o psicélogo a ndo

associar em sua atuagdo aquelas praticas baseadas em pressupostos irracionais, misticos,

religiosos e imediatistas ou de senso comum” (p.19). Argumentacdo que traz embutida

aspectos a respeito de uma defini¢cdo (ou pré-conceitos) que os Conselhos sustentam sobre as
praticas alternativas.

Segundo Anache e Lopes (sem data)®, em 1992, a autarquia editou uma Resolugdo
que indicava as praticas que eram proibidas aos psicologos, mas tal providéncia ndo teve

aplicabilidade. Ela foi revogada e substituida pela idéia dos I e II Congressos citados de que

* Hoje, o CRP 04 refere-se somente a Minas Gerais. O que representa um numero bastante significativo de
psicoélogos.

¥ Texto sem data, sem muitas referéncias e/ou detalhes, que me foi enviado pelo CRP 14 (M.T.), via e-mail. O
texto estd formatado em topicos o que parece ser um curso que provavelmente foi apresentado pelas autoras,
nesse Conselho, para os profissionais a ele vinculados. Por isso, dei importancia ao texto, tendo em vista que ele
representa a mentalidade dessa instituigao.



45

era preciso abrir para uma discussdo geral, através de foruns, especificamente a partir do
Forum de Praticas Alternativas, que aconteceu em Brasilia, em 27 a 29 de junho de 1997, de
onde surgiram as duas propostas de Resolucdo, editadas em 20 de outubro de 1997. As
Resolugdes 010/97 e 011/97 referem-se, respectivamente, ao estabelecimento de critérios para
a divulgac¢do, a publicidade e o exercicio do psicélogo, associado as praticas que nao estejam
de acordo com os critérios cientificos estabelecidos no campo da psicologia. O titulo de
psicologo deve estar vinculado somente a técnicas ou praticas ja reconhecidas,
cientificamente, como proprias desse profissional®’; e sobre a necessidade de disciplinar as
avaliagdes que envolvam métodos e técnicas ndo reconhecidas pela psicologia: todo psicélogo
que esteja investigando essas praticas devera ter um protocolo de pesquisa aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa reconhecido pelo Conselho Nacional de Saude, conforme
Resolugcdo CNS 196/96 ou legislacdo que venha a substitui-la. Vale observar que o Art. 3¢
Resolugdo 011/97 declara que o reconhecimento da validade dos resultados dessas pesquisas
depende da ampla divulgagao dos resultados, derivados de experimentagdo e reconhecimento
por parte da comunidade cientifica, e ndo apenas da conclusdo das mesmas.

Outra Resolugdo do mesmo ano, 012/1997, no artigo 1° preza pela exclusividade do
ensino de métodos e técnicas psicoldgicas, como avaliagdes e testes psicologicos, somente aos
alunos regularmente matriculados nos cursos de psicologia, regulamentados nos termos da Lei
4.119, de 27/10/1962, e aos psicologos registrados no respectivo Conselho Regional. No
sentido de que se os psicologos vém utilizando praticas que ndo pertencem ao “seu territorio”,
ha também profissionais de outras categorias (ou ha terapeutas) que vém se apropriando de
técnicas que sdo proprias da psicologia.

Em agosto de 1996, em Belo Horizonte, ocorreu o Congresso Nacional da
Psicologia e Praticas Alternativas, que tratou da questdo das terapias alternativas entre outros
temas, tendo em vista que essa problematica vinha ocupando lugar de destaque no meio psi,
naqueles ultimos anos, & medida que tais praticas vinham sendo associadas a psicologia € aos
psicologos. A proposta do evento era a de tentar definir uma politica clara com relagdo a essas

terapéuticas e sua penetragdo no exercicio dessa categoria profissional.

" O Art. 2o da Resolugdo 010/97 afirma que as técnicas e praticas ainda ndo reconhecidas pela Psicologia
poderdo ser utilizadas no exercicio profissional, enquanto recursos complementares, desde que atendam as
seguintes exigéncias: que estejam em processo de pesquisa; que respeitem o Codigo de Etica; que o profissional
possa comprovar junto ao CRP a habilitacdo adequada para desenvolver aquela técnica; que o cliente declare
expressamente ter conhecimento do carater experimental da técnica e pratica utilizadas. Fica a duvida: o que
seria uma habilitagdo adequada a respeito da utilizacdo de florais de Bach, aromaterapia, terapia de vidas
passadas e outras?
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Uma outra manifestagao de preocupagao do Conselho ¢ expressa diante do seguinte
artigo do Jornal do Psicologo, n. 63, de 1999, intitulado “Conselhos de Terapia”, onde o texto
fala sobre a atualidade e a observancia de anlincios em jornais ou outros meios de
comunica¢do, onde as pessoas se apresentam como terapeutas profissionais, inclusive se
dizendo registrados no Conselho Federal ou Regional de Terapia. De acordo com o JP, essa
informacao seria enganosa, ja que nao existem tais Conselhos. O jornal afirma que, segundo o
Ministério da Justi¢a, essas entidades ndo seriam reconhecidas por Lei. Assim, qualquer
pessoa que utilize as siglas CFT ou CRT, no seu trabalho, estaria incorrendo num crime. O
Conselho Regional de Psicologia, nesse artigo, fala desses casos, enquadrando-os em
“falsidade ideologica, estelionato ou crime” e também estimulou a realizacao de denuncias.

Outro artigo do Jornal do Psicélogo, de uma pagina inteira, Praticas Emergentes”',
comega seu texto da seguinte forma:

Tendo em vista a freqiiéncia de pedidos de orientagdo e denuncias que chegam ao
CRP acerca da utilizagdo das praticas emergentes aliadas as técnicas da
psicologia, consideramos de fundamental importancia elucidar alguns pontos
referentes ao processo de normatizagdo e os critérios para o reconhecimento de
uma técnica como sendo do campo da psicologia. (...) E importante salientar que
ndo ¢ interesse dos Conselhos de Psicologia inviabilizar a descoberta de novos
métodos e técnicas que venham contribuir para a saide mental das pessoas. Pelo
contrario, e de acordo com o proprio Cédigo de Etica Profissional, que tem como
um dos principios fundamentais do exercicio profissional por parte do psicélogo o
trabalho, “(...) visando promover o bem-estar do individuo e da comunidade, bem
como a descoberta de métodos e praticas que possibilitem a consecugdo desse
objetivo (...)”, queremos propiciar o didlogo ¢ a interlocugdo em relacdo a essas
novas descobertas e oferecer informagdes e subsidios que facilitem o
reconhecimento das mesmas.

Buscamos, com isso, indicar aquelas que tenham como principio o trabalho sério e
o reconhecimento como uma técnica cientifica, o endere¢o adequado em que tal
reconhecimento se dard. O que ndo podemos ¢ compactuar com praticas que
sejam contrarias aos principios de ética e satide que a psicologia visa atingir. E
fung@o do Conselho zelar pela fiel observancia dos principios de ética e disciplina
da classe e assim ele o fard. Contamos com a colaboracdo de todos os
profissionais na divulgagdo e respeito as técnicas que fazem parte do campo da
psicologia, pois dessa forma estaremos contribuindo, também para o respeito,
seriedade e fortalecimento da nossa profissdo. [grifos meus]

Diante dessa manifestacdo explicita de preocupagdo, apontando a existéncia de
dentncias e pontuando a postura orientadora dos Conselhos, Anache e Lopes (sem data)
identificam que as Comissdes de Orientacdo e Fiscalizagdo dos Conselhos (C.O.F.s) se
defrontam cotidianamente com a questao do que seriam os métodos e técnicas psicologicas, ja

que a psicologia, enquanto ciéncia e pratica, esta envolvida na discussdo acerca do paradigma

3! Jornal do Psicologo, n. 64, 1999, p. 12.
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cientifico. Como elas mesmas afirmam “Nao ha um consenso acerca do que sejam os métodos
e técnicas psicologicas, previstos na Lei 4.119/62°%, que cria a profissio de psicologo.” Entdo,
como orientar se o proprio Conselho nio possui diretrizes bem definidas?

As autoras chamam a atencdo para os seguintes pontos que envolvem a discussdo

sobre métodos e técnicas: a relagdo entre privacidade, delimitagdo do campo, qualificacdo e

¢ética na acdo psicoldgica, e busca de consensos. Discussdo essa que envolve a psicoterapia,

diretamente, e sua relacdo com a pratica do psicologo, e que também se relaciona com a
questao do uso de técnicas ndo reconhecidas na psicologia.

Um outro aspecto dessa situagdo foi identificado por Elisa Zaneratto Rosa (2006),
coordenadora da Comissdo de Etica do CRP-SP. Ela considera, no artigo Psicologia e
misticismo n&o se misturam, do Jornal do CRP-SP>*, que esse problema tem sido muito mais
identificado pela publicidade feita pelos profissionais que se promovem como psicologos
ligados a uma pratica mistica, do que por denuncias advindas de usudrios dos servicos de
Psicologia. Ela acredita que pelo fato de serem leigos, eles acabam por aceitar o que os
psicologos oferecem nas sessdes. Ela também afirma que hd muitos casos de psicologos que
ferem o Art. 2o, “aqueles que oferecem e desenvolvem terapias de vidas passadas ou que
realizam com o cliente algum tipo de ritual mistico ou religioso, como acender uma vela para
um santo ou dar um ‘passe’ espiritual no paciente.” Ela adverte: ndo misturar...

Nesse mesmo artigo, Bronia Liebesny (2006)>*, professora de Etica Profissional na
PUC-SP, problematiza que quando as praticas alternativas, incorporadas a psicologia,
envolvem ainda uma f¢€ religiosa, a situacdo fica ainda mais complicada. Para esclarecer tal
observagao ela usa como exemplo a questdo da terapia de vidas passadas (TVP) que parte,
obviamente, de uma crenga necessaria do paciente na reencarnacdo. Isso seria inaceitavel na
psicologia j& que essa proposta terapéutica procura a origem do problema em outra vida do
paciente. Ao invés de estimular o sujeito a desenvolver uma postura ativa diante dos
problemas, a TVP prega um tipo de passividade, de despersonalizacdo do individuo. Além
disso, a reencarnagdo ¢ um preceito de fé, por isso, seria um tipo de pratica que desvirtua o

objetivo primordial da psicologia, como foi dito acima, que ¢ o de estimular o individuo a

>? Lei que, de acordo com o Guia Informativo para o Exercicio Profissional emitido pelo CRP 04 em 2001,
“confere ao psicologo o direito de utilizar privativamente métodos e técnicas psicologicas com os objetivos de:
diagndstico psicologico, orientacdo e selegdo profissional, orientagdo psicopedagogica e solugdo de problemas
de ajustamento. Tal direito implica em responsabilidades legais e éticas com relagdo ao exercicio da Psicologia,
seja qualificando o psicdlogo como o tinico profissional habilitado para utilizar métodos e técnicas psicoldgicas,
seja apontando um compromisso deste profissional com relagdo a formagdo e qualificacdo para utilizar tais
métodos.” (p.25)

> Jornal do CRP-SP, n.149, out/dez de 2006.

** 1dem.
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controlar e se apropriar de seu processo de desenvolvimento das relagdes. Ele deve ser ativo
na construcao da sua saide no processo de desenvolvimento psicologico, afirma Bronia.
Logo, se essa atividade ndo responde aos objetivos da psicologia, ela ndo faz parte da sua
atividade.

Contrariando a linha de raciocinio defendida pela autora acima, pude encontrar

numa revista de psicologia, bastante conhecida, chamada Catharsis™, um artigo de Godoy

(1996), sugestivamente intitulado Mapa astral pode ajudar na terapia, onde esse psicologo
fala do seu trabalho em conjunto com a psicologia e a astrologia. Ele afirma que faz uma
comparagdo, uma relagdo entre a alma humana e o céu, que é o mapa. Cada planeta tem um
significado diferente que fala sobre o modo como a pessoa se relaciona com o mundo,
tracando relagdes, entdo, do signo com o planeta. Desse modo, Godoy afirma que ¢ possivel

fazer o diagnostico através do mapa astral. Ele diz: “Pelas herangas genéticas que o mapa

mostra, pode-se contar a histéria da familia inteira do paciente. (...) Por ele, eu comego o
tratamento do paciente.” E mais, ele chega a dizer que através do mapa ¢ possivel identificar
neuroses € complexos, bem como:

Existem algumas compulsdes que podem ser lidas perfeitamente no mapa, que sdo
genéticas que as pessoas carregam dos seus antepassados. Pelos movimentos dos
planetas € possivel saber quando essas compulsdes vao se manifestar. Quando isso
acontecer, essa pessoa vai repetir o que os seus antepassados faziam. Acaba sendo
um ato inconsciente. Por causa desse dado, muitos podem achar que o mapa ¢
uma previsdo. [Mas ele contesta e afirma:] O mapa € uma proje¢ao do passado e
ndo uma previsao do futuro. E mais: A terapia pode demorar muito para descobrir
o motivo da vinda ao consultério. O mapa vai apontd-lo em uma hora.[grifos
meus]

O trecho desse artigo estd presente numa revista de psicologia, insisto, e apresenta

uma defesa e uma argumentag@o explicita a respeito da funcionalidade e da aplicabilidade de
um trabalho conjunto entre astrologia e psicologia, demonstrando o quanto a tematica das
terapias alternativas ¢ controversa e delicada para a psicologia.

Para se ter uma nocao da importancia expressiva que essa tematica suscita, o artigo
do jornal do Conselho Regional de Sdo Paulo, de outubro/dezembro de 2006, intitulado
Psicologia e misticismo nédo se misturam®®, tem como afirmacdo, na sua introducio, que o

aumento no numero de dentncias de profissionais que incluem praticas misticas em suas

> Catharsis: Revista de Psicologia, ed.2, ano 1, cod. 17, 1996. Consulta feita no endere¢o

http:www.revistapsicologia.com.br.
%6 Artigo acessado na homepage do Conselho Regional de Psicologia de Sdo Paulo, em abril de 2009. Nio
apresenta autor e ndo apresenta identificacdo das paginas.
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sessOes preocupa por deturpar a imagem da profissdo. Mas o que ¢ mais importante neste
artigo ¢ a seguinte afirmacao: “A onda mistica que assola o pais ja ha alguns anos, bateu as
portas da psicologia, gerando conflitos no exercicio profissional. Para se ter uma dimensao do
problema, cerca de 25% dos processos do Conselho Regional de Psicologia de Sao Paulo sdo
relativos a dentincias contra psicologos que inserem praticas misticas ou nao reconhecidas,
pela profissdo em suas sessdes psicoterapicas, comprometendo o trabalho psicologico e a
imagem da profissdo no Brasil.”

Em alguns numeros do Jornal do Psicélogo, produzido pelo C.F.P., encontra-se, de
modo esparso, mas em quantidade significativa, alguns artigos e/ou colunas sobre essa
questdo, como ¢ o caso do texto intitulado Saberes alternativos: emergéncia de uma pratica
ou de uma denuncia?, de Jodo Batista de M. Filho, no niimero 58, do ano de 1997. Vale
ressaltar que esse mesmo jornal, desde o ano de 1993 até o ano de 2009, tratou de alguma
forma sobre essa tematica em, praticamente, 25 numeros ou edigdes. A Revista Ciéncia e
Profissdo, também ligada ao C.F.P., apresenta um artigo de Gustavo Gauer ¢ outros, do ano
de 1997, que tem como titulo Terapias alternativas: uma questdo contemporanea em
psicologia.

A proposta da presente pesquisa € a de avaliar, de modo mais cuidadoso, essas ¢
outras produgdes que sao, de algum modo, associadas aos Conselhos, para poder compreender
como a categoria psi, representada por essas entidades, tem se posicionado diante do
alternativo. Nesse sentido, entrei em contato com os Conselhos Regionais de Psicologia que
sdo, ao todo, 17. O contato foi feito via e-mail, onde pergunto, basicamente, sobre a existéncia
de textos ou discussoes a respeito da relagdo entre psicologia e terapias alternativas e sobre a
existéncia de processos éticos de psicologos que se utilizam dessas técnicas na sua pratica
profissional. Sobre os processos, pedi detalhes a respeito de como ocorrem as dentncias: se
partem de outros profissionais, psicologos, de pacientes ou outros. Se essas dentincias chegam
aos Conselhos via telefone, e-mail, ou outros, e que praticas alternativas mais comuns estao
envolvidas. Somente para o Conselho de Sdao Paulo, que se apresenta de forma “ativa” e
envolvida nessa questdo e que tem algumas producdes a respeito do alternativo, que eu
telefonei e enviei um oficio para a solicitacdo de material para pesquisa. Procedimento que
repeti com o CFP. Do CRP-SP nao recebi resposta alguma, e sobre o CFP, a funcionéaria
responsavel por esta tematica ndo foi muito receptiva e ndo me forneceu muitas informacgdes a
respeito do que eu lhe pedia. Desses 17 Conselhos, somente 09 deram retorno. E apresentaram

as seguintes respostas:
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e O Conselho 01, do Distrito Federal, afirma que a conduta deles ¢ de orientacao,
conforme o Cédigo de Etica Profissional ¢ as Resolugdes no 10/1997 e 011/997. Sobre
processos ¢ticos a fiscal que respondeu em nome do Conselho afirma que ja houve algumas
representacdes contra os psicologos que usavam praticas ndo regulamentadas, mas nao
estende a sua resposta sobre as outras questdes contidas no e-mail.

e O Conselho 02, de Pernambuco, segue a mesma linha do Conselho anterior, a
respeito da orientacdo e fiscalizacdo que se orienta a partir das Resolugdes supracitadas e
afirma: “toda pratica nao referendada pelo CFP, independente de ser benéfica, ndo podera ser
utilizada pelo psicologo”. A assistente técnica que respondeu ao e-mail afirma que, no
momento (2009), ndo ha representacdes de oficio que contemplem a existéncia de um
processo ético.

e O Conselho 04, de Minas Gerais, foi o Unico ao qual pude estabelecer relagdes
pessoalmente. No inicio da pesquisa fui recebida por uma psicéloga técnica-responsavel.
Conversamos bastante e ela me cedeu alguns textos. Mais para o final da pesquisa, entrei em
contato, novamente, via e-mail, no sentido de detectar novidades, ja que no ano de 2009 a
psicoterapia seria tema de discussdo. Além disso, solicitei, novamente, informagdes a respeito
de processos éticos que envolvessem a utilizacdo de terapias alternativas. Essa técnica me
respondeu que seria necessario enviar para o Comité de Etica uma carta a respeito dessa
investigacdo além de uma copia do projeto de pesquisa. Porém, ja nao havia tempo habil para
tal procedimento, tendo em vista a conclusdo deste trabalho.

e O Conselho 05, do Rio de Janeiro, respondeu a e-mail sem identificar um
representante. Quem respondeu foi a COF (Comissdo de Orientacdo e Fiscalizagdo),
afirmando que encaminharia a minha questdo para o CFP, “uma vez que, dentro do sistema-
conselhos, ¢ quem normatiza a legislacdo profissional.” Além disso, recomendou que eu
entrasse em contato com a COE (Comissdo de Orientagdo ¢ Etica), para obter informagdes a
respeito dos processos. Fiz o contato e ndo recebi retorno.

e O Conselho 07, do Rio Grande do Sul, me informou, de forma categorica e sem
mais delongas, que ndo ha um grupo de discussdo, nem processos €ticos que envolvam a
utilizagdo de terapias alternativas.

e O Conselho 09, referente aos estados de Goids e Tocantins, respondeu-me que
ndo possui textos, documentos sobre a tematica em questdo e usa como referéncia as

prescrigdes do CFP, e me sugeriu que eu entrasse em contato com o CFP. Quanto aos



51

processos €ticos, meu e-mail seria encaminhado para a COE. Rememorei a sua promessa ¢
ndo recebi retorno.

e O Conselho 11, que envolve os estados do Ceara, Piaui e Maranhao,
representado por psicologa Orientadora e Fiscal da COF, afirmou que ndo possui nenhum
material produzido por este Regional ou pelo Sistema Conselhos sobre as terapias alternativas
e cita a Resolug¢dao ne 10/1997, além disso, afirma: “O Sistema Conselhos ndo tem geréncia
sobre as crencas e vida pessoal do profissional, mas ele tem a obrigagdo legal de cuidar dos
servicos que sdo prestados a terceiros. Melhor explicando, o Sistema Conselhos ndo impede
que um psicologo também preste servigos de quiromancia, por exemplo, mas ele deve separar
estas atividades, inclusive tendo consultérios diferentes para cada atividade e, sendo
contratado como psicologo, deve oferecer servicos de psicologia, ndo podendo realizar a
leitura de maos de seu cliente, nem deve indicar outro profissional da area. Quando for
contratado como quiromante, ndo deve estabelecer vinculo como psicologo com o cliente.” E
comenta sobre os varios eventos que serdo realizados pelo Sistema Conselhos a respeito dessa
tematica, neste ano de 2009.

e O Conselho 14, de Mato Grosso € Mato Grosso do sul, atendeu as minhas
questdes, também me informando a respeito do evento o “Ano das Psicoterapias” e que seria
bom que eu participasse junto ao meu CRP para obter maiores dados. Insisti, em outro e-mail,
pedindo maiores informagdes, principalmente, a respeito dos processos éticos. A agente fiscal
respondeu-me que sdo varias as questdes a serem levantadas antes de se definir por uma
sancdo a uma pratica alternativa. Ela citou a questao do Depoimento Sem Danos, que fere o
Cédigo de Etica, a respeito do sigilo e comentou também sobre um caso que ocorreu neste
Conselho que envolvia o exercicio profissional em clinica de aborto. Depois disso, ela
afirmou que ndo daria para mensurar as infragdes em relacdo ao exercicio de praticas nao
reconhecidas porque isso envolveria um tempo para julgamento e apuragdo. De qualquer
modo, ela enviou, em anexo, as Resolugdes 010/97, 011/97 e 006/2007°7 ¢ dois textos, da
autoria de Anache e Lopes, em Powerpoint, com a logomarca do CFP.

e O Conselho 16, do Espirito Santo, foi respondido por uma estagiaria, que me deu
uma resposta 0bvia, ao afirmar que a Comissdo de Orientagdo e Fiscalizagdo desse Conselho
orienta que os profissionais psicélogos atuem de acordo com as praticas que sao reconhecidas
pelo CFP. Insisti e retornei com outro e-mail, pedindo mais informagdo, mas nao recebi

resposta.

>7 Resolugio que institui o codigo de processamento disciplinar.
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Essas respostas sao representativas da indisponibilidade e despreparo dos Conselhos
para lidar com tal situagdo. Tem sido afirmado e defendido pelos Conselhos que as praticas
alternativas precisam ser avaliadas pela ciéncia, para serem respaldadas, ou ndo. Porém,
diante de uma pesquisa de doutorado, a respeito de tal tematica, ¢ desse modo que os
Conselhos se manifestam e se propdem a auxiliar. Mesmo sendo a pesquisadora uma
psicologa, que divulgou em seus e-mails o nimero do seu registro de vinculo ao Conselho
Regional de Minas Gerais, poucos retornos foram dados, em torno de 52% das tentativas. No
geral, as respostas foram Obvias, porque reproduziam os textos de orientagdo definidos pelo
CFP e ndo se propunham fornecer dados sobre a realidade que envolve os processos éticos.
Além disso, essas respostas foram contraditorias, no sentido de que parte delas nega a
existéncia de processos €ticos que envolvam as terapias alternativas, mas os artigos
divulgados pelos jornais vinculados aos Conselhos falam de uma outra realidade®.
Contraditorio também ¢ o fato de dois dos Conselhos supracitados confirmarem que hd uma
relagdo entre os Congressos de 2009, sobre as psicoterapias, € as terapias nao-reconhecidas.
Isso confirma o quanto essa preocupacao ¢ atual.

A proliferacdo intensa de praticas alternativas tem como aspecto evidente, a partir
das preocupagdes apresentadas pelos Conselhos, a concorréncia que elas estimulam entre
essas “novas” praticas e o campo da psicologia, compondo, assim, uma rede extensa e
diversificada de profissionais que provocam uma indefini¢do das identidades e das praticas,
até entdo, definidas pela formacdo universitiria e pelos Conselhos da profissdo. Os
psicologos, ao adotarem praticas alternativas sdo psicologos e/ou terapeutas? Pra quem faz
sentido essa pergunta? Pra quem estas categorias importam? Se sdo psicologos alternativos,
ndo sdo psicologos? Como a psicologia tem se relacionado com essa questdao?

A tematica das praticas alternativas tornou-se, nos ultimos anos, assunto freqiiente e
gerador de controvérsias nos debates travados entre os psicologos e as instituigdes que 0s
representam. Controvérsias que tém questionado os pressupostos e justificativas teoricas
desses tratamentos alternativos, na busca de uma identificacdo das fronteiras que deveriam,
efetivamente, definir a cientificidade e a propria psicologia enquanto area de conhecimento e
de exercicio profissional, embasado cientificamente. O que prevalece, em termos de postura,
de defesa dos Conselhos que supervisionam a atuacdo profissional dos psicologos, € que as
terapias alternativas encontram-se a margem das referéncias sobre praticas avaliadas e

respaldadas por critérios cientificos e, assim, a margem da psicologia, mas essa linha de

*¥ Vide Jornal do CRP-SP, de 2006, que explicita: 25% dos processos sio relativos a psicologos que utilizam
terapias alternativas.
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argumentacao nao tem conseguido regular o comportamento de muitos profissionais que

discordem disso.

3.2 — A terapéutica alternativa no debate intelectual.

Uma discussdo sobre a problematica das terapias alternativas, a partir dos psicologos
que manifestam a sua opinido na literatura produzida pelos Conselhos, ¢ mais um espaco que
deve ser privilegiado. As linhas de argumentacdo construidas trazem contribuigdes a respeito
dos posicionamentos ou dos questionamentos que os autores evidenciam e defendem em suas
publicacdes e/ou apresentagdes. Esses autores tém certo reconhecimento ou certo respaldo por
parte do Conselho e, nesse sentido, receberam autoridade para questionar da forma como
questionam. Por isso, ndo pretendi elaborar um capitulo a parte, ja que o debate estd sob o
“manto de protecao” do Conselho. O material que tive acesso para formular esse debate ¢, na
sua grande maioria, textos de coletaneas elaboradas por dois Conselhos Regionais, a partir de
encontros de discussdo, que sdo o de Sao Paulo e o de Minas Gerais — Espirito Santo.

No ano de 1998, o Conselho Regional de Sao Paulo (C.R.P. 06) chegou a organizar
uma coletanea de textos extraidos do ciclo Psicologia em Debate, que recebeu o titulo
sugestivo de Praticas alternativas: campo da psicologia?, organizado por Rodrigues ¢ Hirye,
que conta com sete artigos, somente sobre este tema. Desse modo, os autores manifestos
adiante, que publicaram no ano de 1998, sdo os autores que participaram desse evento. Bem
como o0s que apresentaram publicagdes referentes ao ano de 1995, sdo referentes aos Anais do
I Congresso de Psicologia: Diverso Universo, promovido pela Gestdo Psicodiversidade, do
CRP 04, referente a Minas Gerais — Espirito Santo.

O que se pdde observar diante das argumentacdes apresentadas ¢ que a modernidade
se apresentou enquanto tematica recorrente, aliada aos desafios trazidos com o capitalismo,
ela apresenta consigo um sujeito que problematiza a fun¢do que a psicologia deve oferecer.
Pacheco Filho (1998) afirma que as frustra¢des surgidas diante desses desafios fizeram surgir
certa nostalgia, com um desejo de retorno a um mundo magico, pré-cientifico. Baremblitt
(1998) e Ancona-Lopez (1995) consideram que essa modernidade, tardia, ¢ caracterizada por
uma crise da definicdo e da vigéncia de diferentes tipos de razdo, ciéncia e religides e, por
outro lado, por uma revalorizagdo do senso comum principalmente nas suas ‘“versdes

populares antagdnicas resistenciais ao pensamento ocidental.” (BAREMBLITT, 1998:46).
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Este autor considera que essa ¢ uma época que carrega consigo um novo paradigma das
ciéncias, questionando ndo so6 a ciéncia como também o profissionalismo que lhe € inerente.

Drawin (1992) apresenta uma linha de raciocinio semelhante ao afirmar que essa
modernidade tardia dissemina uma espécie de consciéncia crepuscular a respeito dos valores
que sdo considerados como vitais a nossa civilizagdo. De acordo com o autor, presenciamos
uma nova sensibilidade que repudia as velhas certezas e que cultiva o desencanto como sinal
de uma lucidez intelectual.

Essa sensibilidade pontuada por Drawin fala sobre a busca por outras respostas que
extrapolam a ciéncia. Para Pacheco Filho (1998) e Hirye (1998), ha uma intensificacdo da
procura por um determinado tipo de servico que vai além dos limites do campo cientifico e
que se apdia no campo do misticismo. O misticismo oferece solugdes rapidas com
explicagdes, por exemplo, sobre o Karma, falando assim de um ser passivo, contemplativo,
que busca recuperar o “paraiso perdido” (PACHECO FILHO, 1998:73), assolado pelo
capitalismo. Pacheco Filho define que o mistico ¢ aquela pessoa que encontra nos mistérios
nao-humanos a solucdo para os enigmas humanos. Algo sobre o qual ele ndo se opde, desde
que isso ndo venha obscurecer os “enigmas urgentes” (p.73) a respeito do homem e da
sociedade. Essa busca mistica, de acordo com o autor, caracteriza uma pratica do tipo
alternativa.

Nesse sentido, Hirye (1998) afirma que o sujeito alternativo estd acompanhado de
um “outro”, um anjo, um mestre. Ele ndo estd sozinho no mundo, tendo, portanto, “ao
contrario do sujeito da psicologia, uma identidade” (p.38) que ndo o deixa enfrentar a questao
do estar no mundo, o que significa saber conviver com a desterritorializagdo, com o
desenraizamento, confrontar-se com o novo, com o diferente, e ser capaz de estabelecer
encontros com ele. Dessa forma, as terapias alternativas ofereceriam um conforto rapido, o
que difere da funcionalidade da psicologia que ¢ a de escutar o desconforto e abrir para o
encontro com o outro em si mesmo.

Desse modo, esses autores defendem que a proposta terapéutica da psicologia difere
da funcionalidade oferecida pelas terapias alternativas, que apontam para uma abordagem que
ndo torna o sujeito ativo e consciente a respeito dos desafios inerentes a sua existéncia.

Essa passividade do sujeito alternativo ¢ também observada por Crochik (1998). O
autor afirma que trabalhar com leis psicologicas ou praticas desvinculadas da razdo, da
consciéncia, seria entender o homem como ndo-livre. Ser um ser ndo autobnomo ¢ agir
segundo leis sobre as quais ele ndo pode ter nenhum controle. Nesse sentido “qualquer

explicacao sobre o comportamento humano que o considere dependente de forgas alheias, sem
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que se possa colocéd-las sobre o controle individual, ndo se encaminha no sentido da
emancipa¢ao humana.” (p.59) E isso vai contra os principios e propdsitos da psicologia.

Nesse sentido, esses autores observam que as praticas alternativas estariam
desvirtuando os objetivos da psicologia ao produzir outros tipos de demandas que ndo se
referem a inser¢do do sujeito num projeto de saude transformador e engajado. Por isso, elas
seriam externas ou estrangeiras a esse campo de saber.

Outra tentativa de distingdo recorrente nos textos dos autores investigados refere-se
a proposicao de argumentagdes epistemologicas, onde observei a presenca de um consenso a
respeito da pluralidade/diversidade da psicologia, mas ndo sobre o seu status de
cientificidade. Pacheco Filho (1998) acredita que € preciso haver uma reflexao critica sobre a
teoria e a pratica psicologica contemplando a dimensdo histérica do desenvolvimento da
psicologia, como ciéncia e como profissdo. O que implica considerar dois aspectos: que o
progresso cientifico surge, também, e principalmente, de revolugdes surgidas a partir de
conflitos de opinides; e que inexiste uma teoria ou abordagem unica que domine o campo das
ciéncias humanas e mais especificamente da psicologia. Isso traz como conseqiiéncia o fato
de que a regulamentacdo de qualquer pratica psicologica necessita contemplar a pluralidade
do campo psi e se manter aberto as inovagdes, mostrando-se sensivel as transformagdes no
interior do mesmo.

Gauer (1997) também reconhece que o campo da psicologia ¢ caracterizado pela
auséncia de um vocabulario comum e pela falta de um consenso a respeito dos seus principios
teoricos, além da existéncia de uma diversidade de escolas com propositos distintos. Ou seja,
a psicologia nao se constitui como uma pureza ideal. Mas ele afirma que se ha uma
dificuldade para tracar padrdes dentro desse campo, ela ¢ maior ainda no que se refere as
terapias alternativas. Nesse sentido, o autor desqualifica as terapias alternativas a partir da
argumentacao de que tanto elas quanto a psicologia apresentam uma mesma dificuldade, s6
que para as primeiras isso ¢ maior.

Segundo o autor, as teorias na area da psicologia, consideradas como cientificas, sdo
aquelas que incorporam preceitos de uma logica empirico-racional na constru¢do de seus
aparatos tedricos, que sdo submetidos a avaliagdes que permitem demarcar o seu objetivo.
Nesse grupo, estdo inclusas as teorias que deram origem as praticas de investigacao, producao
e validagdo de conhecimento que podem ser consideradas como cientificas, afirma Gauer
(1997:21). Nesse sentido, as praticas alternativas sdo consideradas como alternativas a
psicologia, na medida em que t€m a pretensdo de resolver problemas que sao tradicionalmente

reservados a ela, mas que se valem de recursos explicativos que ndo se confundem com os
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empregados por teorias cientificas e, assim, ndo se confundem com a psicologia. As terapias
alternativas tém uma linha de argumentacao que apresenta elementos misticos, religiosos ou
supersticiosos, ele observa. O alternativo tem subjacente a sua defini¢do”™ um outro tipo de
conhecimento veiculado além de suas concepg¢des de homem e de mundo e ndo se apresentam
como uma nova experiéncia no campo da intervengao psicologica.

Nessa mesma linha de argumentagdo, Tourinho e Carvalho Neto (1995), ao
buscarem os limites entre as duas praticas, diferenciam o discurso “cientifico” de um “ndo-
cientifico”, com o objetivo de marcar formas diferentes de construir e de regular um saber.
Eles partem do pressuposto de que, com esse tipo de procedimento, ao assegurar a
cientificidade da psicologia em confronto com uma pratica dita nao cientifica, isso resolveria
a questdao. Como se, ao ser ciéncia, ela estaria livre de hibridismos ou de contaminac¢des por
parte de outras terapias.

Para fundamentar a sua defesa, os autores usam a teoria de T. Khun. Eles ressaltam
que a pertinéncia de utilizar as suas idéias pode ser questionavel, em vista de ndo ser possivel
identificar um paradigma que seja acatado de forma consensual pela categoria psi. Dessa
forma, hd uma tendéncia de se caracterizar a psicologia como uma ciéncia pré-paradigmatica,
0 que sugere a existéncia de discursos alternativos e concorrentes. O seu campo nao ¢
unificado e permanece especializado (diversamente especializado e fragmentado), sendo que
cada grupo adere a sua propria orientacdo tedrica e metodologica e essa disputa, ou
incompatibilidade de propostas, oferece divergéncias que vao além da melhor explicacdo
sobre o fenomeno psi. Ela envolve a propria definicdo do que € esse fenomeno. Nao ha um
consenso sobre o objeto da psicologia.

Os autores afirmam que, pela andlise de Kuhn, a psicologia ndo teria condigdes para
realizar a pesquisa cientifica propriamente dita, j& que ndo hé delimitacdo do campo. No
entanto, eles defendem que, a despeito da falta de unidade, no interior de cada sistema
psicolégico foi se delimitando o seu proprio paradigma. Cada um desses sistemas
desenvolveria um conjunto de crencas que unificaria o grupo e apontaria as questdes que lhes
seriam cruciais para serem investigadas, assim como definiriam os métodos mais adequados
para isso. Se, a partir dessa argumentacao, torna-se possivel falar de uma atividade cientifica
no ambito dos sistemas psis, Tourinho e Carvalho falam que ¢ impossivel abordar do mesmo

modo “as reivindicagdes a conhecimento das praticas alternativas. O indicador mais evidente

% Definigdo de terapias alternativas adotada pelos autores: aquelas técnicas cujos pressupostos tedricos e
filosoficos e os critérios de formacdo ndo estdo relacionados diretamente com a tradi¢do das psicoterapias
adotadas por psicologos e psiquiatras. (1997:22)
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¢ o de que ndo se constituem em volta desses discursos comunidades voltadas para a
pesquisa...” (1995:102).

Ou seja, a argumentagdo muda a sua linha de raciocinio, que era tracada,
anteriormente, a respeito da diversidade de paradigmas (no caso da psicologia) para a
auséncia de comunidades cientificas (no caso das terapias alternativas). E mais, “As
condigdes de acesso aos segredos universais, ou ao conhecimento dessa realidade
transcendental, diferem das condi¢cdes sobre as quais se permite falar de conhecimento no
ambito dos discursos cientificos para os discursos alternativos...” (1995:103). A
desqualificacdo dessas outras praticas se faz a partir de um comparativo, dentro dos moldes
cientificistas, onde a psicologia apresenta uma condi¢do menos desfavoravel.

Crochik (1998) credita que os limites definidos pela epistemologia sdo os
referenciais necessarios para distinguir a psicologia das praticas alternativas e que uma
definicdo entre o que é ou ndo psicoldgico operaria uma separagdo de forma definitiva.
Argumentacdo que me parece confusa quando o autor insiste em defini¢des absolutas sobre
algo que nao ¢ possivel definir: o psicologico. Se os psicologos estdo se utilizando de praticas
inicialmente tidas como nao psicoldgicas, como elas sdo acessadas num enquadre que tem por
objetivo intervir no psicolégico? Diante dessa fusdo, perante a pratica, o que seria ou nao
psicoldgico dentro de um consultério de psicologia, perante um psicologo?

Ancona-Lopez (1995) também apresenta em suas argumentagdes a busca por
defini¢des estanques e ideais, mas isso se da a partir da existéncia de dois tipos de psicologias:
as ortodoxas e as alternativas, ou seja, aquelas que t€m legitimidade no mundo académico e
aquelas que estao excluidas desse ambito, mas que ndo deixam de participar do campo da
psicologia. Nesse sentido, elas ndo sdo estrangeiras a psicologia. As terapias alternativas
adjetivam um tipo de psicologia. O que contraria a argumentagdo apresentada por Crochik,
por Tourinho e Carvalho Neto e por Gauer.

Figueiredo (1995b) também considera a questdo da dispersdo teodrica e pratica
enquanto algo que caracteriza a psicologia, mas sobre um ponto de vista que problematiza os
discursos defensivos que tentam tragar uma distingdo em relacdo as terapias alternativas, ao
alegar a existéncia de fronteiras definidas que as separam da psicologia a partir de critérios
cientificistas.

De acordo com o autor, o estabelecimento de fronteiras nitidas entre esses dominios
¢ algo bem mais complicado para a psicologia do que para a medicina, j4 que uma das
caracteristicas das terapias alternativas ¢ que, mesmo visando o corpo, elas ndo operam uma

cisdo classica entre mente-corpo, € assim elas também vislumbram a satde psicologica.



58

A resposta mais facil dos psicdlogos, o autor pontua, tem sido a de reivindicar para
si um estatuto de cientificidade que, teoricamente, excluiria as terapias alternativas dessa
disputa. Linha de defesa que, para Figueiredo, ¢ problemdtica porque ndo leva em
consideracdo que a diversidade da psicologia exigiria avaliacdes epistemologicas e
metodoldgicas sobre a eficacia de cada teoria e técnica psicoldgica. Para o autor, ha uma
alianca entre as diversas escolas psicoldgicas que ¢ puramente estratégica. Ela se da com o
intuito Unico de atribuir certa credibilidade aos psicologos diante das praticas “invasoras”.
Nesse sentido, ele fala de uma postura oportunista e/ou ingénua da concepcdo de
cientificidade tendo em vista que o nivel de reflexdo epistemologica ¢ metodoldgica da
psicologia esta muito aquém das outras disciplinas cientificas, e também porque algumas
caracteristicas do romantismo sdo inerentes a algumas formas de psicologia, como no caso
das psicologias humanistas.

Ainda de acordo com Figueiredo, essa diversidade pode ser uma caracteristica
positiva, se ela for aproveitada e valorizada, conservando-a de modo sensato e inteligente.
Nesse sentido, o caos, identificado também por Drawin (1992), ndo deve ser visto como
motivo de preocupacgdo. Ele € um sinal de saude. O caos ndo dever ser visto apenas como

o grande demonio, o grande mal, a grande negatividade. Pelo contrario, acho que
se a gente for capaz de descobrir nesse caos o que ele tem de gerador, de
propiciador, de fertilizante, de fecundador e for capaz entdo de acolhé-lo, ndo no
sentido de uma administracdo racional, disciplinada, mas exatamente no sentido
de abrir espacos para que ele possa existir nas nossas existéncias, nas nossas
relagdes, enfim, nos nossos encontros, de uma maneira benéfica, ai eu acho que a
gente estaria, realmente a altura do que ¢ o desafio que cabe as psicologias
responder. Entdo, o meu percurso teve sempre essa referéncia ao caos, seja no
plano da diversidade tedrica, seja no plano das condigdes da subjetivagdo. Eu diria
que, dentro desse percurso, o meu movimento acabou sendo o seguinte: o de partir
de uma idéia mais negativa do caos para uma compreensao do caos como algo que
precisaria ser acolhido e feito trabalhar, posto a servi¢o de uma produtividade
que ndo ¢ a produtividade no sentido mais corriqueiro da palavra, mas que ¢ a
producao de criagdo, de fertilizagdo. (FIGUEIREDO, 1993:43)

Essas praticas, tidas enquanto demoniacas, pontua Figueiredo, vém sendo tratadas de
forma estigmatizada. Essa visdo pejorativa carrega consigo uma preocupagdo com o mercado
de trabalho, j4 que a dificuldade de lidar com a sua proliferacao traz uma situacdo ameagadora
para a categoria, a menos que se saiba relacionar com ela.

Essa ameaga fica mais evidente porque as praticas alternativas acabam pondo em
questdo a propria caréncia e fragilidade da psicologia, do qual se evita dizer. Nesse sentido,
ele mesmo sinaliza que o psicologo mais tradicional e académico trabalha com fundamentos

que sdo precarios. “Ele sabe _ ou, se ndo sabe, sente de alguma maneira o que ha de fragil
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no que ele sabe, no que ele consegue produzir em termos de efeitos, mesmo.” (1993:03) De
modo que num campo como o da psicologia, essa proliferagdo ¢ ainda mais ameagadora
porque ela abre possibilidades para os outsiders e porque eles invadem e tiram dos
psicologos a sua clientela e, além disso, obrigam a psicologia a entrar num didlogo
complicado: “E muito facil vocé dizer ‘aquilo no é cientifico’ ou ‘aquilo ndo é psicologia’.
Mas vocé imediatamente gera, no seu interlocutor, uma pergunta melindrosa: ‘Mas, o que €
cientifico?” e ‘O que ¢ psicologia?” ” (1993:03) Desse modo, o caminho mais facil ¢ o de
simplesmente estigmatizar, de dizer que aquilo nao lhe diz respeito.

Figueiredo v€, entdo, uma utilidade nessa prolifera¢ao: ao invés de se pensar e de se
questionar o que o outro faz, essa ¢ uma oportunidade da psicologia questionar a si mesma.
Mesmo porque, se a psicologia assume essa postura de exclusdo, isso ndo resolve nada, se
observarmos que o cliente ndo estd interessado no que a Academia pensa a respeito do seu
terapeuta. A exclusdo lhe soa como uma tatica defensiva, somente, por isso, ao invés de uma
¢tica da exclusdo, Figueiredo defende uma ética da escuta, da permeabilidade, da
possibilidade de ser atravessado pelas novidades e seus processos.

“H4 um conhecimento na pratica [sobre as terapias alternativas] que pode ser
trabalhado. E ele ndo teve como origem o livro, o professor, a teoria. E um conhecimento que
foi se dando ali mesmo.” (1993:03). Um ponto de vista mais tolerante com essa variedade
seria util, numa interlocu¢do onde todos nos pudéssemos aprender, desde que houvesse uma
reflexdo sobre o que esta sendo feito. Ele defende.

Figueiredo, ao enfocar a ética ndo deixa de levar em consideragdo as fragilidades da
psicologia em seu projeto de cientificidade. Isso talvez também fosse ético, fomentar um
movimento que fizesse com que a psicologia olhasse para si mesma. E s diante disso que ela
poderia perceber a sua afinidade e possiveis similaridades historico-constitucionais com as
terapias alternativas.

Baremblitt (1998) também observa que a presenca das terapias alternativas se
apresenta como uma Otima oportunidade para que se reveja, de modo auto-critico, o
estabelecimento de Valores Supremos (referentes a aspectos racionais e laicos) que regem a
existéncia e a praxis em psicologia, no sentido de avaliar a sua funcionalidade. Essa situacao
critica, desencadeada pela “proliferagdo de pratica inquadraveis” (p.50), teria a potencialidade
de reformular os “Instituidos-Organizados-Estabelecidos” (p.50), diante dos quais se avaliaria
as imagens histdricas vigentes da cientificidade e da profissionalidade.

A presenca desse espectro terapéutico, ele observa, tem uma significacdo

contraditoria: se constitui como um acervo de invengdes ao aperfeicoamento do saber e da
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pratica “psy”’; e envolve propostas que podem degradar esse campo. Para administrar essa
situagdo, a comunidade cientifica e profissional deve proporcionar aberturas para que essas
praticas possam se apresentar e submeter seus conceitos, procedimentos e resultados a
discussdo e avaliagdo. Mas a cientificidade deveria ter uma postura mais flexivel e ndo rejeitar
elementos provenientes da filosofia, das artes, das religioes, dos saberes populares, no sentido
de que sejam inteligivelmente redefinidos e que a sua eficacia possa ser corroboravel.

Diante do que Baremblitt defende, cabe saber o que seria corroboravel, ou melhor,
de que modo algo se torna corroboravel ja que o sentido desse termo traz subentendida a

nog¢ao de comprovagdo. Essa avaliacdo se daria a partir de qual referencial?

E assim, Baremblitt acredita que talvez seja o momento de considerar como Valor
Supremo de toda praxis uma Etica Politica, que ndo seja apenas ontoldgica e epistemolégica,
j& que seria composta por desejos de liberdade, solidariedade, distribui¢do de renda e
democracia direta. Esses Valores Supremos exigiriam uma critica severa das praticas
alternativas e emergentes, tanto em sua relagdo com os saberes e com as prestagdes de servigo
reconhecidos, mas, a0 mesmo tempo, reclamariam uma reformulacdo dos critérios que
definem e fundamentam as especificidades e profissionalidades legitimadas. Diante disso, ndo
importaria que o especialista incluisse tais praticas, o que realmente importaria seria a
poténcia que elas poderiam adquirir. Ele denomina essa postura de Ecletismo Superior, ja que
ele ndo seria a-critico e confuso, diferente de certos modos de espiritualidade que pretende

juntar tudo.

Diante desse enfoque sobre a ética, apresentados por Figueiredo e Baremblitt, ¢
preciso observar a linha argumentativa de trés autores que tratam basicamente de aspectos
praticos no meio profissional do psicologo, questionando e/ou defendendo a presenga das
terapias alternativas em seu meio. E, nessa defesa, apresentam uma postura questionadora,

fundamentada e preocupada com a promogao efetiva de saude.

Segundo Rey, diante do marco epistemologico assumido pela psicologia, a produgao
de conhecimento utiliza-se de diferentes fontes, como a investigacdo, a psicoterapia, o
diagndstico, bem como diferentes formas de atividade profissional. Fontes legitimas de onde
nascem a produgao teorica. Mas, ele afirma:

O fato de que ressaltemos o papel da pratica para a produgdo cientifica, ndo quer
dizer que estabelecamos uma analogia entre ciéncia e pratica profissional, pois nas
diferentes ci€éncias existem questdes construidas ao nivel da pratica profissional,
assim como existem outras que se solucionam ao nivel da pratica e que ndo tém
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sido desenvolvidas na producdo cientifica [grifo meu]. Isso nos conduz a
pergunta... sobre os limites na utilizagdo de praticas que tém mostrado uma
eficiéncia em determinadas formas de atividade humana, para o exercicio
profissional da psicologia. (1998:79)

Desse modo, o aspecto principal das idéias defendidas por esse autor refere-se a
funcionalidade pratica das praticas alternativas. Ele se questiona: se os rituais religiosos,
frequentemente, tém efeitos importantes sobre os sujeitos, por que ndo utilizé-los nas praticas
profissionais? Na opinido de Rey, as técnicas ou instrumentos utilizados pelo profissional nao
sao um fim em si mesmas, elas desempenham uma fun¢ao complementar dentro do seu marco
referencial e s6 adquirem sentido a partir desse mesmo marco. A sua pratica ou intervencao
profissional se caracteriza a partir de um conjunto de instrumentos e ag¢des. Desse modo, o
psicologo pode nutrir-se de praticas®, desde que ele tenha capacitaco técnica para utiliza-las,
inclusive, num momento particular dentro do processo interventivo cujos objetivos devem
estar de acordo como os marcos da psicologia enquanto ciéncia.

Diante da defesa da utilizacdo de discursos ndo constituidos na psicologia, Rey
questiona o proprio estado atual da psicologia, enquanto ciéncia em desenvolvimento, e
acredita na adocdo de novas praticas e métodos justamente por causa desse seu processo de
desenvolvimento, que devem ser utilizados pelo psicologo ndo de forma isolada mas em um
contexto de sentido, em processo.

Outra autora que questiona a oficialidade da psicologia a partir da pratica € Moura
(1995) que, em sua apresentacdo no I Congresso de Psicologia: Diverso Universo®,
apresentou uma postura interessante ao se assumir publicamente, num evento promovido por
um Conselho Regional de Psicologia, como sendo aberta para novas possibilidades
interventivas. Mesmo tendo formacdo em psicologia comportamental, a psicologa relata que
diante da pratica clinica e de experiéncias vivenciadas, questionamentos surgiram ¢ a fizeram
sentir a necessidade de conhecer praticas alternativas. Ela julga que essas terapias se
revelaram enquanto praticas complementares eficazes, e que a estimularam no sentido de se
envolver com a Psicandlise, o zen-budismo e outras abordagens. Essa profissional fala da
abertura de um leque de possibilidades, para uma mudanga de referenciais, que a fizeram

olhar em outras dire¢des. Ela afirma o seguinte:

5 Como técnicas de relaxamento, de acupuntura, de determinados tipos de exercicios fisicos e outras.
6! Congresso promovido pela Gestio Psicodiversidade do CRP 04, em Belo Horizonte, no ano de 1995.
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Ja ouvi falar que a verdadeira aprendizagem comeca com os impasses, onde, ao
invés de simplesmente aumentar os ramos € preciso desviar-se lateralmente até
descobrir algo que nos permita expandir as raizes do que ja se conhece [grifo
meu]. Em conseqiiéncia disso, cada vez mais pessoas ingressam em areas nio
racionais do pensamento __ ocultismo, misticismo, etc __ porque sentem que a
razdo classica (razdo analitica dialética) ndo sabe lidar com fatos que elas
experienciam e sabem ser verdadeiros. (1995:211)

Diante desses questionamentos, Moura se propds conhecer a filosofia da idéia
cosmogdnica ¢ teve contato com uma nova técnica terapéutica, a psicocinesiologia®.
Segundo Moura, experienciamos a vida com o corpo. Afirmagdo, que vale observar, ¢ um
tanto quanto interessante se levarmos em consideracdo que ela parte de uma profissional que
tem uma orientacdo cognitivo-comportamental. Ela diz que, diante de um estimulo nocivo, o
organismo reage ¢ se defende enviando mensagens para o corpo, 0 que aproxima a
cinesiologia da informatica. E preciso ler essas mensagens e detectar qual canal energético foi
afetado para corrigi-lo. Desse modo, a proposta da psicocinesiologia ¢ a de proporcionar ao
paciente um didlogo com o corpo trazendo-lhe as vivéncias mais profundas de resignificagdo,
até chegar a uma linguagem capaz de lhe gerar mudangas.

Moura contesta que o nosso referencial cientifico ndo tem levado em consideragdo o
homem como um todo, e assim afirma: “A dicotomia mente-corpo e o afastamento da ciéncia
e da religido, nos leva a necessidade de recompor a idéia de homem.” (1995:215). O que
contesta a linha basica de defesa assumida pelos Conselhos.

Diante desses posicionamentos relatados, ¢ possivel perceber que a psicologia, nos
seus debates institucionais, a partir de profissionais-intelectuais autorizados, apresenta
discordancias evidentes a respeito da existéncia de fronteiras (definidas ou ndo) entre o seu
campo ¢ as terapias alternativas. As discussdes epistemologicas se dividem em dois
movimentos: daqueles que acreditam na psicologia enquanto ciéncia, instituida, e que se
valem disso para se diferenciar das terapias alternativas, desqualificando-as. E daqueles que
percebem a incipiéncia ou a precariedade epistemologica e metodologica da psicologia, ou
defendem uma ciéncia mais flexivel e, assim, ndo observam uma separagao tao evidente entre
a psicologia e as praticas ndo-convencionais. Diante disso, eles falam sobre a necessidade de
que se estabeleca um didlogo entre as mesmas, enquanto condicdo favordvel ao

desenvolvimento da propria psicologia.

62 De acordo com Moura, ¢ uma técnica ¢ um método de diagndstico e avaliagdo terapéutica que se fundamenta
no teste do tonus muscular, capaz de revelar o espirito ¢ a Psicologia do ser. Partindo de pressupostos da
Medicina Tradicional Chinesa, enquanto abordagem psicossomatica, ela utiliza o corpo para obter informagdes
sobre a manifestacdo de bloqueios ou distor¢des energéticas.
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Também ha aqueles autores, como Rey e Moura, que prezam pela funcionalidade
pratica dessas terapias inseridas no meio psi. O que torna evidente a ndo acomodagdo dessa
tematica para os Conselhos e consequentemente para a categoria profissional como um todo.

E a partir, justamente, da observagio dos dois movimentos supracitados que resolvi
analisar, adiante, dois pesquisadores de peso a respeito da ciéncia. J& que uns psicologos
autores defendem uma postura cientificista por parte da psicologia como critério de qualidade
profissional e outros viabilizam a necessidade de novos olhares e novas propostas, por se

fazer.

3.3-B. Latour e T. Kuhn: duas perspectivas

Ao pensar sobre a cientificidade da psicologia, pretendo tracar uma analise a
respeito das abordagens Kuhniana e Latouriana, nada conclusiva, utilizando, também, as
contribui¢des de Stengers, tendo em vista que ela ¢ uma das representantes da science studies,
juntamente com Latour. O objetivo ¢ o de melhor compreender a dinamica que fundamenta a
nocdo de ciéncia, moderna, e os novos olhares a seu respeito, para levar em consideragdo
outros aspectos que complexificam a relagdo entre psicologia e terapias alternativas.

Thomas Kuhn (1976) faz uma leitura sobre a organizacdo da ciéncia e, assim,
contextualiza a epistemologia, buscando mostrar as bases “ndo cientificas”, as bases sociais,
econdmicas, politicas, ou seja, histdricas, dos enunciados que serdo aceitos como
verdadeiramente cientificos. Latour tem uma proposta mais ampla e/ou mais dindmica onde a
ciéncia se apresenta como objeto de investigagdo, a partir do seu fazer, da sua pratica e ndo a
partir de fundamentos epistemoldgicos. E mais, com a science studies o estado da ciéncia é
observado como um aspecto que nos fala sobre o estado da modernidade e sobre a vida
humana. A ciéncia ¢ um veio, um instrumento que funciona, digamos, como o carro-chefe da
mentalidade ou da cultura moderna. Nesse sentido, a leitura antropologica da modernidade e
da ciéncia faz da ciéncia uma instancia que nos ajuda compreender a propria sociedade em
que vivemos.

Talvez se possa afirmar que Latour visualiza a ciéncia oficial como um aparato
metodoldgico que exerce, principalmente, o trabalho de purificacdo, enquanto atividade que
mais se afina com o quadro constitucional da modernidade, que ¢ uma construcao, e também ¢
uma visdo de mundo. Essa cientificidade ndo ¢ observada pelo viés epistemologico porque ela

tem, a seu ver, uma implicacdo ontologica que torna essa discussdo mais maleavel e dindmica.
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Latour nao se refere a histéria propriamente dita para compreender a ciéncia, ele trabalha com
uma nog¢ao contextual a-histdrica, ja4 que a modernidade ¢ tratada como uma criagdao. A
modernidade nunca existiu.

Para Latour, estamos sempre misturando os tempos e, assim, ndo devemos passar de
uma temporalidade a outra, ja que uma temporalidade ndo tem nada de temporal. Ela é uma
classificagdo para ligar elementos. Ao mudarmos o principio de classificacao, teremos uma
outra temporalidade. Por isso, todo conjunto de elementos contemporaneos pode juntar
elementos pertencentes a outros tempos. E a sele¢do que faz o tempo e ndo o contrario. Diante
disso, nossas agdes sdo politemporais. NOs nunca avangamos € nem recuamos €, por isso, a
modernidade ¢ apenas uma selecao. O nosso cotidiano € permeado por elementos oriundos de
varias épocas historicas, o que faz da nossa vida uma contingéncia caleidoscopica
politemporal.

E o mundo que estd em jogo. E nesse jogo é preciso perceber ou perseguir as redes
que sao mobilizadas em prol da ciéncia, onde a especializacdo ¢ o grande valor. Latour quer
evidenciar as relagdes entre ciéncia e sociedade (ou o social). Proposta esta que se confronta
com os ideais da comunidade cientifica, a partir da no¢do de autonomia preconizada por
Kuhn. Autonomia essa, que bem observa Stengers (2002), até entdo inviabilizava realizar uma
leitura socioldgica ou psicologica da ciéncia.

Os filosofos, de acordo a autora, ficaram incomodados com a proposta de Kuhn ao
considerar a dimensao social das ciéncias, tendo em vista que um cientista para ser cientista
deve ser membro de uma comunidade. Ja a maioria dos cientistas havia aprovado a nog¢ao de
paradigma bem como adoraram a idéia de que ha uma autonomia da comunidade cientifica
em relacdo ao politico e ao social. E diante disso, muitas ciéncias humanas comegaram a
sonhar com um paradigma para si e com todas as implicacdes que isso geraria, socialmente
e/ou politicamente.

Para Stengers a novidade que Kuhn trouxe foi a de explicitar a divergéncia entre os
interesses dos cientistas e dos filosofos das ciéncias. A “nova antropologia” trilha esse
caminho aberto por ele, mas ndo manifesta 0 mesmo “respeito” que ele tinha pela producao
cientifica, ao estabelecer e perseguir a distingdo explicita sobre o que interessa aos cientistas e
sobre o que interessa aos que estudam os cientistas. Para participar dessa ultima proposta, ela
pontua, ¢ preciso adotar um principio basico, o da simetria, onde nenhuma norma
metodologica geral pode definir quem sdo os vencidos e os vencedores, quem sao os melhores

e os piores, os legitimos e os ilegitimos.
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Stengers tem como foco do seu olhar as implicagdes politicas que envolvem a
ciéncia e os cientistas, aspecto até entdo negligenciado, bem como Latour objetiva perseguir
as redes que se formam, os jogos de poder, as negociacdes, as associacdes, a infinidade de
implicagdes que surgem a partir de proposi¢des, descobertas e defesas de argumentagdes
cientificas. H4 um emaranhado de elementos que sustentam essa pratica tdo singular e tdo
representativa da nossa mentalidade atual, mas que também ¢ passado e futuro, de um modo
ndo explicito ou evidente. Toda essa politica cientifica tem como premissa basica essencial
uma producdo e discussdo académica em prol do estabelecimento de “purezas” estaveis, ou
seja, convincentes da sua funcionalidade pratica. O que lhe confere um status de legitimidade
perante a sociedade. Mas esse jogo dinamico deixa adormecido um outro lado dessa
construcao.

Por isso, enquanto Kuhn trata, inicialmente, as anomalias como as reveladoras dos
limites do desenvolvimento cientifico, ja que sua existéncia evidencia a ndo capacidade do
paradigma para responder a novos fendmenos, Latour da dignidade existencial a essas
anomalias, ou melhor, aos hibridos. Além disso, como Stengers (2002) havia observado, a
anomalia ndo pde em questdo a competéncia do cientista, mas questiona a competéncia do
paradigma. Por isso, ele ndo s6 expressa uma conquista cumulativa quanto a possibilidade de
inventar algo novo. O trabalho de especializacao dentro daquele modelo (o do paradigma)
defronta-se com limitacdes que fazem surgir a necessidade de outro modelo. Nesse sentido, as
anomalias ndo sdo interessantes para a ciéncia normal, que ndo tem como objetivo trazer a
tona novas espécies de fenomenos. Na verdade, aqueles que ndo se ajustam dentro dos
parametros definidos pelo paradigma vigente nem sao considerados. O interesse volta-se para
a conquista de uma eficiéncia cada vez maior, e isso sO ¢ possivel quando se articulam
fendmenos e teorias de acordo com as formas fornecidas pelo paradigma. Como afirma Kuhn:

As éareas investigadas pela ciéncia normal sdo certamente minudsculas; ela
restringe drasticamente a visdo do cientista. Mas essas restricdes, nascidas da
confianga no paradigma, revelaram-se essenciais para o desenvolvimento da
ciéncia. Ao concentrar a atencdo numa faixa de problemas relativamente
esotéricos, o paradigma forga os cientistas a investigar alguma parcela da natureza
com uma profundidade e de uma maneira tdo detalhada que de outro modo seriam
inimaginaveis. (1976:45)

Ao mesmo tempo, as anomalias vao contribuir para a evolugdo da ciéncia ao gerar a
necessidade de que surjam novos paradigmas. As transformagdes de paradigmas sao
chamadas por Kuhn de “revolu¢des cientificas”, e a transi¢dao sucessiva de um paradigma a

outro, por meio dessas revolucdes, constitui-se enquanto padrdo usual de desenvolvimento de
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uma ciéncia amadurecida. A crise paradigmatica, de acordo com Stengers (2002), para
acontecer, necessita de uma condi¢ao de poder favoravel do cientista para contra-argumentar
os resultados até entdo apresentados por outros cientistas e apresentar numa nova forma de
inteligibilidade.

E por isso que as terapias alternativas ndo conseguem vingar. Por que elas ndo tém
representantes com titulos de cientistas que tragam para a sua imagem social todos os
aspectos que sdo subjacentes a esses titulos, que sdo: os direitos e deveres, as inclusdes e
exclusdes, para que o seu funcionamento seja justificavel. Mesmo porque, antes disso, €
preciso extirpar dessas terapias qualquer possivel relacdo ou vestigio com o religioso. Essa
instancia nem mesmo participa da Constituicdo moderna. Deus ¢ um terceiro elemento numa
relacdo diadica. Entdo, além de “purificadas” em rela¢do a religido as terapias alternativas
precisam ser avaliadas dentro dos moldes de testagem do paradigma positivista, por agentes
especiais, os cientistas.

Além disso, dentro da ciéncia, ¢ necessario que esse cientista tenha uma
representacdo politica favoravel bem como aliados de peso, que possam ajuda-lo na defesa e
sustentacdo de novas proposi¢cdes, que vao gerar algum tipo de alteragdo na linha de
raciocinio, até entdo, seguida por todos da comunidade. Desse modo, uma crise ndo pode ser
considerada como algo normal.

Stengers (2002) traz algumas outras consideragdes a respeito dos paradigmas que
podem ser muito importantes para esta proposta de pesquisa ao considerar que o paradigma
ndo ¢ uma simples maneira de ver as coisas, de interpretd-las. Ele se refere, antes de mais
nada, & ordem da prética, ao defender que o paradigma transmite ndo somente uma visao de

mundo, mas uma maneira de fazer. O paradigma nao se refere somente a um modo de avaliar

e de conferir significado teérico aos fendmenos, ele também ¢ um modo de intervir,
experimentando situagdes que Kuhn chamou de “quebra-cabecas”. Nesse sentido, Stengers
(2002:65) defende que o paradigma corresponde nao a uma versao da “impregnagdo” dos

fatos pelas teorias, mas a nocao de invencdo dos fatos. Falar de inveng¢do pressupde abandonar

a concepedo de “impregna¢do” que subentende a conservacdo de um fato puro ideal, que foi
colhido da forma como ele se apresenta. Invengdo refere-se a concepcao de que os fatos
experimentais sao “autorizados” pelos paradigmas, a partir de um duplo sentido: de fonte de
legitimidade e de responsabilidade do “autor”. E assim, Stengers vai mais longe ao afirmar
que os fatos sdo produgdes ativas de observabilidade, que t€ém como pressuposto e que exigem

a linguagem do paradigma, que tem o poder de inventar um artefato, um fato da arte.
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O paradigma de Kuhn, dessa forma, possui um poder-acontecimento que, diante da
interpretagao ¢ de um modo de mobilizagdo dos fendmenos revela-se, inesperadamente, ser
fecundo. Mobilizag¢do esta que, para Stengers, deve encontrar nos fendmenos uma verdade
que seja mais ou menos independente do poder da interpretacdo. Nas palavras de Latour,
essas idéias tém paralelo com a visdo de que o cientista, enquanto antifetichista, ndo tem
consciéncia da sua pratica que fabrica fe(i)tiches.

Voltando as anomalias ou aos hibridos, se para Kuhn as anomalias revelam os
limites, mas também se apresentam como a mola propulsora das mudangas cientificas, no seu
modo de avaliar, tudo caminha no sentido de uma busca pelo puro especializado, contido, sob
controle, que desemboca numa condi¢cdo de maior competéncia. O que se encaixa na postura
assumida pelas instituicdes que regulam as praticas profissionais e que defendem a
especificidade de um campo de conhecimento e de intervencdo (ou de prestacao de servicos),
como no caso dos Conselhos de Psicologia. Desse modo, um saber especializado legitima
uma condic¢ao de mercado favoravel as categorias profissionais.

O que a science studies quer trazer a tona ¢ que a ciéncia tem uma falsa autonomia,
ao pressupor que ela ndo ¢ um saber desinteressado. Ela busca aliados para reforgar o seu
respaldo social. Como diz Stengers (2002), o argumento de que a ciéncia se apresenta como
uma atividade critica, imbuida de lucidez, ¢ um argumento que pode viabilizar uma distingao
sua, por exemplo, em relagdo a astrologia e a parapsicologia, “mas pode ser igualmente
abandonado em proveito da imagem de um sonambulo fecundo” (2002:22)

As ciéncias estdo plenas de impurezas, em situagdes que envolvem interesses sociais
ou econdmicos. Nesse sentido, a “verdadeira ciéncia” (bem como a “falsa”) ndo esté isenta ou
ndo ¢ autonoma em relagdo a interesses de outra ordem que ndo somente os cientificos. Por
isso, também, a ciéncia age pela desqualificacdio da “ndo-ciéncia”, enquanto recurso
estratégico para adquirir vantagens as mais diversas.

Segundo Stengers, o principio da simetria exige que o pesquisador esteja atento a
tudo que ¢ considerado como desvio, em relagdo a “verdadeira” ciéncia: as relacdes de forga;
os jogos de poder; as diferencas de recursos e prestigios; as possibilidades de aliancas com
interesses “impuros” em relagdo a propria ciéncia (autdbnoma ao social). A visdo cientifica do
mundo (racionalidade operatoria dominadora) reduz a realidade a uma troca de informagdes,
diz Stengers, que negligencia outros aspectos como a cultura, seus significados e valores.

Ha uma vantagem politica em fazer parte do “time da verdade”, ¢ o que Stengers

quer salientar ao falar sobre as vantagens de se ter a etiqueta de cientificidade, o que traz
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como desdobramento seu, a transformacao do cientista num representante de uma conduta
sobre a qual toda forma de resisténcia ou de questionamento pode ser considerada irracional.

Nesse sentido, a autora faz outras consideracdes que sdo de grande valia para esse
estudo quando ela observa o conflito entre médicos diplomados e os médicos ditos charlataes,
e a experiéncia social a eles atrelada. Para ela, esse conflito ndo foi criado em nome da
ciéncia, mas foi a referéncia ao cientifico que lhes deu novas feigdes. Nesse sentido, a sua
hipotese ¢ a de que ndo foram as inovagdes médicas que conferiram a medicina uma
cientificidade, mas o modo como ela desqualificou o poder do charlatio. Como Stengers
(2002:33) mesmo afirma, a medicina cientifica comeca:

...no momento em que os médicos “descobrem” que nem todas as curas sdao
equivalentes. O restabelecimento como tal nada prova; um simples p6 de
pirlimpimpim ou uns tantos fluidos magnéticos podem ter um efeito, embora nao
possam ser considerados causa. O charlatdo ¢ definido desde entdo como aquele
que considera esse efeito como prova.

Diante dessa questdo, ¢ possivel embrenhar numa discussdo intensa a respeito do
efeito placebo e de suas implicagdes terapéuticas ou ndo. O que realmente importa, o fato de
ser placebo ou o bem-estar do paciente? O fato do placebo curar ou o fato de ser uma farsa
aos olhos de medicina oficial? O fato de ter uma eficidcia que ndo foi comprovada tira o
mérito de seu poder?

“Em nome da ciéncia”, pontua Stengers (2002:34), as estratégias cognitivas
privilegiadas pelos médicos sao determinadas pela experiéncia social de uma postura que se
define contra os charlaties e contra o poder que eles atestam de que ha uma ficgdo que parece
agir sobre os corpos. Desse modo, quando a medicina oficial solicita ao publico que
compartilhe os valores por ela defendidos, realiza um movimento de resisténcia contra os
processos curativos que se dao partir de “mas razdes”.

E ai, novamente, outras questdes, com o mesmo sentido, tornam-se necessarias: um
doente, a quem sé interessa a sua cura, estaria preocupado com distingdes desse tipo? Sera
que lhe importa pensar que a sua melhora pode beneficiar a manutengdo de uma linha de
raciocinio a respeito da qualidade funcional do tratamento ao qual foi submetido? De quem
sdo os interesses que sustentam tais distingdes? De quem sdo os interesses de se referenciar
aos paradigmas enquanto critérios sobre a promocao de uma terapéutica?

No caso especifico da psicologia, ela vem lutando para se enquadrar num paradigma
que esta em crise e vem perdendo a oportunidade de perceber que a sua constitui¢ao pode ser

favoravel num cendrio onde os hibridos ganham forga. A psicologia vem tentando definir para
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si uma “natureza” que nao ¢ sua. A “ciéncia normal”, descrita por Kuhn (1976) fundamenta-
se na tentativa de forcar a natureza a se enquadrar em esquemas que sdo fornecidos pela
educacdo profissional, pelas crengas daquela categoria profissional. Assim, esta ciéncia
frequentemente suprime as ‘“novidades”, porque estas podem subverter os compromissos
desta comunidade e a base da sua pratica profissional. Latour vislumbra um outro caminho
onde essas “novidades” nao sdo vistas como um problema.

Como bem observou Maranhao (1987), Kuhn criou um “sistema” de defesa para a
legitimidade do discurso cientifico. Nao ¢ o desaparecimento de paradigmas e o surgimento
de outros que ameaca a autoridade da ciéncia, j& que o modo de conhecimento tipicamente
cientifico se mantém. O seu “solapamento hoje advém da mescla de diferentes tipos de
discurso e da critica da representagdo que tal de-generacdo (no sentido de destruigdo das
identidades dos géneros de discurso) acarreta.” (1987:32)

Mas sera que uma mudanga de praradigma, a depender do seu impacto, ndo pode
afetar a ciéncia, da forma como a conhecemos? Afetar a base de sustento da modernidade
pode trazer outras tantas repercussdes. A science studies privilegia uma abordagem em rede e,
desse modo, ¢ imprescindivel ndo desmerecer que o epistemologico gera implicagdes
ontolédgicas, sociais, politicas, religiosas, antropologicas.

Essa abordagem, formada por uma sociologia interdisciplinar e por uma
antropologia simétrica, se constitui como um referencial importante para esta pesquisa, ou
melhor, para uma tematica que lida justamente com as hibridizagdes e com a dificuldade de
encontrar um lugar para as terapias alternativas diante da ciéncia oficial, no caso, diante da
psicologia.

O repertorio defensivo que os Conselhos de Psicologia precisam desenvolver contra
as terapias alternativas, que ameacam o seu monopolio no mercado de tratamentos “psi”,
apresenta grande afinidade com a linha kuhniana. A psicologia tenta descartar este ser hibrido,
ou esses seres, para manter a sua identidade e a sua especificidade, ja que ela se fundamenta a
partir da cisdo corpo-mente, por mais que tal afirmacdo gere discussdes. O corpo ¢ para a
medicina, e a mente ¢ para a psicologia. No entanto, as terapias alternativas querem o corpo e
a mente unidos, além de levar em consideracao o espiritual.

A abordagem de Latour pode trazer novas contribuigdes a respeito da relagao entre
cura e religido, fornecendo uma leitura mais complexa do fendomeno satide e doenga, a partir
de um outro “olhar” sobre a ciéncia, que nos possibilita tratar esse fendmeno como uma rede,
sem desconsiderar o trabalho de purificacdo que as ciéncias da saude tanto querem defender, e

também sem desprezar o trabalho de mistura realizado pelas terapias alternativas.
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Aparentemente, medicina e psicologia purificam enquanto somente as terapias alternativas
misturam. E preciso analisar, simultaneamente, esses dois caminhos. Nenhum deles é melhor
do que o outro, e ha uma dindmica paradoxal que os sustenta. Na verdade, segundo o “olhar”
de Latour, tanto a medicina quanto a psicologia e as terapias alternativas misturam e
purificam. A questdo ¢ o valor que cada uma atribui as essas praticas.

Ao evidenciar a ndo-modernidade das praticas constitucionais, a partir da sua
coexisténcia, Latour langa uma luz sobre a relacdo que sustenta os conflitos entre os sistemas
terapéuticos oficiais e alternativos. A visdo cientifica, nos moldes que a conhecemos, ao
defender as distingdes, a definicdo de fronteiras, os monopolios profissionais, as
especializacdes, bloqueia uma visdo mais “aberta” sobre o ser humano e, assim, o torna
ansioso por praticas que o considerem por inteiro. A imposi¢do dessas “purezas” gera da
necessidade de “misturas”.

Além disso, os modernos, bem como a psicologia moderna, suprimiram Deus,
descartando a sua interferéncia sobre a pratica profissional, embasada cientificamente. Mas a
modernidade e a pratica curativa oficial jamais funcionaram plenamente. A proliferacdo das
praticas alternativas tem sido tdo intensa que elas tém saturado o quadro constitucional,
deixando as categorias profissionais “paralisadas” e confusas frente a esta situa¢do. A leitura
cientifica, a Uinica valorizada pela psicologia, ndo consegue abarcar toda a complexidade que
envolve a existéncia humana, seus conflitos e angustias. Nesse sentido, as terapias alternativas
fazem a ligacdo da ciéncia com a espiritualidade e também funcionam como um operador que
aproxima praticas de satde que sdo comumente distintas.

A Constituicilo moderna que orienta a psicologia ao lidar com as terapias
alternativas ndo aceita uma “contaminacdo” desta ciéncia por técnicas que tém um fundo
espiritual. Ao esmiugar a rede, ou a teia que configura o fendmeno saude, ela se separa como
apenas ciéncia, como apenas psicologia, que cuida apenas do “mental”, e que descarta o
apenas espiritual; que nao faz parte do seu campo. Como se pudéssemos destrinchar o ser
humano em varias partes que sdo tratadas por vdrias especialidades. A psicologia, como
qualquer outra ciéncia, ndo reconhece a sua ligacdo com os trabalhos de mediagao.

A purificacdo so existe quando hd mistura para purificar, ¢ a mistura, para existir,
precisa partir de um estado de pureza. Quanto mais a psicologia busca este estado de
essencialidade, mais os hibridismos surgem. E o que se vé, claramente, nos trabalhos de
Tavares (1998) e Russo (1991). A partir da purificagdo operada pela medicina e pela
psicologia, defendendo as suas praticas convencionais, surgiram profissionais alternativos que

operaram a “mistura” e que, posteriormente, efetivaram uma nova purificacao, através da sua
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especializacao ou do retorno a uma ortodoxia. Essa dindmica vai sempre existir, mostrando
que as simplificagdes ndo conseguem dar conta da realidade. Por isso, Latour tem como
proposta buscar uma regulacdo dessa proliferacdo dos quase-objetos, como as terapias
alternativas, realizada através da representagio oficial da sua existéncia. E preciso dar
dignidade a essas terapias, tira-las da marginalidade, ou da clandestinidade.

As terapias alternativas misturam tudo, misturam ontologias, géneros, €pocas,
tradi¢des religiosas, praticas curativas (inclusive as combinam com as oficiais), culturas.
Enquanto a psicologia tenta fazer a limpeza, através da negagdo e da desqualificagdo do
alternativo, novos psicélogos adotam essas terapias, contrariando esse movimento de
purificacao.

Além disso, os cientistas, na “teoria” de Latour, enquanto representantes ideais dos
modernos, acreditam que somente as praticas alternativas sdo fundamentadas por crengas. A
psicologia ¢ antifetichista ao acreditar que somente a ciéncia (e a propria psicologia) se
constitui como um saber sem crenca. Mas ela se “esquece” que nos laboratorios de psicologia
seus pesquisadores e seus profissionais também constroem um objeto que tem vida auténoma:
o mental. Os psicologos também constroem os seus fatos e neles projetam habitos,
pressupostos e preconceitos da sua profissdo. Eles, diante do seu objeto, o tomam, por uma
operagdo de inversdo, como algo que nunca fabricaram para justificar o seu campo de
atuacdo. ApoOs a sua construcdo, o mental adquiriu uma vida propria.

Sera que essa crenga no mental, e somente no mental, tem tornado os psicélogos e os
seus pacientes insatisfeitos? Sera que eles querem algum outro tipo de enquadre terapéutico
que va além do pensamento ou dos mecanismos mentais € que traga uma interven¢ao mais
rica, com rituais, aromas, cores, massagens, estimulos sonoros? Serd que os psicologos estdo
insatisfeitos com o império do mental? Ou, pelo menos, o mental pode ser tratado de uma
outra forma que nao seja somente o uso de argumentacdes e questionamentos? O mental pode
ser tocado, estimulado por florais de Bach, pelo reiki, pela shantala? E preciso elucidar a
simetria que permite a atuacdo da crencga dos psicologos na ciéncia, mas que os fazem agir
como ndo-modernos.

Latour, ao refletir sobre o pensamento critico, o visualiza como uma bomba
aspirante e refluente que esvazia todos os objetos encantados, expulsando-os do mundo real
para transforma-los em fantasias, idéias e imagens. Essa bomba, ao desempenhar um duplo
movimento, de suc¢do e pressdo, ou de adicdo e subtracdo, acabou por criar a interioridade,
situando essas fantasias nas profundezas do sujeito, e a exterioridade do mundo real

constituida apenas por fatos objetivos. Ao detectar tal mecanismo, diz Latour, passa-se a
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compreender por que a psicologia ndo pode mais situar os sujeitos, ao lidar com uma nogao de
interioridade repleta de sonhos vazios, sem referéncia a realidade. A interioridade do sujeito ¢
tida como contrapartida para os objetos da exterioridade. O que ele quer mostrar com isso, €
que as divindades foram mudadas de lugar e que a crenca (psicologia) e o saber (psicologia)
caminham juntas.

A psicologia, ao conceber a interioridade como o espago de exceléncia para a sua
pratica profissional, normalmente trabalha essa entidade abstrata a partir de um instrumental
interventivo também abstrato, ou imaterial: a fala. O que empobrece o seu quadro de atuacao.
As terapias alternativas possibilitam “tocar” essa interioridade com objetos, com praticas
corporais, com estimulos os mais variados, operando uma ligagdo da interioridade com a
exterioridade. Elas aproximam, de forma mais evidente, as “purezas”, mostrando que as

“misturas” sdo inevitaveis.



CAPITULO 4 - PERSEGUINDO A PRATICA.

... diante da préatica 0 homem deixa
de ser a medida de todas as coisas.
Stengers

O presente capitulo tem como objetivo abordar o tema focal desse trabalho que é a
questdo da pratica do psicologo, ou melhor, o psicélogo em acdo, ou seja, observar e oferecer
descricOes sobre os elementos que envolvem a préatica profissional bem como seus desafios e
dilemas ao lidar com as terapias alternativas. Para isso, pretendo analisar, inicialmente, a
trajetéria dos profissionais entrevistados, lidando, basicamente, com a questdo das suas
escolhas, que envolvem a decisdo de ser psicologo e a adocdo de abordagens ou linhas da
psicologia. Também foi destinada uma parte desse capitulo para a apresentacdo de alguns
aspectos ou elementos da pratica que sdo discutidos pelos préprios entrevistados. Uma outra
parte, inclusive, a mais importante, refere-se a descricdo que os proprios psicélogos fizeram a
respeito de casos por eles atendidos. Além disso, abordei a questdo da divulgacdo do trabalho
por eles realizada, objetivando perceber o modo como eles administram as suas escolhas,
diante do Conselho e diante da sociedade. E uma quinta e Gltima parte aborda 0 modo como
esses profissionais relacionam-se entre si, bem como a relacdo que eles estabelecem com os
Conselhos de Psicologia.

Antes de fazer qualquer analise a respeito das entrevistas e/ou da pesquisa de campo
realizada, é preciso tracar algumas consideragdes a respeito desse campo. Este trabalho tinha
como pretensdo inicial, caracteristicamente “moderna”, encontrar, em sua investigacéo,
psicologos que se enquadrassem em duas categorias ideais: 0s psicologos que fossem “puros”,
tradicionais, ortodoxos ou “fiéis”, no sentido de terem uma postura de fidelidade em relagéo a
uma determinada e Unica linha ou abordagem da psicologia. E os psicélogos “impuros”, ndo-
convencionais, que misturariam as linhas da psicologia, inclusive, e principalmente, que
usassem, no seu quadro interventivo, as terapias alternativas.

Tipos ideais, no sentido weberiano, ja que eu havia idealizado a existéncia e/ou a
possibilidade de encontrar psicologos que fossem representantes exclusivos de uma das duas
categorias descritas. Tinha-se como idéia fazer uma anéalise desses dois grupos de uma forma
simétrica, para que eu pudesse comparar 0s representantes de uma ciéncia ideal com os
representantes de uma postura ndo-convencional, ndo cientifica. Mas essas distingdes t&o
claras perderam a forca, e foi possivel observar que elas ndo existem da forma como foi

imaginado.
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O que a pratica da pesquisa de campo me trouxe foi a observacéo de que no universo
da psicologia a categorizagdo dos psicologos e suas praticas tem uma fluidez que ndo nos
possibilita definir condicbes ou posturas definitivas e distintas, apesar de ser possivel
encontrar psicélogos ortodoxos. Isso também faz parte da dindmica diversa que caracteriza
esse meio profissional. Mas mesmo entre boa parte dos profissionais que dizem seguir uma
determinada referéncia teorica, na pratica, eles acabam por se apropriar de técnicas e leituras
advindas de outras abordagens da psicologia e de outras terapéuticas, alternativas. Também
foi importante observar 0 quanto a adesdo ou o ideario religioso, principalmente o espiritismo,
tem presenca marcante no trabalho desses profissionais que, até 0 momento da entrevista, eu
ndo se sabia serem espiritas. A religido tem uma influéncia muito grande para uma boa parte
desses profissionais, enquanto referéncia de observacdo, de diagnostico, de orientacdo para
decisdes sobre a pratica propriamente dita, no sentido de selecionar as intervengdes que
devem ser utilizadas.

Desse modo, os tipos “puros” tornaram-se inaplicaveis ou pouco funcionais, 0 que
modificou o préprio planejamento da pesquisa. Havia um interesse de abarcar o tipo mais
diversificado possivel de profissionais, das diversas escolas, mas essa diversidade ndo é
encontrada, necessariamente, diante da busca por eles. Mesmo porque, por ser uma pesquisa
de cunho qualitativo, diante das 15 entrevistas realizadas, identifiquei 0 material que achei
necessario para mostrar o que a pesquisa objetiva: identificar, na fala do psicologo e na sua
intervencdo, a polémica sobre uma pratica que se relaciona de modo tenso com a
cientificidade e as terapias alternativas, e a prdpria religiosidade.

Outro aspecto da pesquisa que é preciso pontuar refere-se a grande dificuldade que
foi conseguir psicdlogos que aceitassem participar das entrevistas. Dois casos foram
interessantes para ilustrar essa dificuldade: eu tinha o costume de pegar alguns panfletos numa
farmécia de homeopatia da cidade, onde encontrei a divulgacdo de uma profissional sobre a
oferta dos servicos de psicoterapia, reiki e florais do nordeste. Fiz o contato por telefone e
essa psicéloga se recusou a participar da entrevista porque iria viajar. Eu lhe disse que ndo
haveria problema, que quando ela voltasse, nGs marcariamos 0 nosso encontro. Ela parecia
estar tensa e desconfiada e disse que ndo poderia me dar essa entrevista quando voltasse.
Insisti um pouco mais, mas ela ndo aceitou. Um outro profissional foi indicado por uma
entrevistada. Inclusive, recebi a informacéo de que ele havia feito pesquisa de mestrado sobre
religido e que trabalhava com astrologia, o que parecia, num primeiro momento, facilitar o
nosso contato, tendo em vista a nossa afinidade enquanto teméatica ampla de pesquisa. Liguei

para esse profissional e ele foi imediatamente taxativo em ndo aceitar a realizacdo da
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entrevista, mesmo assim insistiu em afirmar que era o melhor astrélogo da cidade e que ndo
aceitaria de modo algum esse contato, para ndo ter problemas com o Conselho. Esse
profissional foi duramente defensivo, ndo dando abertura para qualquer tipo de argumentacao.

Também é valido comentar o comportamento de dois psiclogos entrevistados, no
sentido de ilustrar o quanto é dificil esse tipo de proposta de investigacdo. No caso de
Marisa®, ela foi uma pessoa que me recebeu de um modo seco, evidentemente, na defensiva
que, apesar de ter me concedido dois dias de entrevista, mostrou-se uma profissional
extremamente agressiva diante de qualquer pergunta que sugerisse uma ndo fidelidade sua a
abordagem reichiana e cientifica. O curso de shiatsu, por ela feito, depois da graduacéo, foi a
pedra de toque, nas nossas entrevistas, para que ela ficasse extremamente irritada e arredia
para responder. Ja no caso de Caetano, inicialmente, ele ndo aceitou que as entrevistas fossem
gravadas e, além disso, era evidente a sua indisposi¢ao para a resposta das perguntas que eram
dadas de modo vago e fugidio.

Nesse contexto, diante dessas dificuldades, outras surgiram, que me fizeram
repensar a metodologia do trabalho, pedindo algumas adaptacGes de acordo com a realidade
da proposta da pesquisa. H4 uma questdo crucial no método de Latour ou, como ele mesmo
diz, uma “metarregra” que me gerava preocupacao. Ele afirma que a entrevista, enquanto
recurso investigativo, ndo tinha uma funcionalidade interessante para se fazer etnografia. Esse
aspecto me acompanhava, enquanto preocupacao, ja que eu precisava perseguir os psicologos
em acdo, ou seja, observar os psicologos no “aqui e agora” da sua pratica, diante do paciente.
Mas isso, perante as orientacdes do Codigo de Etica, ndo seria viavel. Observar o psicélogo
em seu atendimento fere um dos seus principios éticos mais sagrados que é a questdo do
sigilo.

Como tentativa de adequacgdo as prescricdes de Latour e a realidade desse campo,
em especifico, continuei insistindo na aplicacdo das entrevistas que foram utilizadas como um
recurso, ironicamente, “hibrido”, talvez, de etnografia. Mesmo tendo consciéncia do quanto
isso fere a proposta basica do autor em questdo. Mas o foco continuou sendo a prética, o ato, 0
“cara a cara” com o paciente.

Ainda dentro desse ideal de atender a metodologia latouriana, tentei tornar-me
paciente de uma psicéloga entrevistada, Isabela. Tudo foi esclarecido para essa profissional:
qual era a proposta da pesquisa e a justificativa de se tentar observar a sua pratica. Isabela

aceitou, num primeiro momento, mas, depois comegou a me evitar, dar justificativas para o

%3 Todos os nomes citados nesta pesquisa séo ficticios.



76

adiamento das sessoes, até que parou de atender os meus telefonemas. N&o satisfeita com isso,
tentei essa possibilidade de investigagdo com uma outra profissional, Elis, que aceitou o
desafio. Os atendimentos foram realizados e eu fazia um diario de todas as sessfes, mas,
diante dessa proposta, um outro entrave surgiu: 0 meu envolvimento emocional, que cegou
qualquer tipo de observacdo critica a respeito de seu trabalho. J& que se tratava de uma
psicoterapia, as minhas fragilidades foram postas em questdo e, diante disso, ndo havia
condicdes de perceber, de um modo distanciado, como havia sido o desempenho de Elis. 1sso
foi impossivel: tentar um distanciamento, um minimo de envolvimento, se 0 que estava em
jogo era justamente 0 meu engajamento psiquico e emocional. Além disso, hd uma outra
questdo nessa pesquisa que é o fato da pesquisadora ser psicologa. Como transformar a minha
cultura em algo exotico, ou melhor, como “estranhar” algo tdo familiar? Como estranhar a
pratica de um profissional, estranhar a performance de uma psicologa sendo psicéloga?

Dois outros aspectos devem ser salientados, diante da pratica da pesquisa. Um deles
foi o fato de eu ter me tornado estudante de acupuntura, como meio de me aproximar, de me
envolver, e de compreender essa outra cultura, com uma outra terapéutica que vem
conquistando um espaco relativamente confortdvel no meio psi. Aspecto esse que serd
analisado no proximo capitulo.

Voltando & questdo das entrevistas, é necessario esclarecer que as utilizei, entdo,
como um modo de colher, de uma forma néo ideal, informag6es sobre como o psicélogo se
comporta, como ele atua diante de seus pacientes, no sentido de poder descrever a cultura que
envolve o universo da psicologia, ou seja, que envolve a cultura do trabalho do psicélogo.
Diante disso, arrisco afirmar que as idéias de Latour foram utilizadas com a funcionalidade
quase idéntica a de um referencial tedrico. Por mais que ele conteste isso, suas idéias ndo
serviram somente como método, mas como operadoras conceituais para formular as perguntas
destinadas aos entrevistados, assim como referenciais para a descricdo, a analise e a
compreensdo do campo. Por isso, a fala dos entrevistados foi muitissimo valorizada, nessa
pesquisa, no sentido de fornecer uma abordagem descritiva ou uma “etnografia falada”, pelo
entrevistado, sobre a sua pratica. Material este que trouxe nuances muito ricas a respeito dos
conflitos, ambigtidades e hesitacbes que permeiam o trabalho desses atores, ao vislumbrar
suas escolhas, identidades, crencas e estratégias (terapéuticas) profissionais.

Foram observadas as seguintes caracteristicas: dos 15 entrevistados ha um namero
significativo de espiritas, sdo 07 profissionais, além da abordagem antroposéfica, que tem
uma fundamentacao espiritualista, e que corresponde a 03 profissionais. Desse modo, temos

10 psicdlogos que levam a dimensao espiritual em consideracdo na conformacao da sua rede
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terapéutica de trabalho. Dois dos entrevistados, Roberto e Rita se dizem catolicos, sendo que
Rita pontua que é do tipo praticante, “de ir a missa e orar sempre”. Interessante que os dois
adotam posturas e tém adesdes profissionais que apontam para uma outra religiosidade, pelo
fato de Roberto ter adotado a antroposofia, que é reencarnacionista, e Rita trabalhar com a
yo0ga, ja que ela mesma diz que “a yoga, no fundo, é uma religiosidade pura”.

Um desses antroposofos, Caetano, abandonou essa abordagem e aderiu a
Psicandlise, sendo que um outro profissional, Roberto, também € acupunturista. Duas
profissionais se dizem gestaltistas somente, Céssia e Nara, e apresentam adesGes ao
espiritismo, com nuances diferentes, sendo que Céssia utiliza florais e € adepta do reiki.
Selma também é gestaltista, se apropriou da Terapia Cognitvo-comportamental (TCC) e
utiliza Programacdo Neurolinguistica (PNL). Uma outra tem, como carro-chefe de sua
proposta, a terapia de familia e também trabalha com dependéncia quimica, para os quais
adota além da Gestalt a TCC. Desse modo, a Gestalt foi a escola da psicologia mais utilizada
pelos psicologos entrevistados, num total de 05 deles.

Carlos adotou a TCC, fez formacdo em Psicandlise, ja chegou a adotar a terapia
junguiana, linhas essas que sdo escolhidas de acordo com o formato do trabalho, o publico e a
demanda, ele afirma. E desse modo, ha somente 03 psicélogos que apresentam um perfil fiel a
uma Unica abordagem: uma reichiana, uma TCC e uma antropésofa. Além disso, ha duas
profissionais que apresentam um perfil mais diversificado: Clara defende como base da sua
formacdo e prética a escola junguiana, usa também a Psicanalise, a Psicologia Transpessoal, a
PNL, a Gestalt e a astrologia. Isabela € a mais “alternativa”, digamos assim, usa a TCC, a
aromaterapia, a cromoterapia, a calotenia, o reiki, os florais, a terapia de vidas passadas
(TVP), a hipnose, a PNL e a radiestesia.

A presenca da Psicandlise é massiva, se considerarmos que a Gestalt, a terapia
reichiana e junguiana tém origem e fundamentagdo, ou sofreram influéncia da teoria
freudiana, o que representa o numero de 09 profissionais. Carlos utiliza a Psicanalise
freudiana como referencial para uma leitura diagndstica. Elis e Marisa a utilizam como
orientacdo para a investigacdo dos casos e intervencdes, sendo que Marisa ainda adota uma
“Psicandlise espirita”, também. Rita estuda profundamente a Psicandlise freudiana e também
tem afinidade com as propostas de Lacan. Além dos outros 06 profissionais que adotam a

Psicanéalise de modo indireto, através das outras trés escolas supracitadas.
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Nome do profissional Caracteristicas basicas
Carlos Adotou a linha junguiana, por um tempo; fez formacao em
Psicanalise freudiana; utiliza a Terapia Cognitivo-comportamental
(TCC). E espirita.
Marina Reichiana.
Elis Fundamentacdo psicanalitica e é acupunturista. Também é espirita.
Consuelo Gestalt e TCC. E espirita.
Selma Gestalt; TCC e PNL.
Fernanda Antroposofia.
Roberto Antroposofia e acupuntura. E catélico.
Marisa Fundamentac&o psicanalitica freudiana e reiki. E espirita.
Isabela TCC; aromaterapia; cromoterapia; calotenia; reiki; florais; TVP;
hipnose; PNL; radiestesia. E espirita.
Cassia Gestalt; florais de Bach e reiki. E espirita.
Rita Psicanalise freudiana. E professora de yoga. E catélica.
Caetano Antroposofia e depois Psicandlise freudiana.
Nara Gestalt. E espirita.
Clara Junguiana; usa a Psicanalise freudiana; Psicologia Transpessoal;
Gestalt; PNL e Astrologia.
Paula TCC.

Também sera feita uma descri¢ao dos enquadres fisicos dos consultorios observados,
partindo do pressuposto de que as escolhas profissionais revelam condicGes, posturas e/ou
crengas que moldam os enquadres. O que se refere, também, ao modo como eles administram
a prestacao de servigos como a sua divulgagdo, com placas, banners e outros instrumentos nao
necessariamente ligados ao espaco fisico, como os panfletos e a apresentagdo em programas
de radio. Aspectos esses que ddo pistas sobre 0 modo com eles administram a sua imagem
profissional, a sua relagdo com o Conselho e o lugar da cientificidade nos seus referenciais de
trabalho.

4.1 — Escolhas profissionais

Priorizei observar as escolhas profissionais desses psicélogos, considerando a
diversidade como uma caracteristica basicamente notéria ou comum no meio psi, a partir de
uma busca que sustenta essa postura profissional diversa, que opta por se aventurar nas varias
paisagens tedricas da psicologia. As escolhas também podem ter sido realizadas objetivando
uma adequacéo as demandas individuais e institucionais do ambiente de trabalho; a influéncia

de crencas (religiosas); e de caracteristicas da personalidade do psicologo. A nocdo de
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trajetdrias profissionais ndo foi trabalhada ao perceber que isso pediria uma entrevista mais
detalhada sobre esse aspecto o que fugiria do foco em questéo que é a prética.

O que vale pontuar, como Russo (1993:180) ja havia observado em sua pesquisa,
utilizando também entrevistas, é que a psicologia oferece ao sujeito um campo profissional
fluido e aberto, com varias possibilidades, que sdo ajustadas as disposi¢fes das pessoas que,
apesar de terem uma inclinacdo a seguir profissionalmente, elas ttm uma nog¢do muito vaga
sobre a pratica. Assim, a psicologia e as suas especialidades carregam consigo toda uma
indeterminacdo que repercute nas possibilidades de carreira, atreladas a histéria pessoal dos
psicologos. A depender do grau de indeterminacao dessas historias, a amplitude de variacGes
e possibilidades pode ser diretamente proporcional as trajetérias tendenciosamente mais
diversificadas. A ligacdo com a formacdo superior e 0 seu diploma pode ser ténue ou pouco
definida, no sentido de que as praticas psi oferecem, afirma Russo, a possibilidade de “se
fazer”, num duplo sentido: profissionalmente e existencialmente, produzindo um encontro
consigo mesmo.

Essa mesclagem de historia de vida com as escolhas ocupacionais e suas abordagens
de acdo fica bem ilustrada quando se observa a sua relagdo com a religiosidade dos
profissionais entrevistados. Como no caso dos psicdlogos que sdo espiritas. O espiritismo
influencia a mentalidade, a postura ou a linha de intervencdo e de concepc¢éo da psicologia por
eles adotadas. O caso de Nara, como sera descrito adiante, exemplifica muito bem esta
afirmacdo, bem como no que se refere as histérias de Carlos e de Marisa.

E interessante notar que somente 03 deles tiveram a psicologia como sua primeira
opcao profissional, que foram Nara, Paula e Selma, sendo que uma delas tem duas profissdes.
Nara também € pedagoga, e exerce as duas profissdes. A medicina aparece como pretensao
anterior a psicologia para 05 desses profissionais. Carlos fez o curso de medicina por um ano
e depois largou. Ele relaciona o seu interesse pela psicologia com o fato de ser espirita. Ele
diz que sentia “algo mais préximo do humano do que na medicina, por ‘ouvir’ as pessoas”.
Sua mudanca para o curso de psicologia coincide com uma crise financeira por que passava
sua familia, mas ele chega a dizer que nunca se apegou a essa questdo (financeira da
psicologia), pois sempre se preocupou com as demandas sociais.

Céssia tambem almejava essa profissdo, queria ser pediatra, até o segundo ano
cientifico (do segundo grau). No terceiro ano cientifico comecou a achar que o curso de
medicina “nédo era a sua praia”, mas sabia que queria trabalhar com “pessoas”, no sentido de
ajuda-las. Optou por fazer os cursos de servico social e psicologia ao mesmo tempo. Formou

primeiro em servico social e, a principio, achava que a psicologia teria uma funcionalidade
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complementar na sua pratica enquanto Assistente Social. Foram surgindo oportunidades no
campo da psicologia, de modo que Cassia chegou a afirmar que no primeiro ano de atuagédo
enguanto psicéloga ela ja conseguia “bancar as suas contas”. Inclusive, ela diz: “Eu acho que
isso foi um ponto positivo pra eu ir de cabeca na psicologia.” Além disso, vale frisar, que um
dos aspectos que a fez escolher a psicologia foi o fato de té-la experimentado enquanto
paciente, na adolescéncia, diante da perda de um parente. Dois aspectos aqui sao
interessantes, o fato de Céssia ter tido um inicio de carreira bem sucedida e o fato de ter visto
a psicologia funcionar, enquanto paciente, nesse sentido, escolher a psicologia tendo
experienciado a sua funcionalidade. Isso a coloca num outro lugar, diante dessa profisséo.

Isabela idealizou engenharia civil ou arquitetura, pensou em astronomia, desejou
medicina, por causa da psiquiatria. Porém, achou que ndo aglentaria esse Gltimo curso e
acabou optando pela psicologia. Como ela mesma diz “ndo foi uma escolha, assim, que eu ja
tinha definido o qué que eu queria da vida.” Ela passou por vérias duvidas e/ou op¢es, 0 que
curiosamente se manteve no seu perfil profissional ao adotar varias modalidades terapéuticas,
como serd analisado mais adiante.

Roberto desejava a medicina também. Queria ser pediatra, mas como se diz ser um
bom questionador, afirmou o seguinte: “eu acho que hoje tem muitas outras formas de se
fazer saude, voltada para a ampliacdo de valores internos, sociais...” Afirmacdo esta, que o fez
utilizar a palavra “ampliacdo”, que sinaliza um raciocinio de cunho antroposéfico. Ele entdo
optou por fazer duas graduagOes ao mesmo tempo, a de filosofia e de psicologia, por néo
conseguir concilia-las, optou em concluir a segunda.

Elis tentou medicina por 06 anos, na sexta vez decidiu que enquanto se preparava
para o vestibular tentaria psicologia numa faculdade particular. Passou, e foi fazendo o curso,
até que desistiu da medicina e assumiu a psicologia enquanto curso e futura profisséo.

Rita, bem como Nara, tem duas graduacdes, em comunicagdo social, por uma
universidade federal, e psicologia por uma faculdade particular. Comunicacao social também
foi a primeira opc¢do profissional de mais duas outras psicologas: Fernanda sé foi fazer
psicologia porgque havia desistido do seu primeiro curso, por ter se casado e ter tido filhos.
Quando tomou coragem e retornou aos estudos estava sensibilizada com a maternidade e
optou pela psicologia. Consuelo ndo se identificou com a comunicacdo, fez orientacdo
profissional e resolveu optar pela psicologia. Rita tem um discurso que aponta para uma
escolha sem muita clareza. Ela diz que escolheu psicologia “porque um professor do cursinho

comentou sobre, e eu achei que deveria ser interessante.”
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Marina pensou em fazer odontologia porque o pai tinha um laboratdrio de protese
dentaria. Tornou-se, entdo, protética e resolveu conciliar essa profissdo com os estudos em
psicologia. Caetano era musico, violinista. No decorrer de seu trabalho, ele diz, foi se
interessando pelas pessoas, de onde veio o desejo de fazer psicologia, de cuidar das pessoas.
Além disso, ele também é formado em direito. Clara trabalhava com moda, fazia vestidos de
noiva e afirma que ganhava muito dinheiro. Também tinha formacdo para professora,
presume-se que tenha o normal (curso de formacdo de professoras), mas, depois de casada,
resolveu fazer psicologia e abandonar a costura. Tem formacdo, também, em pedagogia e
filosofia.

Diante desses relatos®* pode-se perceber que o processo de escolha da psicologia
como carreira profissional, para esses psic6logos, passou por indecisdes, adequacfes diante da
frustracdo com a medicina, principalmente, e, curiosamente traz a historia de alguns
profissionais que tém mais de uma profissdo. A psicologia ndo despontou como uma profissao
altamente desejada e ambicionada por esses personagens, como algo idealizado, desde novos.

Adiante € apresentado um quadro que resume 0s aspectos que foram descritos

acima:

% No caso de Marisa, essa temética, sobre o processo de escolha de uma profissdo, ndo foi abordada na
entrevista.
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Psicologia enquanto “primeira” opc¢ao

Psicologia enquanto “segunda” opcéo

profissional profissional
¢ Nara optou por psicologia, e demonstrater | e Carlos fez medicina por um ano e

uma certa clareza sobre isso, desde cedo, e
também se formou em pedagogia.

e Miriam optou por psicologia devido as
experiéncias pessoais que tinha vivido.

e Paula quis fazer psicologia por que gosta
de conversar com as pessoas

abandonou.

e Céssia desejava medicina, optou por fazer
servico social e psicologia juntas.

e |sabela almejou engenharia civil ou
arquitetura, pensou em astronomia, desejou
medicina e, por ultimo, psicologia.

¢ Rita formou-se em comunicacdo social e
psicologia.

e Roberto desejou fazer medicina, mas
optou por filosofia e psicologia juntas.

e Caetano optou por musica, depois por
psicologia e também se formou em direito.

e Clara trabalhou com moda, formou-se
professora, fez psicologia, pedagogia e
filosofia.

e Fernanda fez o curso
comunicacdo social
psicologia.

o Elis resolveu fazer psicologia enquanto se
preparava para mais uma tentativa, para o sexto
vestibular em medicina.

e Marina queria ser dentista, desistiu, e
resolveu fazer psicologia.

e Consuelo ndo se identificou
comunicacao social e foi fazer psicologia.

incompleto de
e depois optou por

com

A respeito do processo de escolha das abordagens psicoldgicas adotadas, gostaria de
descrever como ele seu deu para alguns dos entrevistados, no sentido de evidenciar a
dindmica que permeou a construcdo dos perfis desses profissionais. O que pode trazer uma

contribuicdo significativa para se compreender a especificidade-diversidade do que é ser

psicologo.

Carlos formou-se em 1988, numa faculdade particular, na cidade de Juiz de Fora.
Ele presta servico num hospital, onde é o Unico psicologo, responsavel pela implantagdo do
servigo de psicologia. Também € funcionario publico, ha dez anos. Carlos atua na prefeitura,
especificamente, atendendo os pacientes do SUS. Além disso, teve consultorio particular até o
ano de 2006. Esse profissional elege as abordagens que utiliza operando uma adequagdo ao
publico, ao formato do trabalho e as demandas institucionais e/ou ambientais. Ou seja, a
préatica é que lhe fornece as referéncias para definir qual modelo tedrico utilizara. E o que se

pode observar na sua fala:
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Eu tive que me adaptar ao interior, adaptar o processo de analise, a principio, né...
Eu estava fazendo uma formacdo em Psicanalise, Freud... quando, de repente... eu
fui pro esquema do SUS, onde eles me mandavam muitos pacientes por dia. Eu...
perceber que... ¢ uma cidade com uma populacédo de 64.000 habitantes, um lugar
onde eu nasci € me criei, onde todo mundo me conhece, eu percebi que a préatica
da Psicanalise... ela comegou a ser invidvel, na cidade. Eu comecei a perceber
isso, eu comecei a trabalhar com outras terapias. Eu comecei a perceber isso... que
exercer a Psicanalise em cidade do interior era muito dificil. (...) vi que essa
ferramenta, vamos chamar assim, ela ndo estava me dando a satisfacdo e nem o
retorno efetivo, em termo de trabalho técnico. (...) Entdo, eu pude perceber isso na
pratica. (...) Bom, Psicanalise ndo esta dando, quem sabe uma coisa mais, mais,
visionaria, que vise um maior desenvolvimento humano. Optei pela Psicologia
Analitica. Eu me envolvi nesse ambiente junguiano, eu gostei, sé que eu mudei a
minha clientela. Eu comecei a receber pacientes... eu comecei a ser assistente de
um psiquiatra que acreditava nessa linha. (...) Mesmo assim eu me sentia alijado.
Serd que ndo existe alguma coisa mais generalista que eu possa atender tudo que
batesse na minha porta? A linha junguiana, eu costumo dizer o seguinte: ela
funciona muito com essa projecdo de imagens do inconsciente, com a psicose. Al,
pronto, ai, aconteceu de uma empresa me chamar pra eu ser psic6logo de empresa.
Na empresa, entdo, eu vi que ndo tinha nada a ver. Nenhuma das duas, mesmo,
nao tinha condicéo. (...) Acabou que eu evolui de psicélogo para chefe de relacdes
industriais, nesse interim, eu fiz a minha especializacdo em gestdo empresarial,
gestdo de pessoas e depois fiz uma formacdo em Terapia Cognitiva... E, nessa
formacdo, eu descobri um nicho de atuacdo que deu resultado, que foi transtorno
obssessivo-compulsivo, que foi fobias em geral, né, ansiedades, funciona bem.
Mas... eu utilizo, claro, a Psicanalise como um meio de investigacdo. Pra mim,
ndo tem outro melhor.

Como Carlos teve a oportunidade de trabalhar num hospital, ele também fez um
curso de Psicologia Hospitalar, e optou por utilizar as técnicas da Psicologia Cognitivo-
comportamental. Ele mesmo diz: “Dentro da hospitalar? Eu consigo colocar a Cognitiva,
dentro da hospitalar.” Imediatamente, eu lhe pergunto: “A Cognitiva pura?” Ele responde:
“N4o, pura ndo! E como eu te disse, eu utilizo a Psicanalise como ferramenta de investigagéo
pra chegar no paciente...” Esse relato de Carlos evidencia o quanto pode ser diverso o
caminho das escolhas tedricas e a prépria moldagem do perfil do psicélogo, apontando para
um mosaico profissional de possibilidades.

Carlos é um psicologo que ndo apresenta uma definicdo, de antemdo, sobre a linha
que ele segue. Isso depende, como foi comentado, da demanda em questdo. No entanto,
Caéssia foi alguém que gerou uma certa surpresa, ao partir do pressuposto de que eu estava
entrevistando uma gestaltista, e somente isso, a principio. Ela demonstrava ter uma clareza da
escolha dessa linha desde o inicio do curso de graduacdo, e era iSO que eu procurava, uma
psicologa que tivesse um perfil bem definido, do tipo-ideal “puro”. E o que pude perceber é
gue Cassia vai mais além da linha que ela diz seguir. Aspectos esses que sao revelados, para o

paciente, somente no momento da pratica. O que pode ser observado diante da seguinte fala:
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E, ai, eu comecei, e, ai, foi indo, as coisas foram acontecendo, me formei, eu
quero ser gestalt-terapeuta. (...) S6 que, ai, foram aparecendo outras coisas que eu
achava importante também eu conhecer. Eu gostava muito de trabalhar com
crianca e apareceu a oportunidade de eu fazer uma especializagdo em
psicomotricidade... Tive a oportunidade de ter um certo conhecimento, ndo posso
dizer que eu tenho muito conhecimento, dentro da antroposofia. Entdo, li algumas
coisas, e tudo... Entdo, trago alguns conceitos, algumas coisas dai. Eu fui, assim,
montando toda a minha bagagem de conhecimento profissional. Hoje, assim, eu
ndo tenho receio nenhum em conhecer coisas novas, sabe, trazer, experimentar.
(...) Nao falo que, vamos dizer assim... € ... eu falo que eu sou psicdloga, eu sou
terapeuta, mas ndo tenho receios, vamos dizer assim, em lancar mao do qué,
naquele momento, eu posso usar, dentro do consentimento, légico, do cliente, é...
assim, de algum recurso mesmo, que va ajuda-lo a ter um insight, de uma forma
mais rapida, mais eficiente. Entdo, eu lancgo, é... e tenho, é... usado com alguns
clientes, ndo sdo todos, os florais de Bach. Tem uns que respondem super-bem,
tem outros que ndo, entdo... E, uso reiki. Ja fiz relaxamento. [grifos meus]®

A fala de Céassia nos mostra como o seu perfil, por mais que ele tenha uma definicéo,
de ante-mao, que a designe como gestalt terapeuta, que as experiéncias do dia-a-dia, do
cotidiano profissional a fazem buscar novas possibilidades de atendimento ao seu publico e é
iSSO que estd em jogo para ela, a necessidade de seus pacientes. Desse modo, ela lanca méo de
recursos que fogem da sua formacao e da sua linha de atuacdo em prol de uma adequacéo as
circunstancias praticas do seu trabalho, em prol de uma terapéutica.

J& Consuelo tem uma trajetoria tumultuada, com situacdes de grande dificuldade. No
periodo em que foi fazer universidade, seu pai havia falecido ha pouco e sua mée precisava de
auxilio financeiro. Ela trabalhava na area de comunicacdo, como Relac¢Ges publicas de uma
empresa, em Ouro Branco, e fazia o curso de psicologia, em S&o Jodo Del Rey. Viajava, por
isso, em média, 3h horas por dia (somando ida e volta). Ela chega a afirmar que ja ndo
aguentava mais esse sacrificio que durava 04 anos, até que um dia “eu ajoelhei em frente a
Igreja Sdo Francisco de Assis e falei: Sdo Francisco me ajuda, ndo estou agiientando essa
barra. Longe da minha familia, me ajuda a vencer na minha profissdo em algum lugar, algum
dia.” Essa era a época em que era preciso realizar estagios, para cumprir as exigéncias
curriculares do curso, e a faculdade néo aceitava que Consuelo os fizesse na empresa onde
trabalhava. Entdo, ela tentou transferéncia para uma outra empresa, em Juiz de Fora, e
conseguiu uma vaga como secretaria, 0 que a possibilitou também concluir os estudos na
mesma cidade. Nesse mesmo periodo, ela iniciou o estudo sobre as religides, freqlientando

um grupo de estudos, numa casa espirita, € comegou “a ter muita intuicdo sobre as coisas.

% Durante este capitulo, alguns trechos das falas dos psicélogos serdo grifados, no sentido de frisar aspectos que
considero serem importantes. O italico serd utilizado quando o psicologo estiver simulando a fala de uma terceira
pessoa.
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Comecei a perceber muita coisa, comecei a me interessar por leitura de mao, leitura de carta,
leitura de tard... Custei saber lidar com isso... Mas nunca tive duivida nenhuma de que havia
outro plano, que ndo era s esse”. Chegando ha pouco em Juiz de Fora, ela se formou e casou
com um espirita também. E Consuelo afirma que pelo fato de ter aderido ao espiritismo ela
era “meio estigmatizada na profissdo. Eu ndo conseguia passar para psicéloga na empresa,
porque eu acreditava em reencarnacdo. Porque eu vou em reunido em centro espirita... Os
psicologos eram psicanalistas, ndo é?” Mas, diante da persisténcia, ela conseguiu tornar-se
psicologa da empresa, onde atuou por 03 anos, até que a empresa foi comprada por outra e
toda a diretoria foi dispensada. Ela, entdo, abriu uma empresa com seu marido, que faliu e,
assim, persistiu e investiu mais no consultorio e foi se especializar em terapia familiar.
Depois, de acordo com as demandas que surgiam, optou por fazer curso para atender
dependentes quimicos. Na seqliéncia estudou Gestalt e também adotou a Terapia Cognitivo-
comportamental. Consuelo foi moldando a sua pratica sem nunca desconsiderar um outro
conhecimento que ela tinha a seu dispor, ela diz: “gente, que coisa maravilhosa, eu estou com
conhecimento e estou com conhecimento do lado de 14 também (...) E eu ndo trabalho
sozinha, eu ndo tenho davidas disso.” Consuelo deixa evidente em seu relato o quanto a
mediunidade® participa das suas observacdes e intervencdes dentro do consultério, definindo
um perfil profissional que tem o espiritismo como uma base referencial de julgamento, aliada
as outras técnicas, abordagens e cursos na area da psicologia.

O consultério de Consuelo mais parece um lar. Na recepcdo ha varios objetos de
decoracdo, quadros e duas poltronas de espera. H4 uma ante-sala, onde foram colocados um
computador, um frigobar e uma mesa redonda, que fica no centro deste espaco, onde
Consuelo me recebeu com um lanche (pdo com mortadela e café). Conversamos sentadas a
mesa como se estivéssemos na cozinha de uma casa. Na sala de atendimento, ha dois sofas
grandes, como se fosse uma sala de visitas, com uma estante cheia de livros, objetos de
decoracdo e uma mesa, do tipo de escritorio, de madeira antiga, também lotada de objetos de
decoracdo. Consuelo instalou pequenas caixas de som que reproduzem musicas estilo new
age, por todo o consultorio.

O espiritismo parece também ter influenciado bastante a trajetoria para a

constituicdo do perfil de Marisa®’. Quando lhe perguntei sobre a sua trajetéria profissional ela

% Sobre a mediunidade de Consuelo, ela relata que quando seu pai faleceu, ela o via: ”E comecei a ver, comecei
a ver meu pai. Via meu pai. Fazia experimentos com a porta fechada, sentia ela a noite ali, vindo até mim.”

®7 A entrevista com Marisa foi a Unica sobre a qual ndo me aprofundei muito em outros aspectos ligados & sua
trajetdria profissional. Esta foi uma entrevista que muito me intrigou, pelo rumo que a conversa tomou, diante da
relacdo intima e, para mim, inusitada, que ela estabelece entre a Psicanalise e o espiritismo bem como a relagdo
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me respondeu de uma forma que dava a entender, curiosamente, que ha certa continuidade ou
certa relacdo entre a Psicandlise e o espiritismo, fazendo desse ultimo aspecto parte inerente
da sua historia profissional. Ela diz:

Eu sou espirita ha uns 13 anos. Eu tenho algumas pessoas da familia que eram
espiritas, entdo, assim, eu acreditava, mas nunca estudei, nunca me interessei em
aprofundar... Bem, fiz a psicologia, estudei a Psicanalise num grupo, eu nao fiz a
especializacdo. Estudava, e eu ndo via outra forma, depois que eu comecei a
estudar a Psicanalise, eu... também fiz analise... é, eu ndo via outra forma de
trabalhar. E ai, depois de um tempo ja trabalhando na prefeitura, eu conheci uma
pessoa la, que era até secretéria de prefeito na época, ela é espirita. Ela é vidente,
ela via espiritos. Entdo, ela contava varios casos e aquilo foi me interessando... Eu
comecei a estudar. Depois de um ano e tanto que a gente [ela e 0 marido] estava
no centro, me convidaram para participar de uma reunido mediunica. (...) Depois,
eu senti que eu precisava estudar, sabe, a doutrina mais profundamente. Eu parei
de freqlientar a reunido mediunica e comecei a estudar. E, quando tem seminario
espirita eu vou, principalmente quando é psicologo que vai falar, sabe, que vem
psicologo de Belo Horizonte, daqui da redondeza mesmo, tem uma
neuropsiquiatra do Rio que ela vem todo ano e faz um seminario também.

Inclusive, um outro aspecto importante, refere-se a sua iniciacdo ao reiki, que se deu
a partir de uma psicanalista, da qual foi paciente e com a qual estudou Psicanalise:

No6s formamos aqui um grupo e ela passou a Psicanalise pra gente... Depois ela foi
embora para Belo Horizonte e |4 ela conheceu uma pessoa que é reikiana, e ela
passou... Ela era psicanalista classica, ta? E mudou totalmente a vida dela, depois
disso. Ela conta, assim, que ela foi numa palestra daquele psiquiatra ‘Brian
Waiss’, e ela ndo acreditava em nada disso. Depois que ele falou da experiéncia
dele... pediram alguém para que pudesse fazer uma regressao. Ela se ofereceu para
fazer mas falou assim: eu ndo acredito em nada disso. E ela conseguiu ver uma
porcdo de coisas, na regressao que ela fez, ai, ela comegou a estudar sobre o
assunto. Entdo, agora ela faz regressao, ela é reikiana, ja é mestre em reiki. Entdo,
ela da o curso de reiki também e ela usa isso também no consultorio dela. Ela faz
a Psicanélise dela, faz terapia.

Mas o que realmente evidencia a relacdo entre Psicanalise e espiritismo para a
carreira profissional de Marisa foi explicitado no seguinte dizer:

O espiritismo me ajudou muito na minha profissdo, apesar d’eu ndo ter feito
minha especializacdo em Psicandlise, na faculdade, eu estudo muito Psicanalise.
Estudava num grupo de colegas, sabe? Entdo, agora, estudando a doutrina espirita,
porque eu sou espirita e estudo a doutrina ha 13 anos... eu j& sou formada ha 22
anos. Entdo, quer dizer, eu comecei a ver uma relacdo muito grande entre a
Psicandlise e a doutrina espirita. Muito grande, sabe... eu vou até te indicar um
livro, eu tenho ele ai [no consultério], chama-se ‘Forcas sexuais da alma’... de um

entre passe e a aplicacdo de Reiki, que serd comentada mais adiante. Freud, como todos sabem, era ateu e a sua
teoria considerava a religido como uma manifestagdo da neurose humana, a religido era, por isso, considerada
como um sintoma. Pode-se dizer que ele tinha um olhar pessimista a respeito da religido e, curiosamente, Marisa
traga relacOes de afinidade entre Psicanalise e espiritismo.
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psiquiatra, Jorge Andrea. Ele é um estudioso muito grande da doutrina espirita
também. E a gente estava estudando sobre isso 14, sabe? Segunda-feira tem um
grupo de estudos, no centro... e ele estava falando da sexualidade, tudo o que
Freud falava, sabe? (...) Entdo, eu fico assim comparando a teoria da Psicanalise
com a doutrina espirita, € vocé encontra ali uma porcdo de coisas. Esse
inconsciente que o Freud descobriu, 0 qué gue a doutrina fala desse inconsciente?
E 0 nosso ser verdadeiro, é o seu espirito, é o seu eu puro. Entdo, Jorge Andrea
mostra no livro dele o nosso psiquismo dessa forma: o inconsciente puro, que é o
espirito; 0 nosso inconsciente passado [as vidas passadas]; e 0 nosso inconsciente
presente. (...) Entdo, quando vocé reencarna, vocé traz uma bagagem de vocé
muito grande, de vidas, de muitas vidas. Entdo, quando vocé se depara com certos
pacientes, no consultério, vocé as vezes vé claramente que o conflito dele ndo tem
nada a ver com a vida atual.

Marisa, com sua “Psicanalise espirita”, faz do proprio espiritismo um mediador, o
seu olhar atento para as manifestacBes espirituais torna 0s seus pacientes espiritos que
precisam de auxilio e, diante desse olhar, ela funde uma pratica psicanalitica que interfere no
processo karmico desses personagens, ao pontuar que existem conflitos que ndo sdo da vida
atual deles e das vidas passadas.

O consultério de Marisa tem uma apresentacao tradicional, de acordo com os moldes
tipicos de um consultério de psicologia. Tem duas poltronas, uma estante, onde ha livros de
psicologia e espiritismo, uma mesa e um diva que curiosamente é utilizado como maca para a
aplicacdo do reiki. Segundo Marisa, ela ndo usa a maca porque fica esquisito: “eu ndo sou
médica, entdo, eu uso dival” Situacdo esta que coloca o divd numa condicédo hibrida, tendo em
vista que esse mével é um icone da Psicanalise e vem sendo utilizado pela entrevistada para
fazer a aplicacdo de uma técnica que torna o profissional de psicologia um intermediario entre
as energias do paciente e as energias do cosmos.

Nara também teve uma relacdo significativa com o espiritismo, no que se refere a
escolha da abordagem que orientaria a sua carreira profissional, enquanto psicéloga. Antes de
qualquer coisa, vale pontuar que a sua escolha pela psicologia, para ela, tem a ver com a
influéncia do seu ambiente familiar, por ser criada por educadores e por ter tido uma cunhada
psicéloga que a aproveitava enquanto “cobaia”, ela mesma diz, para a experimentacdo da
aplicacdo de testes psicologicos. E ai comegou 0 seu caminho de busca pelas oportunidades
do mundo psi:

... logo, assim, que eu entrei, eu comecei a ja saber que queria alguma coisa
diferente do que se apresentava... em termos de teoria e logo no segundo periodo a
gente ja se depara, né, com as caracteristicas familiares. E foi paixdo a primeira
vista, né, com as teorias existencialistas, enfim... até porque eu tenho uma
formac&o... eu sou espirita, né? Acho que isso me influenciou. Eu sou de familia
espirita, ndo sou batizada. Entdo, assim, essa coisa com 0 Transpessoal sempre
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rodeou a minha vida, né...ao passo que muitos colegas que cresceram comigo e
fizeram Psicologia, que eram espiritas, abandonaram esse caminho e foram para a
coisa da Psicanélise, do ateismo da Psicanalise, enfim...

Em 1990, Nara comecou a sua terapia, com uma pessoa que se tornou a sua
referéncia profissional, com que fez trabalho de supervisdo, com quem também tentou montar
um curso de formagédo em Gestalt, em Juiz de Fora, mas ndo conseguiu. No entanto, ela ficou
trabalhando com essa pessoa e mais duas outras, sendo que uma tinha formacéo em Gestalt e
a outra em Transpessoal. Esse trabalho aconteceu no Centro Pastoral do bairro Benfica. Nara
ficou nesse trabalho por 06 anos e depois saiu para fazer o curso de mestrado, porque ansiava
achar alternativas na area de educacdo, ja que ela também é pedagoga. Nesse interim, ela
conheceu o Psicodrama e também o Cosmodrama de Pierre Weill, com quem fez um curso
inconcluso de formacéo, devido aos valores altos para o seu custeio. Ela diz: “mas... enfim...
é...esta com Pierre Weill, que é uma figura viva desse movimento do holismo, né, vocé
chegava, fazia tai chi, depois vocé fazia massagem, enfim, era uma vivéncia realmente dessa
energia toda, né, de vocé se descobrir, né, enfim... e isso pautado, também, paralelo, a uma

busca de uma educacéo, que a gente queria uma alternativa na educacéo.”

Nara, entdo, fez o seu mestrado em psicologia e desenvolvimento humano, na
faculdade Estacio de S&, do Rio de Janeiro, lecionou por um semestre, no curso de Psicologia
da Universidade Federal de Juiz de Fora e é funcionaria publica, pedagoga concursada, da
prefeitura de Juiz de Fora, desde o ano de 2001. Além disso, atende como psicéloga
gestaltista, no seu consultério. E como havia frisado acima, para Nara, a escolha da Gestalt
estd intimamente relacionada com o fato de ser espirita. Ao lhe perguntar sobre essa relacéo,
ela me respondeu da seguinte forma:

Os preceitos basicos meus, do Espiritismo, sdo muito dessa época, né? O qué que
é o Espiritismo, kardecista, sendo ter essa influéncia positivista, mas falar do livre
arbitrio, falar da liberdade, da responsabilidade o tempo todo? O qué que é uma
trajetdria, uma encarnacdo, uma reencarnagdo sendo isso, né? Vocé aprender a ter
consciéncia das suas escolhas. A Gestalt, basicamente, nos seus pressupostos
filosoficos é isso. [Entdo, vocé acha que o Espiritismo a influenciou nessa
escolha?] Me influenciou completamente. Completamente. (...) Nossa, eu acho
que se eu realmente fosse por outro caminho, se tivesse outra criagdo, mesmo, de
berco religioso, ndo sei se eu optaria por isso.

Diante desse trecho fica, entdo, evidenciada uma relacdo intrinseca, para Nara, entre

Gestalt e espiritismo. Esse € mais um hibridismo que contribui para uma imagem
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diversificada da psicologia e que dificulta uma aproximacgédo sua de um ideal cientificista
moderno. N&o € possivel controlar as associa¢des que sao feitas pelos psicélogos e que pdem
em xeque as ambices dessa categoria profissional, diante da sociedade. Essas associacdes
corroem a estrutura que o Conselho vem lutando para instituir.

J& Selma, ndo cita em momento algum qualquer tipo de influéncia religiosa na sua
escolha pela Gestalt, mais especificamente, de uma linha dentro da propria Gestalt que ela
chama de Terapia Anarquista, criada por Roberto Freire. E uma terapia que ela diz ser
“descarada”, onde ndo se esconde nada do paciente e mostra como que as coisas acontecem.
Selma conjuga, com a Gestalt, a utilizacdo da Terapia Comportamental, de como os
comportamentos sé@o instalados, de como eles sdo reforcados e de como eles sdo mantidos.
Selma afirma que essa terapia oferece um esquema matematico perfeito para atuar nessa
proposta de mudanga do comportamento habitual, em conjunto com uma linha interventiva
anarquista. Proposta essa que tem uma ligacéo intima com a histéria de vida de Selma e com
o fato dela ter escolhido a psicologia. As opcOes profissionais tomadas por ela estdo
claramente relacionadas com a sua experiéncia pessoal, enquanto excluida, educacionalmente.
O que evidencia que as abordagens ou linhas adotadas pelos profissionais de psicologia
podem ter um fundo atrelado as caracteristicas psicoldgicas desses profissionais, quando
Selma adota uma abordagem que tem uma proposta trangressora e libertadora. E isso o que a
sua fala revela:

Eu era vista como uma pessoa toda errada. Quer dizer, tudo errado, ao contrério.
Eu acho que devo ter sido uma canhota que foi forgada a ser destra, mas eu era
muito boa no estudo, eu era muito boa. Entdo, como eu era reprimida em tudo o
que eu fazia, eu me tornei uma coruja. Eu ndo falava nada, mas olhava tudo. Eu
observava muito e eu queria fazer psicologia porque a psicologia me parecia que
era essa coisa de vocé fazer e interferir no resultado.

Quando Selma foi fazer o curso de psicologia, ja estava casada e com 03 filhos, o
que trazia dificuldades financeiras para custea-lo. A unica faculdade que oferecia esse curso
em Juiz de Fora era particular. E 0 modo como ela arranjou para amenizar as despesas foi o de
fazer concursos de monitoria, pratica que perdurou durante quatro anos e meio. Fez estagio
como voluntaria numa creche da cidade, onde implantou um programa de avaliacdo do
desenvolvimento infantil, servico esse tdo bem sucedido que lhe deu a possibilidade de
conquistar o seu primeiro emprego. Selma é uma profissional bastante conhecida entre os
psicologos de sua cidade, ela implantou um espaco alternativo que concilia a psicologia e a

hipnose pela neurolinguistica, superaprendizagem e supermemdria, metas, auto-estima, que
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sdo servicos prestados por ela, e que também conta outros profissionais que oferecem:
homeopatia e florais, fonoaudiologia, massagem estética e relaxante — shiatsu, desenho, danga
de saldo/forrd, danca do ventre, tai chi chuan, curso de massagem, artesanato, ioga tibetana.
Selma é programadora neurolinguista e d& formagdo em PNL nesse mesmo espaco.

H& um trecho interessante da sua entrevista, e que evidencia o seu perfil enquanto
pessoa e enquanto profissional que diz respeito & sua escolha pela Gestalt. Selma conta que
tudo o que era dado em sala de aula a fazia buscar por mais leitura e que o contato com essa
linha da psicologia Ihe criou uma confuséo, ela afirma, “um surto psicotico”:

Porque derrubava tudo aquilo que eu ja tinha ouvido sobre psicologia, que hoje eu
sei que ndo é Psicologia. Tinha ouvido sobre Psicanalise, que ndo é psicologia.
Psicandlise é Psicandlise, psicologia é outra coisa. E eu fiquei num estado muito
angustiado. (...) Surtei mesmo. Fui procurar ajuda de um professor e ele me
mandou ler Psicanalise. Eu li e falei: ndo € isso que eu estou... Ai eu estudei a
fundo a Gestalt. (...) Ai eu descobri que a Gestalt era aquilo que eu queria. Caiu a
mascara, trabalha com o real, com o que acontece. Ndo tem esse negécio de
esconder, de evitar, de poder, ndo. O poder é o que precisa destruir. Vocé ndo lida
com o poder na Gestalt. VVocé lida com o aqui e agora. O que é que esta realmente
acontecendo? (...) Entdo, é por isso que eu chamo de terapéutica descarada, ndo é?
Eu néo escondo nada.

Hoje, ela funde Gestalt, com Terapia Cognitivo-comportamental e PNL, em seus
atendimentos. E o seu grande objetivo, na estruturacdo do seu espaco fisico de trabalho, foi o
de oferecer uma alternativa para aquelas pessoas que, assim como ela, tém “dificuldade em se
inserir nos meios comuns de educacdo: escola, curso, empregos, atividades...”, por isso, a
relacdo com a arte, “mas ndo a arte s6 expressiva. Arte produtiva, que fosse sustentvel.
Trabalhar a sustentabilidade da pessoa de acordo com o tempo e a aptidao dela, e ndo de
acordo com um programa feito anteriormente para ela.” O que explicita bem o seu ideario
anarquista.

Selma tem como ambiente de trabalho uma casa um pouco distante do centro de Juiz
de Fora. Essa casa tem dois andares e sua entrada se da pela parte lateral, onde ha um quintal
aberto, sem divisas com um dos vizinhos, por isso, ele é bastante amplo, com arvores e um
pequeninissimo lago. H& um espaco coberto nesse quintal onde sdo dadas aulas de desenho e
pintura. A casa é distribuida em varias salas, de acordo com as atividades que sdo dadas. O
ambiente é bastante rustico e descontraido, bem condizente com o discurso e a postura de
Selma.

Clara também ¢é uma psicéloga bastante conhecida em sua cidade, participa da

programacao de uma radio e diz ter uma clientela tdo grande em seu consultorio que, na época



91

da entrevista chegou a afirmar que tinha uma lista de espera que girava em torno de 30
pessoas. Seu primeiro movimento foi trabalhar com arte, ela diz, ela “mexia com estética,
com a parte de criacdo, mexia com moda”, mas, desde os 18 anos, fazia yoga, referindo-se a
filosofia oriental que ja a predispunha para o interesse pela linha junguiana. Na verdade, a sua
primeira paixdo foi a Gestalt, mas ela comegou a sentir necessidade de fazer formagéo em
Psicanalise, que também Ihe gerou insatisfacdo. Resolveu entdo fazer um curso com Angelo
Gaiarsa, em Sdo Paulo, também fez formacdo em PNL, e especializacdo em Psicologia
Analitica, junguiana. Além disso, fez o curso de psicopedagogia e, a partir dai, criou um
trabalho terapéutico chamado “Bioenergia”, que integra educagéo, e uma psicologia junguiana
e corporal, ela diz.

Essa psicologa, em seu discurso, da a entender que tem uma carreira, enguanto
profissional liberal, muito bem sucedida. Clara tem o costume de viajar para o exterior. Todos
0s anos ela viaja com o intuito de ir direto & fonte do que ela esta estudando, para ampliar os
seus conhecimentos, sempre, em prol da psicologia. Assim ela diz:

... por exemplo, estudei psicologia [ela est& se referindo & Psicologia Analitica],
ah! Eu fui 14 na Suica, entende? Entdo, assim, em cada lugar que eu estudei, que
eu fiz um curso de formacédo eu fui la saber a origem, como é que funciona la.
Entdo, assim, eu tive a felicidade econbmica, ndo é? De ser tranqiila e eu pude
viajar pelo mundo. Eu gostei muito do Osho... entdo, eu falei: eu quero ir la... eu
fui para a india. Fiz yoga na India. Fiz a minha formacdo 4. Eu sempre faco a
formacdo e depois vou me especializar nos lugares, entendeu? (...) acupuntura... e
eu vou... ja organizei, no final do curso vou passar um més na China pra pegar
algumas dicas...

Outro tipo de interesse que Clara adquiriu relaciona-se com uma viagem que ela fez
para Portugal, onde, numa feira de livros, houve a palestra de um autor sobre a sua obra “Mais
Platdo menos Prozac”, o que a aticou a voltar para Juiz de Fora e fazer o curso de filosofia
clinica. Mas o que ela diz é que quanto mais ela estuda Filosofia mais ela se apaixona pela
teoria junguiana, pela questdo de Jung privilegiar a mitologia. Mas a formacéo, para Clara,
ndo é um a priori em seu trabalho e, por isso, ela faz tantos cursos, de modo que ela tenha um
arsenal de recursos que possam ser adequados a demanda de cada paciente:

Entdo, o que é que acontece? A base minha é a psicologia junguiana, mas eu
tenho instrumentos com que eu trato com a pessoa que chega. Por exemplo, se
vocé chega e precisa ser trabalhada a nivel mais corporal, eu tenho a formagao
corporal para ser trabalhada. Entdo, eu ndo trabalho, eu ndo sou... eu ndo tenho...
assumi ser junguiana. N&o. Eu trabalho a pessoa de acordo com a demanda que
ela tem. Porque eu tive, né?... a felicidade de ter essa formacao. (...) Ah, eu ndo
acredito que vocé tem que ficar presa... Eu tenho uma formacgédo mais grega.
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Clara acha que o psicologo precisa ter uma formacdo mais ampla, tendo
conhecimentos de anatomia, fisiologia e saber um pouco sobre a parte medica. Além disso, a
partir da sua “trajetoria paralela”, ela diz, buscou também formacao em yoga e tai chi chuan,
no sentido de integrar e de também poder trabalhar 0 movimento, aprendendo “Bioenergia” e,
consequentemente, tendo condicdes de controlar o corpo. E preciso saber sobre o corpo, sobre

os seus meridianos, sobre a “Bioenergia”. E o que ela defende:

Eu acho que o psicélogo, ele tem de saber corpo, mente e espirito. (...) Eu acho
gue para se formar psicélogo tinha que ser uma formacdo depois de outras
formacdes. E ndo inicial. Porque assim vocé tinha uma base de filosofia muito
grande, né. Mitologica muito grande... ai sim, ai vocé esta apta a ser psicologa,
entendeu? Entdo, eu fui buscando formacgdo por mim mesma, por ter essa
consciéncia. Porque, vocé pensa bem, o ser a vir é uma responsabilidade muito
grande. Como que eu vou trabalhar a pessoa, encaixar ela huma linha? [risos]
Meu préprio formador, o Walter Boechat, falava: olha, as pessoas nao sdo coisas,
vocé tem de estar aberto para trabalhar o ser que vem.

A entrevistada entdo fala de uma busca incessante por conhecimento, por
aprendizado, ela chega a dizer que “Vocé so pode levar o seu cliente até onde vocé foi.”. E
preciso uma riqueza de experiéncias e de formacédo, o que a torna “angustiada” por saber, no
sentido de que todos nds somos eternos aprendizes. E assim ela diz: “Eu quero estar sempre
angustiada porque a angustia me faz mover. Tem 30 anos, praticamente, que eu mexo com
iSS0... € eu quero estar cada vez mais apta a ter condi¢cdes de ajudar. Entdo, € uma angustia
[risos]. Eu sou muito feliz, mas angustiada, entendeu? Angustiadamente feliz...”

O consultério de Clara apresenta uma decoragdo, digamos, new age ou junguiana.
Na sala de espera ha um quadro bem grande com o desenho de uma mandala, que € uma pista
forte a respeito das idéias de Jung. As paredes foram pintadas num tom meio tijolo, meu
alaranjado, ha um abajur que parece uma escultura de um tronco de arvore, bem estilizado.
Também ha& uma parede de vidro blindex que separa a sala de espera de uma ante-sala onde ha
uma estatueta do buda e alguns elefantes. A iluminacdo valoriza essa estatueta. Na parte
interna ha duas outras salas. Uma delas esta cheia de cadeiras, 0 que se presume que esteja
destinada a trabalhos grupais, e a outra, onde Clara me recebeu, ha duas poltronas, uma de
frente para a outra e também ha objetos de decoragdo que sinalizam o seu gosto e 0 seu
interesse por espiritualidade.

Outra profissional que apresenta um perfil mais amplo, e mais, digamos, alternativo,
é Isabela. Ela é de uma cidade pequena, com cerca de 25.000 habitantes e semanalmente vem

a Juiz de Fora para fazer atendimentos numa clinica que oferece os servigos de acupuntura,
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pediatria, bem como reiki, do in, florais de Bach, reflexologia podal, limpeza de pele,
massagem relaxante e drenagem linfatica. Isabela é funcionaria pablica, trabalha na prefeitura
e tem seu consultério em sua cidade, espaco onde pode atuar da forma como deseja,
experimentando as varias possibilidades que a sua inquietude curiosa Ihe permitir. No curso
de psicologia, ela se interessou pela hipnose e depois pela Psicologia Cognitiva, mas ja se
interessava por “outras alternativas”. Em sua fala é possivel perceber a sua insatisfacéo
constante e a busca por novidades, ao responder a uma pergunta que lhe fiz a respeito dos
critérios que ela utiliza para escolher os cursos que faz ou as praticas que deseja aprender:

...nd0 que eu pensasse: essa aqui vai me servir. Na verdade, nada do que eu tinha
me satisfazia. Eu acho que é mais por ai. E uma busca mesmo. (...) Entdo, eu
queria sempre mudar aquilo que estava ali no tradicional. Entdo, eu sempre fui
pesquisando. E uma coisa minha. Eu ndo posso dizer: eu tenho uma linha agora, a
minha linha é essa. (...) Eu estou fazendo. E vai indo. E daqui a pouco vai
aparecer mais. Eu vejo muita coisa na internet e, ai, eu tento ver onde tem o curso.
Se ndo tem, se pode trazer pra c4, se ndo pode. Entdo, é assim, é dificil de eu te
explicar.

Desde os 15 anos de idade Isabela ja se interessava pelo estudo de varias préaticas
terapéuticas, alternativas e, a partir de suas pesquisas, foi adicionando esses recursos ao seu
enquadre interventivo. Isabela se apresenta como uma psicologa mais livre e diversa. E o que
se percebe diante da seguinte afirmacéo:

Eu ja lia muito a respeito, como hobby. Eu sou muito curiosa. Eu vou numa banca
de revista, eu fico lendo. Por exemplo, o reiki, eu vi numa banca de revista, ai, eu
acho interessante, eu compro e comeco a ler. Ai, eu comeco a pesquisar aquilo ali.
Al, eu pesquiso, pesquiso, pesquiso em internet, em livraria, que eu sou rata de
livraria. Entdo, eu fui indo, depois, ai... parece que, como eu te falo na
sincronicidade, as coisas vém aparecendo pra mim. E, ai, eu fui fazendo uma
coisa, por exemplo, o curso de florais, tem uns dez anos que eu fiz. O de Bach,
depois os outros [florais] vieram de acréscimo. O qué que eu via eu procurava na
internet. Via alguma coisa interessante, ai, pegava um outro floral. Foi assim que
eu fui indo. [Insisti: tem algum critério para eleger?] N&o tem nenhum critério. E
mais afinidade mesmo. Eu percebia aquilo ali... eu sempre gosto de experimentar.
Entdo, eu experimentava, via que dava resultado, ai, eu comecei a... E téo dificil
de explicar isso. (...) Eu simplesmente, agora, eu estou juntando as coisas.

... ha verdade, a gente escolhe uma linha s6 pra eleger, mas a gente acaba fazendo
uma mescla de vaérias linhas... Entdo, depois de um tempo, eu comecei a ver na
clinica uma oportunidade. S6 que, eu vou confessar pra vocé: a sociedade impde
muitas coisas pra gente, entdo, eu tinha que adaptar o meu perfil ao perfil que eles
esperavam de um psicologo. SO que eu nunca me identifiquei com a Psicanalise,
nunca. (...) De uns tempos pra ca [Ela é formada h& 26 anos.], eu me identifiquei
com a Cognitiva. Mas, eu sempre... € uma ferramenta, mas ndao é a minha area
exatamente. Entdo, se eu te disser que eu estou trabalhando com terapia holistica,
agora, eu t6 mentindo. Eu ndo estou trabalhando com terapia holistica, de uma
forma geral. Eu trabalho, é... intermediando, né, com a psicologia clinica. Porque




94

¢ muito preconceito, nem todas as pessoas aceitam de uma forma tranqlila e,
COMO eu Ndo posso misturar mesmo, entdo, eu deixo a terapia holistica pra guem
da pra eu aplicar, e trabalho com a psicologia clinica (...) Trabalho com hipnose,
também, que déa resultados excelentes... Trabalho com relaxamento e, agora, tem a
calotenia, também, que eu estou apaixonada. Ela desperta muito as emocdes, € é
um trabalho muito bonito, e... florais, né, florais que eu gosto também de receitar.
Mas, pra vocé ver, a minha trajetoria, ela ndo foi especifica pra terapia holistica.
Eu gosto de terapia holistica, € uma coisa que ja é minha, faz parte de mim. Entdo,

eu tento ajustar.

Isabela demonstra em sua fala que a fidelidade a uma linha de trabalho é algo que
ndo faz parte da sua proposta, muito pelo contrario, ela € uma pessoa que, diante do seu gosto
pelo universo das praticas alternativas, desde a adolescéncia, a fez moldar o seu perfil
profissional a partir de uma mescla, ela diz: “S6 que eu nunca abandonei o meu jeito.” A
psicologia €, talvez, mais um aprendizado que constitui 0 mosaico de atividades e praticas que
a vém atraindo, durante todos esses anos. E a Psicologia Cognitiva que tanto Ihe interessou se
apresenta como uma ferramenta, bem como as outras préaticas que ela vem adicionando ao seu
repertorio terapéutico. Por isso, ela ajusta a psicologia convencional com o seu gosto, ou 0 seu
modo de ser, de forma que ela ndo contrarie as expectativas sociais que ela diz existir a
respeito da imagem de um psicologo tipico. Mas, Isabela tem um comportamento profissional
mais tradicional na prefeitura. Isso fica evidenciado quando ela afirma que “ndo pode
misturar”, o que para ela significa fazer a psicologia clinica e que, num outro momento, em
seu consultorio, onde ela tem mais autonomia e mais autoridade sobre o seu servico, ela faz
terapia holistica, tendo a preocupacdo de respeitar o desejo e a disponibilidade, para a
experimentacao ou para o alternativo, de seus clientes.

Outro aspecto na fala de Isabela é que o holismo €, em sua vida, anterior a
psicologia. Ela ja tinha um perfil alternativo que moldou o seu perfil profissional. E, diante
disso, Isabela se interessou e adotou em sua pratica psicoldgica terapéuticas como a hipnose,
o relaxamento, a calotenia, os florais, a TVP, a cromoterapia, a aromaterapia, a PNL. Além
disso, essa psicologa esta fazendo o curso de homeopatia, vinculado a Universidade Federal
de Vicosa, e pretende fazer também formacéo em acupuntura.

Isabela relaciona o seu interesse por essas terapias ao fato de ter sido sempre
espiritualista e ter tido contato, hd dez anos atras, com o espiritismo. Quando lhe pergunto
sobre essa relagdo entre o interesse pelo alternativo e a espiritualidade, que também lhe é
anterior a psicologia, ela responde: “Eu acho que tem [relacdo]. Porque eu percebo nas outras

pessoas que lidam da mesma forma que eu. Elas... tém a espiritualidade, é diferente.”
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Inclusive, 0 seu retorno ao espiritismo, no sentido de uma maior dedicacéo, frequentando com
maior assiduidade as palestras e lendo os livros espiritas aconteceu ha 03 anos, o que coincide
com a adocdo e o aprendizado da aplicacdo do reiki.

Sobre 0 ambiente de trabalho de Isabela, ndo foi possivel observa-lo, tendo em vista
que a entrevista ocorreu em Juiz de Fora, numa clinica onde ela subloca uma sala para
atender. Mas eu lhe perguntei sobre o seu consultorio na sua cidade e entdo ela pdde dar
algumas pistas de como é o seu enquadre, em termos fisicos. O consultorio tem uma maca e
uma poltrona reclinavel, tem um aparelho de cromoterapia, 6leos de massagem. Mas ha
instrumentos que ficam expostos e outros ndo: “por exemplo, 0 meu aparelho de cromoterapia
fica guardado na gaveta, os 6leos ficam em cima da mesa, a maca fica bem exposta.” Ela diz
que ndo expbe o aparelho porque ndo quer encher a mesa ainda mais, de objetos. O que faz a
imaginacdo visualizar varios objetos de decoracao e varios instrumentos de trabalho. O que é
mais comentado logo adiante. Entdo, Ihe questionei: como que é lidar com o enquadre, com a
decoracdo e disposi¢cdo dos seus instrumentos de trabalho na sua sala? Ela respondeu:

Agora eu lido muito bem, ndo me atrapalha. Ja teve época de eu pensar assim: ai
meu Deus, eu tenho que ser igual a todo mundo. S6 que eu ndo sou! Entendeu? Eu
ndo sou mais crianca, eu tenho que assumir 0 meu lado. Entdo, agora, eu acho que
esta tranqlilo. Antes, meu consultério era muito neutro, agora j4 ndo é mais.
Agora, tem a minha cara. Eu estou muito feliz desse jeito. [E... aparecem pistas
dessas terapias que vocé usa?] D4, com certeza. Por exemplo, eu tenho uns
quadrinhos que eu fiz de ideogramas. Eu tenho um monte de coisinhas em cima
da mesa: gatinho da prosperidade, arvorezinha de pedra... Entdo, sdo coisas,
assim...[Entdo, o paciente, quando chega, ele estd num ambiente tipicamente
holistico?] E, com certeza.

E muito interessante essa fala de Isabela ao comentar sobre a inseguranca que ela
tinha ao assumir a decoracao de seu consultério e que, agora, que ela ndo é mais crianga, ou
seja, se sente madura o suficiente para assumir as suas escolhas profissionais, ela aceita
explicitar essas escolhas e a proposta terapéutica nelas embutidas. Os objetos, os quadros, e a
sua disposicéo, a utilizacdo de cores, aromas, musicas, enfim, o enquadre terapéutico, a partir
da administracdo do espaco fisico ja revela a sua clientela que tipo de proposta de trabalho
que ira encontrar. Por isso, essa questdo tem relacdes diretas com a assuncdo do seu perfil
profissional.

Falando dessa abertura para uma vivéncia espiritualista, tem-se 03 profissionais que
estdo diretamente relacionados com a escolha da antroposofia, sendo que um deles, Caetano,
foi 0 que tragou uma trajetoria mais interessante, pelo fato de ter saido de um movimento de

“abertura”, ja que ele adotava uma linha ndo-convencional, para o “fechamento”, ao aderir a
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abordagem psicanalitica freudiana. Ele aparenta ser um profissional bem sucedido
financeiramente, que participava enquanto dono de uma clinica, além de ter sido violinista e
também ter formacdo em advocacia. Caetano abdicou dessa clinica e montou um consultorio
onde comecgou a adotar a abordagem psicanalitica. Depois de ter trabalhado por alguns anos
com a linha alem& de Rudolf Steiner, ele afirma que a propria clinica foi apontando alguma
coisa que o foi empurrando para o texto de Freud:

Uma coisa curiosa aconteceu... foi assim... 0 que eu trabalho, o que eu fazia nessa
linha alema tem um tempo de inicio e um tempo final. Entdo, a pessoa fazia um
processo. Processo biografico, né? Tinha inicio e fim. E eu percebia que no final o
paciente ndo queria ir embora. Me deparei muito com isso. O paciente ndo queria
ir embora e tinha acabado o processo. E ai? Entdo, foi nesse ato da minha clinica
gue eu... como que €é isso? Como é que isso continua, né? O paciente ndo quer ir
embora, ele quer continuar. Foi entdo que eu comecei a estudar... e ali eu busquei
o0s textos do Freud. Foi curioso, porque na faculdade, quando eu cursava. N&o...
fui tocado pelo texto do Freud ndo. ... Mas foi preciso que eu passasse em torno de
uns dez anos pela clinica, né, para que eu pudesse ser atingido pelo texto
freudiano. Desde entdo eu deixei de trabalhar nessa linha alema, e fui cada vez
mais pelo viés freudiano.

Até entdo, Caetano se interessou pela antroposofia, quando conheceu um médico
que o apresentou essa linha, o que chamou imediatamente a sua atencéo, ele diz, porque o
fazia tracar uma relacdo com a arte. A antroposofia trabalha com mdusica (musicoterapia),
pintura, teatro. Inclusive, Caetano trabalhou com musicoterapia por muitos anos, pelo fato de
ser musico, mesmo ndo tendo tido formacao superior nessa area de intervencao. “Eu ja tinha
essa formacdo artistica, né? Entdo, quando eu conheci a antroposofia... interessante, junta as
duas coisas. Tanto a questdo da arte, que é 0 que me toca, como o trabalho com as pessoas.”
Mas como ele mesmo diz, foram os proprios pacientes e a sua propria pratica, ou 0 exercicio
da clinica, que o levaram ao texto de Freud. Transicdo esta que ele diz ter durado 06 anos, e
que foi muito dificil para ele porque ja havia todo um compromisso com o trabalho de entdo e
com varios pacientes que estavam sendo abordados a partir da linha “antiga”. Caetano fez um
caminho incomum ao adotar uma abordagem convencional depois de ter trabalhado por
alguns anos e ter se firmado enquanto profissional a partir de uma proposta alternativa, dentro
da psicologia. E, para fazer isso, ele largou o seu trabalho numa clinica e recomegou num
consultério.

O consultorio de Caetano fica num prédio bastante central em Juiz de Fora e
apresenta um ar bastante sébrio, ou melhor, com uma decoracao do tipo clean. A decoracgéo €

simples, porém, sofisticada, com poucos objetos de decora¢do. Ha uma porta de vidro em sua
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entrada, o que isola um pouco do som, ja que na sala de espera, ouve-se musica classica num
volume razoavelmente alto. A sala de atendimento também apresenta o mesmo estilo.
Caetano utilizou uma pintura de parede com cores fortes: azul escuro e vermelho. O ambiente
é bem escuro e frio, 0 que condiz com a vestimenta de Caetano: num dia de calor, ele
utilizava calca e blusa social, pretas, e sapato também preto, com gel nos cabelos. Ele tem
uma postura com um estilo tipicamente psicanalitico, ou seja, bastante ponderado, mais
calado.

No caso de Fernanda e Roberto, filhos tipicos da classe média, eles estruturaram
uma carreira enquanto psicélogos, adotando um referencial basicamente espiritualista. Ela
optou somente pela antroposofia e Roberto adicionou a esta opg¢do a acupuntura. Fernanda,
apos ter se casado e ter tido filhos, se interessou mais pela psicologia porque ansiava
compreender melhor o ser humano e a questdo da alma. Esse seu interesse estava, como ela
mesma afirma, mais voltado para a metafisica do que para o material. Ela buscava o sentido
da vida. “Onde esta a pessoa, 0 que move cada um, onde cada um se encontra no mundo,
como se realiza no mundo... E a realizacdo da propria alma, que era a minha questo.”

O contato inicial que ela teve com a antroposofia deu-se quando pds o seu filho para
estudar numa escola que adota essa linha e, junto disso, ela também vinha procurando por
uma medicina diferente da medicina tradicional, da medicina alopéatica, que Fernanda
encontrou através da propria escola. Para ela “foi um encontro... porque eu cheguei 14 com
meu filho, fizemos a consulta e eu senti... era isso que eu buscava.” A partir dai, ela resolveu
se aprofundar nos estudos e foi fazer o curso de pedagogia antroposoéfica, que durou 04 anos,
e que aconteceu paralelo ao curso de psicologia. Fernanda entdo fala dessa visdo
espiritualizada da antroposofia que a faz ter uma visdo especifica, enquanto psicéloga. A
Antroposofia, como ela mesma explica, considera a trimembracdo do ser humano. Ele é
espirito, alma e corpo, e que a psicologia atuaria no que é da alma, enquanto a religido vai
lidar com o espirito. O fisico, ela diz, reflete essa realidade do espirito e da alma. Entéo,
Fernanda foi fazer essa formacdo, partindo desses pressupostos comentados, o que a fazia
questionar a Psicologia académica, principalmente sobre o que ela aprendia na faculdade, que
comumente se referia basicamente a Psicanalise:

. a gente ndo tinha curso ou aprofundamento em nenhuma outra linha da
psicologia. Era passado, assim, durante um semestre as outras abordagens. E
como ndo me agradava muito o que eu ouvia sobre Freud, na faculdade... eu entéo
comecei a buscar outros caminhos, também, e comecei a estudar a psicologia
junguiana... (...) E, ai, entdo, assim que eu formei, eu comecei a atender com esse
olhar da psicologia junguiana e logo depois eu tive a oportunidade de fazer uma
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formacdo em psicoterapia antroposofica, que no Brasil ndo é reconhecida pelo
CFP.

Quando Fernanda teve o seu filho cagula, o terceiro, ela parou de trabalhar, por uns
03 anos, e fazia um ano que ela havia voltado a atuar (a entrevista foi realizada no final de
2008). Montou seu consultério dentro de casa mesmo, retomou um projeto do qual
participava no Hospital Universitario da Universidade Federal de Juiz de Fora, junto com uma
médica que também é antroposofica. Fernanda valoriza muito a sua participagdo nesse projeto
porque ele contribui para a legalizacdo da psicologia antroposofica no Brasil, ela afirma, por
estar se propondo a fazer um estudo cientifico vinculado a uma instituicdo federal de ensino
superior. Além disso, ela tem um certo vinculo com uma clinica antroposoéfica da cidade que
Ihes encaminha pacientes, apesar dela achar que o fato de lidar com médicos dessa linha
dificulta o recebimento de novos paciente, porque: “Muitos médicos tém um preconceito em
relacdo a psicologia e... e outros acham que o seu trabalho ja é um trabalho de psicélogo. Tem
médicos antroposéficos que falam isso. Que acham que o trabalho do médico ja é... que todo
médico antroposéfico € um psicologo.” Por um lado, a clinica cria facilidades no sentido de
que os seus pacientes procurem algo fora do tradicional, diz ela, devido ao perfil da propria
clinica, mas por outro ha o entrave da existéncia de médicos que se acham competentes para
atuarem ou oferecerem intervencdes de ordem psicoldgica. Entdo, vale ressaltar que os
pacientes de Fernanda, na maioria, a procuram porque tém consciéncia da linha profissional
por ela adotada, tendo em vista que eles sdo comumente encaminhados pela clinica.

No caso de Fernanda, eu também néo consegui fazer a entrevista no seu ambiente de
trabalho, mas tive a oportunidade de conhecer a casa de sua mée. Roberto, no caso, € filho de
um técnico de contabilidade que havia se tornado comerciante e de uma mée que fora dona de
casa. Roberto disse que teve a oportunidade de estudar em bons colégios, em Belo Horizonte,
e que desde adolescente ja tinha interesse por Psicanalise, por psicologia geral, e assim, fazia
leituras superficiais sobre temas que se relacionassem com o0s problemas humanos. A
psicologia surgiu diante de um interesse pelas questdes existenciais e que ela também serviu
como o inicio de uma busca, a partir de questionamentos: “vocé vai questionar, né, da questao
da ciéncia, ne, ou de um olhar pra vida, mas, assim, um olhar pra alma humana, ne, por
inteiro. E, a0 mesmo tempo, concomitante, as questbes do mundo.” O que mais lhe
interessava era 0 contato com a filosofia. Havia um grande interesse por parte de Roberto
sobre essas questdes, tanto € que ele tentou fazer o curso de filosofia juntamente com o de

psicologia. Mas ele s6 concluiu o segundo curso. E, entdo, ele traga os seguintes comentarios:
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O qué gue me incomodava ou ndo me respondia? Eu acho que o que se via dentro
do curso de psicologia era uma area muito ligada a Psicandlise... (...) as
psicologias mais reconhecidas ou cléssicas. E uma que sempre me atraiu e que foi
também um encontro dentro da escola, um professor... Foi dentro da perspectiva
junguiana e que, pra mim, foi a psicologia que eu me identifiquei. 1sso foi no meio
do curso, a gente, varios anos, formou 08 anos depois de estudo, grupos de estudo,
leitura de obras, discussbes que duravam horas. Entdo, assim, foi guase um curso
paralelo ao curso de psicologia tradicional. Entdo, diploma mesmo foi pro-form,
eu acredito que a minha formagdo mesmo foi junto com essas pessoas que
compactuavam... Mas escola mesmo ndo me oferecia dentro daquilo que eu
buscava. E essa dimensdo vai abrindo outras dimensdes. 1sso, a gente vai querer
conhecer mais. (...) E foi num periodo da vida, ja ha alguns bons anos, que eu
descobri_a antroposofia... a descoberta e a possibilidade de se perceber, de
visualizar, até mesmo cientificamente, 0 espirito, né. (...) Esse foi um caminho
gue a antroposofia colocou, isso a novas perguntas, novas opg¢des de vida, de
abordar paciente, de fazer todo um trabalho dentro da psicologia.

Roberto optou pela antroposofia devido a sua experiéncia com a area da educacao.
Como ele mesmo afirma, foi por questdes pedagogicas, por ele ter tido contato com pacientes
e, principalmente, com criangcas em que as propostas de intervencdo e diagnostico, ou
observagdo, embasadas cientificamente, ndo conseguiam cercar o objeto. Ele dizia: “pelas
abordagens comportamentais, de diagnostico e etc. Por mais que se observasse, por mais que
se fizesse o0 que era recomendado, algo fugia do curso.” Nesse sentido, a antroposofia foi um
achado dentro do caminho de buscas que Roberto se propunha realizar em prol de uma
psicologia mais ampla. O interessante na afirmacdo que ele fez logo acima foi a de que a
antroposofia pode ser um trabalho interessante dentro da psicologia. Esse trecho tem uma
conotacdo dubia, no sentido de que essa abordagem pode estar fazendo parte da psicologia,
para ele, ou que ela pode ser acolhida, como algo diferente, e, assim, inserida num territdrio
especifico dessa ciéncia, em questdo. Outro ponto que vale frisar € que quando ele afirma que
a antroposofia é uma ciéncia do espirito, no sentido de que o espirito pode ser estudado e
investigado a partir dos moldes da cientificidade moderna, presume-se. Outro aspecto a
observar é que Roberto demonstra, de modo insistente, uma insatisfacdo muito grande com a
formag&o em psicologia:

Ela [a universidade] me deu um diploma, mas ndo me deu uma formacéo. Agora, eu
ndo posso desprezar isso porque, a partir de alguns encontros de agenciamentos gue
eu fiz, com algumas pessoas, dentro da escola, isso me fez chegar até onde eu
cheguei. Imagina se eu néo tivesse feito, se eu ndo tivesse. E... ah, eu vou fazer
outras, eu vou fazer, sei la... eu ndo ia encontrar 0 meu professor junguiano que me
promoveu essa condi¢do da gente caminhar por esse percurso e, ai, eu fazer o que eu
fiz.(...) Eu acho que esse deve ser o papel de uma escola, de uma faculdade, ndo é,
assim... ela pode habilitar formalmente. Ela te da um diploma, uma carteira, mas, a
sua formagcdo, ela é eterna, inacabada. E uma abertura que vocé vai ter que sempre
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manter... esse corpo e mente arejado, e estar sempre caminhando. Mas a escola, em
si, ela ndo da conta disso.

Roberto traz o discurso da busca, e essa é a grande palavra, segundo ele, para se
obter conhecimento, 0 que ndo pode ser dado por uma educacdo formal, mas a partir de um
desejo de crescimento que torna as pessoas abertas para um caminhar insistente, ou uma ética
do crescimento pessoal e profissional, e espiritual, no caso.

O espaco onde Roberto trabalha, numa casa relativamente perto do centro de Juiz de
Fora, tem em sua designacao o termo Terapeuticum, seguido do nome de um santo catdlico,
que oferece servico de psicologia, acupuntura e odontologia, ja que sua esposa € dentista. L4,
a decoragdo é tipica de um ambiente alternativo, com cristais, tapetes coloridos, quadros, uma
fonte de agua que fica ligada, gerando um barulho bem baixo e tranquilo, e panfletos sobre
diversas terapéuticas. No seu consultério, ou melhor, na sala onde ele atende enquanto
psicologo, ha quadros que representam os arquétipos zodiacais, e uma mesa ao lado de duas
poltronas que ficam posicionadas de frente uma pra outra. Nessa mesa ha pedras e cristais, e a
estatueta de um arcanjo, Michael. Na parede, atras de sua poltrona e de frente para o paciente,
ha um quadro de uma fotografia sobre a escultura feita por Rudolf Steiner. Essa escultura, de
madeira, representa a figura humana no universo, ou melhor, a relacdo do homem com o
universo. A sala de acupuntura funciona em separado, ela ndo participa do enquadre
psicoldgico.

A respeito de Rita e Elis, elas sdo profissionais que adotaram a Psicanalise enquanto
referéncia para o seu trabalho. Rita tem uma adesdo mais forte a essa linha, pois participa de
grupos de estudo e inclusive se aventura nas idéias de Lacan, também. Mas esse aspecto do
perfil profissional dessas duas psicologas ndo foi o que chamou a atengdo ou ganhou mais
forca dentro das nossas entrevistas. Tanto para uma quanto para outra, 0 que veio mais a tona
foi a presenca de uma segunda atividade, juntamente com a psicologia, numa relacdo que, em
alguns momentos, faz de Rita professora de yoga e em outros psicologa, bem como Elis, que
desempenha o papel de psicéloga e de acupunturista. Nos dois casos, esse lugar secundario
das atividades s € secundério diante do titulo que elas tém de psicélogas, porque, na prética,
sd0 essas mesmas atividades que exigem mais de Rita e Elis, ou seja: elas tém mais alunos de
yoga e pacientes de acupuntura, do que clientes de psicologia, respectivamente. Alem disso,
sdo elas que reclamam de modo mais explicito sobre a profissdo de psicologia. Elis, nesse
sentido, chega a comentar sobre a ilusdo que, para ela, essa profissdo representa:
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. me formei e tudo, muito iludida, porque isso de formar, eu acho que, é... 0
universo que apresentam pra gente, da psicologia, quando chega aqui fora é
totalmente diferente. Entdo, me formei bastante iludida, entdo, vocé da a cara com
0 mercado de trabalho, vocé vé que ndo é, ele tem, vocé tem intervencdo em todas
as areas, mas nao tem porta aberta em nenhuma delas. (...) E, como a gente esta
sempre dentro dessa area, mais, é... humana... mais, que eu falo, assim, do contato
mais direto, né, com o outro e se envolve muito nas relacdes, a gente acaba ndo
mais vendo o lado, assim, pratico das coisas, a gente fica vendo muito o lado
subjetivo, que é um erro terrivel da psicologia... a gente fica muito no mundo das
idéias e muito pouco no mundo da, da terra mesmo, do real. Entdo, isso me
dificultou muito... a gente vé& que 0 mundo ndo é sé subjetivo, que o mundo é real,
que a conta bate na sua porta e vocé tem que se virar pra pagar. E, ai, comegou
aquela busca de, de consultério aqui, de instituicdo ali, e a coisa foi ficando
complicada. Entdo, vocé acaba tendo que abrir um caminho pra vocé, onde nédo
existe caminho. E eu comecei a ver que os psicdlogos iam muito para a area
clinica, no nivel de consultério mesmo e entrei, né, nessa leva ai. Ai, 0 qué que eu
comecei a ver, é... era um paciente, sdo dois pacientes, trés pacientes e as suas
contas... ndo abrange o gasto que vocé tem com a receita que vocé tem. Ai, vocé
comeca a pensar: gente, o qué que eu vou fazer? E, porque trabalhar com
Psicanalise... Ai, eu cheguei em um ponto e falei assim: ndo da, ndo da
Psicanalise, infelizmente, ndo da dinheiro. (...) Ai, eu comecei a entrar pelo
caminho do radio, comecei a participar muito de radio, participo até hoje, e eu
figuei um pouco mais conhecida, por conta disso.

Na fala de Elis fica muito evidente a busca por outros espacos dentro de uma
profissdo gque tem uma saturacdo mercadoldgica e a dificuldade de achar um nicho, nesse
mercado, que traga possibilidades de sucesso, principalmente, ao utilizar a Psicanalise, nos
moldes clinicos, ou seja, a partir de uma proposta tipica de consultério. Por isso, ela comegou
a procurar outras opgdes: “E eu comecei a ver que o trabalho com crianca excepcional era
guase inexistente, comecei a me especializar em criangas especiais. Montei cursos pra ajudar
professores, porque eu vi que os professores ndo tinham formagdo nenhuma nessa rea e nao
tém até hoje.”

Diante dessa decisdo, Elis achou que o seu caminho, novo e promissor, estava
aberto, mas ela se deparou com uma outra dificuldade que é a questdo da especificidade das
competéncias profissionais e do lugar da psicologia dentro dessa disputa de competéncias:

... Vou comecar a trabalhar mais! [Era a expectativa que ela tinha a respeito dessa
nova proposta] Também ndo se trabalha muito, é... porque? Porque o pedagogo
faz o seu papel, o fisioterapeuta faz o seu papel, o enfermeiro faz o seu papel e 0s
professores fazem o seu papel. Todo mundo se acha psicélogo, todo mundo tem
uma férmula méagica para apresentar e o seu trabalho acaba sendo o qué? Obsoleto
e caro. As pessoas falam assim: pra qué que eu vou pagar um psicélogo, o
professor mesmo pode fazer isso, o fisioterapeuta ja me ajuda nisso. Entdo, ai, seu
trabalho fica de novo em segundo plano.
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... Ndo se fala no nosso trabalho porque todo mundo pode dar um de psicélogo. A
manicure fala: ah, eu tenho que ter psicologia para lidar com isso aqui. Meu
marido, advogado, muitas vezes fala: nossa, tem hora que eu tenho que ser
psicologo. Vocé vai, vocé chega num curso desses de enfermagem, o professor
que vai dar aula da parte de psicologia é um enfermeiro e ndo um psicélogo. Vocé
chega num curso de direito, como meu marido mesmo me falou que quem da aula
de psicologia é um advogado. Entdo, eu falei: gente, cadé psicologo trabalhando?
(...) Entdo, é sério, eu acho isso sério.

“Isso vai deixando a gente complicada, ai, eu pensei assim: vamos ter que abrir uma
outra porta, ai, eu conheci a acupuntura...” Elis teve contato com a acupuntura quando a sua
mée teve crise de hérnia de disco e ela foi se tratar com essa terapéutica. Ela teve, entdo, a
possibilidade de observar que “a acupuntura se associa muito a psicologia, é... pelo menos na
leitura, o que se faz em relacdo ao corpo, principalmente na psicologia reichiana, se
assemelhou muito.” Diante desse contato, Elis achou que havia encontrado uma outra porta
em sua caminha, dentro do universo da sua profissdo, que talvez pudesse Ihe trazer uma maior
satisfacdo financeira e também novas possibilidades de trabalho e, junto disso, se adequar a
um mercado que espera por solu¢bes mais rapidas, ela afirma:

... as pessoas ndo querem sentar aqui e falar da vida delas, porque elas querem o
qué? Uma solucdo imediata, é.... Eu estou com muita dor de cabe¢a. VVocé sabe
que a dor de cabeca é emocional, mas a acupuntura trata. Entdo, pra qué que vocé
vai ficar verbalizando a dor de cabeca dela? E o certo, mas ndo é o qué que ela
quer, entdo, € onde a acupuntura entrou, nesses espacos, pelo menos nas
psicossomaticas, a Acupuntura vai |4 e trata. Ela alivia as dores de cabega, alivia
as fibromialgias, alivia as labirintites e, acabou, é..., entrando num lugar aonde a
psicologia ndo entra. Que é o0 qué? Resolver de forma imediata, porque ai vocé
leva tempo, porque a pessoa tem que descobrir a raiz do problema [na psicologia].
Pra tratar o problema, a acupuntura faz isso, energeticamente, faz isso. Ai que eu
descobri mais ou menos o caminho das pedras. Entdo, hoje, eu trabalho mais com
acupuntura do que com a psicologia, apesar da psicologia me dar o suporte na
acupuntura, mas a acupuntura € o que eu trabalho. Entéo, eu trabalho muito pouco
com a psicologia...

A acupuntura ganhou tal proporcao na carreira de Elis que, no ultimo contato que
tivemos, via telefone, 08 meses depois da entrevista, ela me relatou que havia fechado o
consultdrio e que agora estava fazendo atendimento, enquanto acupunturista, a domicilio e
que, financeiramente, a repercussdo era muito melhor. Para o servico de psicologia, ela
sublocou um espago na cidade, mas a acupuntura havia lotado a sua agenda de servigo.

Mesmo assim, vale descrever as caracteristicas de seu consultorio, que tive a
oportunidade de conhecer. A sua sala estava localizada num prédio na regido central de Juiz

de Fora, era um imovel relativamente pequeno, que ndo dispunha de sala de espera. Tanto a
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pratica psicoldgica quanto a pratica de acupuntura eram administradas no mesmo ambiente,
separadas por uma mesa grande, de escritdrio. Ao se sentar para um atendimento psicologico,
a maca de acupuntura fica claramente visivel a frente do paciente de psicoterapia. O
consultoério apresenta quadros e objetos de decoracéo tipicos de um consultério convencional.
Mas é evidente que se trata de uma profissional que ndao é somente psicéloga ou que usa uma
outra terapéutica enquanto tal, e ndo apenas isso. O que faz do enquadre de Elis um enquadre
hibrido: ndo é somente consultério de psicologia, ndo é somente consultério de Acupuntura. E
um consultorio onde dois tipos de servico sdo oferecidos, ou somente um, a depender do caso,
se for uma psicologa que usa a acupuntura enquanto pratica complementar ou se for uma
acupunturista que tem formacao em psicologia. Uma prética atua, basicamente, sobre a mente
e a outra atua, basicamente, sobre o corpo, mas as duas tém em comum o territorio das
emocoes.

Rita também tem uma histéria que traz consigo esse dilema, apresentando algumas
nuances ambiguas na relacdo yoga/psicologia. Rita formou em psicologia, em 1978, e fazia
parte da segunda turma de uma faculdade particular, tradicional em Juiz de Fora, ou seja, ela
faz parte de um grupo precursor da profisséo na cidade. Ela sempre teve a oportunidade de
estudar em colégios particulares, mesmo que fosse originaria de uma familia de classe média
baixa, como ela mesma afirma. Seu pai era militar e sustentava os seus estudos com muita
dificuldade, pois o estudo era um valor supremo para ele. Sua formacéo é catolica, por mais
gue ndo se falasse muito de religido no seu meio familiar. De uns 03 ou 04 anos para ca,
afirma ter se “convertido” ao catolicismo, pelo fato de ter se tornado “praticante”, no sentido
de ir a missa e orar sempre. No entanto, ela tem um contato expressivo “com a yoga, com a
meditacdo, com a religido oriental. Porque a yoga, no fundo, € uma religiosidade pura.”; vem
desde os 17 anos de idade, hoje, ela tem 52 anos. “Foi antes de eu fazer faculdade. E uma
coisa muito antiga pra mim, t& dentro de mim, € uma coisa que faz parte da minha vida...”

Rita acha que o seu trabalho enquanto psicologoa envolve, inevitavelmente, uma
relacdo com a yoga, 0 que aconteceu ndo por uma opcao, mas “acabou sendo fruto da minha
experiéncia. Entendeu? N&o foi uma coisa que eu pensei antes. Foi uma coisa que aconteceu
comigo.” Mesmo porque, essa sua experiéncia, como foi observado logo acima, € anterior a
sua escolha pela psicologia. Inclusive, o fato de ter se tornado professora de yoga, e a sua
adesdo a Psicanalise, sdo consideradas por Rita, como frutos do acaso, digamos:

D’eu ser professora, também. Entendeu? Eu ndo tinha essa intengdo. Foi
acontecendo. E como se uma coisa tivesse me tomado e aconteceu e, hoje, eu... A
prépria Psicanalise, também... Porque, na verdade, quando eu me formei [confuso]...
eu comecei a fazer analise e tive o desejo de ser analista. Ai, comecei a trabalhar em
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consultério. Mas, paralelamente, aconteceu que eu fazia yoga, ha muitos anos, e
surgiu a oportunidade de eu dar aula também. Me chamaram para dar aula. Eu
substitui um professor, eu dava muitos cursos, e paralelo, comegou essa clinica de
psicologia e a yoga.

O que Rita acaba por revelar em sua fala, e que se refere, também, aos outros
profissionais contribuintes desta pesquisa, é que a construcdo de um perfil profissional
envolve o estabelecimento de uma rede de elementos como, por exemplo, 0s eventos
experienciais ou as abordagens que geraram identificacbes ligadas as caracteristicas do
individuo-profissional, a bagagem vivencial do profissional, a prépria administracdo da
pratica, e outros varios aspectos que envolvem a sua trajetoria profissional e existencial. Por
isso, Rita afirma que as coisas foram acontecendo, dentro de uma trama que desembocou nas
suas escolhas. Ela ndo teve controle sobre algo que é dindmico, processual e inevitavelmente
complexo. As conexdes dos elementos foram se dando. A rede, ela é ontoldgica, ela se forma
num dado instante a partir de uma pluralidade de elementos ou pontos que realizam
interconexdes experienciais do psicologo-pessoa. Por isso, ela é “natural”, espontanea, ndo é
necessario haver uma ldgica que a oriente.

Outra questdo que ndo pode passar desapercebida é o fato de Rita se dizer bastante
insatisfeita de ser psicdloga. Ela se pergunta, frequentemente, porque nao escolheu outra
profissdo. Se ndo fosse a pensdo do marido, pois € vilva, ndo conseguiria sobreviver com a
psicologia somente. A média de atendimentos psicoldgicos que ela faz, por semana, é de 05
clientes, enquanto que na yoga ela tem uma média de 10 alunos. O dobro do trabalho que ela
normalmente tem, atuando enquanto psicologa. Rita afirma que os proprios pacientes pedem
para entrar para a aula de yoga, apesar de que, normalmente, ela indica alunos para a terapia e
ndo contrario. Entdo, ha um interesse espontaneo dos pacientes pela yoga, “normalmente séo
eles que chegam a conclusdo de que querem fazer yoga” “lgual uma menina que ficou
bastante tempo comigo, aqui na analise... ficou uns 05 anos comigo. Parou, e depois de um
tempo ela voltou, pra fazer yoga.” E, no entanto, por outro lado, ha a necessidade de
encaminhar os alunos de yoga para a psicoterapia, esse outro movimento, por parte deles, ndo
se da espontaneamente, como no caso da analise para a yoga.

Pode-se observar, a respeito da entrevista com Rita, que a relagdo da yoga com a
psicologia Ihe traz alguns dilemas, que ela tem de administrar de um modo em que ela consiga
ser, de forma separada, duas profissionais distintas. A forma como ela organiza o enquadre
fisico dentro de seu consultério/sala de aula mostra um pouco da dificuldade de lidar com

duas propostas que deveriam ser idealmente estanques. Seu consultorio fica num edificio que
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tem uma localizacéo central em Juiz de Fora. A sala de espera tem uma apresentacdo bastante
tipica e previsivel, no que se refere a um consultdrio de psicologia, bem como o espaco de
atendimento propriamente dito. Mas Rita muda a posi¢cdo da mobilia de acordo com a pratica
que esta exercendo: consultorio, em um momento, e sala de yoga, em outro. Quando estd
atuando enquanto professora, ela arrasta a mobilia para o canto, com a proposta de liberar a
parte central, e coloca um tapete. Quando é psicologa, tira o tapete e ndo deixa qualquer
vestigio de yoga, a ndo ser uma peca de decoracdo com um sol e uma lua, que tem o escrito
“yoga”, e que fica na sua mesinha, bem junto as duas poltronas de atendimento psicoldgico,
postas uma de frente para a outra.

Paula e Marina ja sao profissionais totalmente fiéis a uma tnica linha de abordagem
da psicologia e trabalham com a psicologia somente. Paula, quando da entrevista, havia se
formado ha 10 meses e havia optado por participar de um sistema desenvolvido pelo Centro
de Psicologia Aplicada (CPA) da Universidade Federal de Juiz de Fora que seleciona 07
profissionais recém-formados, até dois anos de formados, que trabalham na orientacdo dos
alunos, e dao suporte administrativo, aos professores, coordenadores e alunos. Paula trabalha,
nesse esquema, 14 horas por semana, participando de discussdes em reunides, e triagens de
pacientes e encaminhamentos para consultorios. Em contrapartida, ela tem o direito de utilizar
0 espaco fisico do CPA durante 14 horas semanais, a noite, para os seus atendimentos sobre
0s quais ela recebe pagamento. O que ela recebe é dela. Nesse modo de trabalho, Paula adotou
a Terapia Cognitivo-comportamental, que ela havia escolhido enquanto linha de trabalho
desde o sexto ou sétimo periodo do curso de graduacdo, “e eu sabia que eu ndo queria
Psicandlise”. Paula diz que ndo se identificava com essa abordagem, que algumas coisas ela
ndo compreendia e que ela questionava, inclusive, os professores. E assim ela demonstra 0s
seus questionamentos:

Como é que poderia estudar isso? Como é que o0 paciente vai perceber isso? E
tinha a questdo também de ser muito demorada; eu ficava com um pouco de
ansiedade. Mas a gente vai esperar 10 anos para ajudar em alguma coisa? Eu fiz
estdgio no HU [Hospital Universitario], numa época, com uma abordagem
psicanalitica. E eu questionava demais a minha supervisora, e eu falei: estou
abandonando o estagio com relagdo a isso. Eu estou fazendo o qué aqui? Estou
ajudando em qué? O que é que significa para a pessoa estar aqui? Que diferenca
vai fazer eu estar aqui ou ser um familiar, uma pessoa préxima, que vai estar tao
interessada o quanto eu estou, sé que ndo vai ter 0 mesmo embasamento tedrico?
Entdo, eu desiludi com a Psicanalise, ndo era para mim mesmo, e fui descobrir a
Terapia Cognitiva. E quando eu vi que era uma abordagem estruturada, diretiva...
Eu sou uma pessoa extremamente objetiva, entdo, fui me identificando com essas
questdes e comecei a estudar. Eu peguei estagio com o professor Lucas. Eu peguei
estagio, comecei a atender e ndo parei mais. Fiquei quase dois anos, durante a
graduacdo, em atendimento, com a supervisdo do professor Lucas. (...) E hoje em
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dia eu ndo me imagino atendendo em outra abordagem. Eu estudei, € 0 que eu
conheco e acho que é a minha praia.

Nesse relato de Paula, € percebivel o critério que ela utiliza para escolher a sua
abordagem de trabalho. Como que as caracteristicas da pessoa interferem no modo de
trabalho do profissional psicélogo. Paula procurava por uma linha interventiva que lhe
trouxesse seguranca, para que ela ndo ficasse ansiosa. Critério esse que revela a trama de
aspectos que envolvem as suas escolhas profissionais. H4 uma negociagdo complexa nisso.

Paula apresenta uma trajetdria profissional ainda curta, cheia de insegurancas, e
segurancas conquistadas diante da linha escolhida, mas com poucas experiéncias profissionais
propriamente ditas, e ainda vinculadas a vida universitaria, mesmo que ja esteja formada.

Marina é uma profissional que formou-se em 1985, o que significa uma histdria
profissional que envolve 24 anos de fidelidade a abordagem reichiana. Desde o quarto periodo
do curso de graduacéo ela ja havia feito a sua escolha, a partir de uma palestra assistida sobre
a teoria de Reich. Mas, independente disso, ela foi fazendo alguns outros cursos, como o de
Transpessoal e Gestalt. O que é bastante comum no meio universitario psi, levando em
consideracdo que esse € um universo cheio de possibilidades. Marina fez sua especializacdo
em Reich e 0 mestrado na area de concentracdo em Psicanalise, porém, trabalhando com a
linha de sua escolha. Ela afirma:

... Ndo que eu tenha fechado em Reich por ndo conhecer outras coisas, né? Muito
pelo contrério, eu estudei varias outras coisas e 0 que mais me encantou foi o
pensamento reichiano. Eu acho que a terapia reichiana, no meu ponto de vista, ela
é muito completa. Porque ela trabalha com os seus trés cérebros, né? Ela trabalha
no padrao cerebral, ela trabalha nas questdes de contetidos psiquicos e ela trabalha
seu organismo. Ai, formei, né... na faculdade... me graduei e depois eu... ai, ja
comecei a trabalhar no consultdrio, né? E, ndo sei se sorte, se foi 0 campo que eu
abri, mas eu sempre tive paciente...

Marina se dedicou, somente, a linha que havia escolhido. Chegou a fazer um curso
de especializacdo, no Rio de Janeiro, no Centro de Investigagdo Orgonica, que ela diz ter
durado 1.400 horas. Além disso, vivenciou, enquanto paciente, a terapia reichiana, que ela
afirma ter durado uns “500 anos” e, diante do curso de mestrado, teve a oportunidade de se
tornar professora, ha 20 anos, de uma faculdade particular tradicional em sua cidade. “Quem
da Reich [na minha cidade], atualmente, sou eu...” Vale mencionar que a respeito do curso de
mestrado realizado por Marina, ela pontua que apesar de ser em Psicanalise, ela continuou

trabalhando com Reich. Esse “apesar” fala de uma realidade que se refere a falta de cursos de
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pos-graduacdo, mais especificamente, de mestrado e doutorado que abordem a linha
reichiana: “Eu fiz um mestrado na area de concentracdo em Psicanalise porque era o que
tinha... né? Entdo, eu fiz por isso. Porque se existisse a possibilidade de fazer um mestrado

com um orientador reichiano, na area do pensamento reichiano, com certeza eu fazia. Sem

sombra de davida.®®”

E diante dessa sua escolha, de definir um perfil profissional totalmente atrelado a
uma unica linha de abordagem, que tem pouco espaco de formacdo, pelo menos em sua
cidade, Marina afirma o seguinte:

Por ter poucos reichianos aqui, eu vejo que a procura é muito grande para o
trabalho reichiano, né? Eu ndo tenho nada a reclamar. Minha clinica quase que
ndo tem horario. (...) Mas 0 que eu observo, nesta cidade, a referéncia que eu
posso dar é uma explosdo de psicanalistas. Entdo, ndo tem mercado de trabalho
para quem forma... Eu vejo que as pessoas trocam cebola... quem acaba de formar
fica enlouquecido. Nao tem como montar consultorio... Por ndo ter especializacéo,
nado ter uma formacdo e ser caro fazer fora... porque nao é barato fazer formacéo
no Rio... (...) Entdo, eu acredito que é por isso que tem poucos reichianos aqui.
Com especializacdo, aqui, tem 08 ou 09... 10, no maximo, com especializacao.
Tem gente curiosa, né? Mas com especializa¢do tem poucos.

Marina se diz bem-sucedida em sua profisséo e atribui grande valor ao fato de ser
uma das poucas profissionais que tem uma formacdo consistente em relacdo a terapia
reichiana, na cidade. Aqueles que se “aventuram”, que experimentam intervengdes dessa linha
ou pouco se aprofundam, no sentido de fazer um curso de especializagdo, séo considerados
por ela sob o prisma do desvio, ou do defeito, diante de um ideal de formacédo e,
consequentemente, de um ideal de cientificidade. Dentro da propria psicologia, esses ideais
sdo mantidos, por alguns profissionais, e pelo Conselho, inevitalmente, enquanto referencial
do que é ser um profissional sério, e ndo um curioso. Outra questdo a observar no relato de
Marina, € que a terapia reichiana pode se constituir como um nicho de mercado interessante,
alternativo, diante da saturagdo ocasionada pelo predominio da Psicandlise. Aspecto esse que
ja foi explorado por Jane Russo.

O consultério de Marina fica nos fundos de uma casa, situada numa rua bastante
préxima do centro da cidade. Esse espaco percorre um corredor lateral a casa, com plantas e
um banco de madeira, tipico de praca, que foi colocado proximo a entrada do consultorio.

Esse ambiente funciona como uma sala de espera que também conta com uma pequena caixa

%8 Mas também vale observar que depois Marina lista alguns lugares onde se pode achar o curso de mestrado no
formato que ela almejava: em Curitiba, em Porto Alegre, no nordeste brasileiro, em S8o Paulo, na Europa, na
Australia, nos EUA, na Argentina e Uruguai. Por isso, deve haver alguma outra questdo pratica que a fez se
adequar e aceitar um curso em psicanalise, subentende-se, freudiana.
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de som, fazendo uma musica ambiente. O enquadre fisico de atendimento apresenta uma
iluminacdo mais fraca, ndo ha janelas, tem-se uma mesa pequena de escritério, algumas
mascaras decorativas na parede, duas poltronas e uma maca na area central, que sugere a
aplicacdo de técnicas corporais, e que aponta para uma proposta interventiva diferente, por
parte de um psicologo. Foge um pouco do esteredtipo.

Diante desse esbogo sobre as escolhas profissionais e suas facetas tem-se como
desdobramento a discussdo de aspectos que permeiam essas escolhas, consequentemente, a

respeito das praticas de trabalho.

4.2 — Alguns aspectos que envolvem a pratica do psicologo.

Colhendo também os questionamentos que os profissionais realizam a respeito das
suas dificuldades, e buscando detectar as suas estratégias, compreender as suas relacdes com a
teoria, nesse momento, muito especifico, que € o de estar atuando, ou seja, as implicacdes
técnicas que envolvem o estar “cara a cara” com o paciente. Depois de discutir essas questdes
concernentes a prética, trago relatos de casos de atendimento que foram descritos pelos
proprios psicologos entrevistados. Como frisei acima, valorizei bastante a fala dos
entrevistados no sentido de fazer uma “etnografia alternativa”, ja que eu ndo podia observar,
ou presenciar o trabalho desse profissional. O intuito foi o de conseguir, na medida do
possivel, perseguir as controveérsias que sustentam o “aqui e o agora” da pratica interventiva
psicologica. Mesmo porque, a fala suscita incoeréncias e hesitacbes que passam
desapercebidas para os profissionais, evidenciando a cultura psicoldgica, tdo diversa.

J& que a grande tematica dessa pesquisa refere-se a relacdo entre as terapias
alternativas e a psicologia, seria interessante comegar a discutir 0s aspectos aqui propostos a
partir de um questionamento pratico que Carlos se faz a respeito dessas mesmas terapias. Esse
seu questionamento considera a fala como tendo uma limitacdo técnica funcional, enquanto
instrumental quase Unico e/ou primordial do psicélogo. Para Carlos, utilizar o alternativo, e
ele cita como exemplo préaticas como a cromoterapia, a psicohomeopatia, a acupuntura,
refere-se a utilizacéo de:

...elementos que v@o enriquecer a préatica tradicional do psicologo. Para ele, elas
enriqueceriam esse trabalho porque a forma verbal, apenas, é... O paciente quer
levar alguma coisa do consultério. Talvez, tradicionalmente, pela propria préatica
médica, de levar uma receita, ou sei 1a o qué... Eu sei que isso ndo é objeto da
formacdo do psicologo, mas ele pode levar mais do que a gente tem se proposto.
(...)... eu acho que tem que fugir dessa [dos moldes da formacdo], se ndo fugir, a
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psicologia acaba. A clinica, acaba. Eu acho que as pessoas ndo mais... no geral, as
pessoas, é... dessa forma tradicional. As pessoas, é... estd havendo um éxodo do
consultdrio. Estd esvaziando o consultério. Esta havendo uma disputa com quem
ndo tem uma coisa a oferecer a mais do que o modo académico comum oferece.

Se levarmos em consideracdo essa afirmacdo de Carlos como imagem de uma
realidade mercadologica que possa vir estar ocorrendo com os profissionais da area, a
situacdo de Isabela e Angela, duas psicdlogas que oferecem um formato de trabalho que se
refere, de algum modo, a fala de Carlos, enquanto propostas alternativas, ilustra e confirma
essa idéia, ja que essas duas profissionais dizem ter a agenda lotada. Alguns outros psiclogos
dizem, de modo indireto, o que Carlos afirma a respeito da utilizacdo de recursos que
mobilizem o paciente, de uma forma mais consistente, mais efetiva, que o torne engajado no
seu processo de cura, 0 que abriria portas para um caminhar terapéutico mais fecundo. Entéo,
haveria um enriquecimento do enquadre terapéutico, uma ritualistica mais incrementada, no
sentido de possibilitar/estimular vivéncias terapéuticas mais intensas, catalisadoras de
processos mentais. Nesse sentido, hd uma pluralidade de mediadores que sustentam e
estimulam a dinamica, rica, da préatica. E como no caso de Isabela, que utiliza a calotenia
COmMO um recurso para mexer com as emocdes, mobilizando o paciente, e o tornando mais
predisposto ou mais a vontade para expor suas angustias.

Nesse sentido, a defesa de Carlos por uma abertura pratica por parte dos
profissionais de psicologia evidencia problemas mercadologicos, politicos e praticos que
aticam movimentos de renovagdo das ciéncias 0 que, inevitavelmente, interferira na propria
identidade ou ndo definicdo dos dominios que cercam a psicologia enquanto profissdo e, desse
modo, a pratica nos coloca a prova diante dessas estruturas constitucionais. Nesse sentido,
mudancas na préatica do psicologo trazem repercussfes em rede para a sua profissao e sua
ciéncia.

Se Carlos fala de enriquecimento da proposta terapéutica, aceitando a adocgdo de
praticas ndo-convencionais, Caetano que era holistico, passou por um processo de mudanca
no seu perfil profissional ao optar, depois de varios anos, em largar a antroposofia e adotar a
Psicanalise. Uma leitura que era abrangente, por ser holistica, comeca a operar a partir de um
referencial “mais fechado” ou circunscrito de acdo. Movimento esse que demonstra a
existéncia de uma relacdo de interconexdo entre os dois polos da Constituicdo. Ao
conversamos sobre o uso da fala como uma técnica de trabalho, tipica e definidora do trabalho

de um psicologo, Caetano afirma o seguinte:
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Olha, num trabalho de andlise nunca se da conta de tudo. A aposta é a seguinte,
vocé pode trabalhar alguma coisa ali, do que é possivel... e se algo parcial for
trabalhado, da efeito. O qué que é dar efeito? Vocé vé que o sujeito estd
caminhando na vida, esta conseguindo se engajar no trabalho, na relacdo amorosa.
(...) Agora, a pretensdo de dar conta de tudo, acho que eu ndo acredito nisso. Até
porque tem pontos que nunca vao ser... ndo da pra trabalhar tudo.

Na verdade, o que Caetano demonstra nessa resposta € que ele ndo compreendeu o
sentido da pergunta que questionava a funcionalidade da fala como um unico instrumental que
seria capaz de fazer o trabalho, sozinha, de modo que ela “daria conta” do servigo
psicoldgico. De qualquer modo, é interessante observar o movimento de um profissional
idealmente holistico que se “fechou” numa “pureza” terapéutica, a Psicanalise, rememorando
assim, a relacdo dinamica identificada por Latour entre os dois projetos constitucionais. E que
fala sobre a simetria prética entre os “alternativos” e os “ortodoxos”, relativizando as suas
fronteiras, fluidas.

A questdo do tempo também foi comentada por alguns desses psicdlogos, ja que o
trabalho desse profissional tem como pressuposto inicial gera a necessidade de se estruturar
um processo terapéutico a médio ou longo prazo: ele precisa mexer com caracteristicas do
paciente que podem estar cristalizadas, constituidas ao longo de sua histéria. 1sso demanda
muito tempo, e 0 que esses profissionais alegam é que as outras terapias dissolvem essas
caracteristicas e aceleram o processo terapéutico. E o que Elis afirma, categoricamente:

Porque, hoje, com a globalizagdo, todo mundo quer tudo muito rapido, ninguém
quer chegar e ficar fazendo 10 anos de terapia, como a gente via na faculdade, 10,
09, 05 anos. Isso acabou, isso ndo existe mais. E raro as pessoas que ficam no
consultdrio 10, 05 anos, a ndo ser que seja da area [paciente que é psic6logo],
porque sabe qual é o significado, mas, do contrario, de jeito nenhum. N&o tem
suporte financeiro para isso e nem paciéncia para isso.

A psicologia, pelo que a gente estuda na teoria, colocar isso em prética, hoje, é
complicado, porque... pela questdo do paciente. O paciente ndo estd disposto a
esperar este tempo todo para resolver os problemas dele. No meio do caminho, ele
cansa, ele para e ndo quer mais. Entdo, assim, é complicado e é frustrante pra
gente, porque, as vezes, vocé VE que a pessoa esta desenvolvendo... (...) Agora, a
acupuntura, por ser mais pratica, mais ali, a pessoa te da e vocé tem como
retornar, entdo, eu tenho como trabalhar todo um respaldo teérico e aplicar. E nés
temos muitos recursos... a teoria te da muito suporte, vocé consegue trabalhar.

Pra mim, engquanto profissional, ndo me incomoda [a relacdo tempo e resultado].
N&o me incomoda porque eu sei que a psicologia € lenta. Incomoda pra pessoa
porque ela ndo tem consciéncia de que ela precisa desse tempo e que o tempo é o
tempo dela, ndo é 0 meu tempo... agora, se a acupuntura demora muito no
resultado, ai, eu me incomodo, porque eu devo estar fazendo alguma coisa que
nao esteja sendo eficaz... eu tenho que suspeitar do meu diagndstico...



111

Elis, nesses trechos supracitados, levanta uma questdo que é muito discutida a
respeito da funcionalidade pratica da psicoterapia que é o tempo, a duracdo do processo e a
demora ou rapidez terapéutica. Foi muito comum, nas conversas com esses profissionais,
ouvir que as terapias alternativas tém a seu favor o fato de agirem de modo mais rapido do
que a psicologia. E isso fica bastante claro quando Elis se questiona a respeito da acupuntura.
Se os resultados estdo demorando é porque, provavelmente, o diagndstico feito ndo atingiu a
raiz do problema, ou seja, uma investigacdo bem elaborada traz consigo uma terapéutica mais
répida e mais eficaz. Ja no caso da psicologia, essa relacdo ndo é direta, o que dificulta o
estabelecimento de uma referéncia para o psicélogo, um critério que o nortearia a respeito de
um tempo 6timo de trabalho, bem como um diagnéstico plausivel, além do tempo do
paciente, que anseia por mudancas Vvisiveis e menos morosas.

Marisa também tem esse tipo de pensamento a respeito do tempo da psicologia a
partir da utilizacdo de uma outra terapéutica, em conjunto, como no caso da aplicacdo do
reiki. Ela afirma o seguinte, a respeito da funcionalidade de um trabalho que utiliza a
psicologia, somente:

Funcionar, funciona, sé que demora mais. la demorar mais. Durante as sessdes,
parece que como se tivesse mexendo, tocando no inconsciente dela. Lembrancas e
lembrancas estavam vindo mais rapido. Sabe, coisas que ela estava precisando
falar. E tudo que a gente conversava aqui, depois da sessdo de reiki, parece que
ela entendia melhor, ela tinha mais insights... dela, eram bem mais rapidos, bem
mais rapidos do que se fosse uma sessdo normal.

Isabela também pontua essa questdo. Ao utilizar “outras terapias”, o seu trabalho de
psicologa funciona mais rapido, levando em consideracdo que a demora pode tornar o
tratamento mais custoso e pode gerar desisténcias. Isabela comenta:

... vamos analisar: a psicologia ndo ¢ uma coisa popular. Se vocé cobra, sabe que a
pessoa ndo vai ter como pagar isso durante muito tempo. Se vocé pegar um
psicologo tradicional, um psicanalista, no minimo, 05 anos vocé vai ficar com ele.
O que vocé consegue em um ano e meio, na psicologia nao tradicional. Eu néo te
garanto isso, porque tem gente que funciona tdo bem que em 03 meses j& esta
pronto pra andar sozinho. (...) Eu tenho experiéncias... E por isso que eu estou te
falando da calotonia. Por exemplo, eu estou com uma paciente que tem
fibromialgia, que chegou, assim, sem aglientar de tanta dor. LAgico que a primeira
entrevista, normal, fiz umas técnicas de relaxamento, j& na primeira entrevista.
Saiu muito bem de 14, voltou muito melhor. Na segunda sessdo eu fiz uma
calatonia nela, e veio praticamente zerada, ela ndo esta nem tomando remédio,
quase. Tem quatro sessdes, s0. Ai, vocé vé o resultado. E, agora, eu comecei a dar
floral pra ela. Vamo vé! Entendeu? A gente vai tentando. Néo é que a psicologia
tradicional ndo me... me... A minha opinido a respeito disso é que ela ndo me
satisfaz completamente, tanto que eu uso esse aglutinamento. (...) ... eu vejo outras

possibilidades...
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A partir do “aglutinamento” de técnicas como a calotonia e os florais, por exemplo,
Isabela percebe uma melhor fluidez do seu trabalho, em contraposi¢cdo ao que ela chama de
psicologia tradicional. Novas possibilidades sdo visualizadas e resultados expressivos sao
observados diante dessa postura “alternativa”. Interessante, a partir dessas colocacdes, €
observar o caminho contrario que Caetano tomou, justamente a respeito da questdo do tempo.
Como o trabalho dele tinha um formato definido de intervencéo, que trazia consigo embutidas
as nocdes de inicio e fim do tratamento, ele sentiu a necessidade de estudar Psicanalise, para
mudar isso. Enquanto Isabela partiu do tradicional para o alternativo, Caetano partiu do
alternativo para o convencional. Sua fala ilustra bem isso:

Isso, vocé veja como é gque aconteceu comigo. Eu era o contrario. Eu ja tinha um
tempo predeterminado, mas se alguma coisa ali funciona, o paciente queria ficar.
(...) Claro que isso é uma questdo discutida... Freud tem uma resposta que eu
gosto muito, hoje em dia, porque ele dizia: vamos ver seus passos. Quantos passos
vocé vai poder dar. Quantos passos Vocé vai poder caminhar. Eu tenho uma jovem
paciente, recente, casa agora. Ela me fez essa pergunta: estou preocupada, néo sei
quanto tempo vai durar? Eu disse pra ela: vamos caminhando, vocé vai vendo se
tem efeito.

Caetano responde de um modo que coloca o paciente numa condi¢do implicada a
respeito do seu tempo e do tempo da terapéutica, apontando para uma indefinicdo que o
resguarda sobre a demora do processo: o tempo, quem faz é o paciente. O que é uma angustia
tanto para o paciente quanto para o profissional. Por isso, Elis, ao falar da relacdo que ela
estabelece, em sua prética, entre acupuntura e psicologia, observa que a acupuntura entra num
lugar onde a psicologia ndo consegue entrar, que € a sua capacidade de resolver, de forma
imediata, queixas psicossomaticas que a psicologia demandaria muito mais tempo para aliviar
e/ou resolver. A acupuntura, ela diz, descobre a raiz do problema, trata o problema
energeticamente. Partindo do pressuposto de que a abordagem psicossomatica considera as
emocdes e 0s sentimentos com tendo cargas energéticas, a Acupuntura acaba por tratar o
fisico e o emocional, conjuntamente, de um modo mais efetivo. Logo, ela tem uma
funcionalidade mais ampla, mais rapida. E diante disso, a psicologia acaba perdendo espaco,
diante dessa efetividade da acupuntura. O que pode ser percebido diante do seguinte exemplo
descrito por ela:

... uma pessoa chega com crise de labirintite, eu vou tratar... mesmo que ela venha
com alguma outra questdo emocional. [Mas ela te procurou como acupunturista
ou por que vocé acha que com a acupuntura é que se resolve?] Como
acupunturista, e a labirintite, a acupuntura resolve. Entdo, eu vou tratar a
labirintite dela, é... se ela vem com queixas emocionais, que tem queixas
emocionais, a gente, é... Com a acupuntura a gente vé I, problemas de sono,
problemas digestivos, a gente olha o pulso, a gente olha a lingua, entdo, a gente
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vai descobrindo todos os outros aspectos e, pela raiz, com certeza, a gente chega
no emocional, sem davida. Ai, vocé vira pra pessoa e fala: olha, nds vamos tratar,
n6s vamos melhorar sua qualidade de sono, vamos melhorar sua qualidade de
vida, mas vocé precisa de um apoio psicoldgico, porque seu problema, a raiz do
seu problema é esse... esse. Ah, ta, eu vou pensar nisso sim, porque eu acho que
eu preciso fazer um tratamento psicoldgico, vocé faz? Faco, mas é separado,
porque, se eu misturar acupuntura com outra, eu ndo vou estar sendo
acupunturista nem psicologa, mas, ai, a pessoa tem um alivio do sintoma, tchau,
ai, ndo vem para a psicologia de jeito nenhum, fica na acupuntura. E se o
problema retorna ou acontece uma outra coisa que vocé sabe que também ¢é, que
faz parte daquela raiz e s6 mudou o sintoma, a pessoa volta pra acupuntura. Eu te
falei que a raiz é emocional, tem que tratar isso. Ah, ta, mas foi tdo bom a
acupuntura... (...) E o que eu estou te falando, a psicologia perde espaco por causa
disso.

O que se pode observar na fala de Elis é que ela tenta separar a psicologia da
acupuntura a partir de uma referéncia, digamos, do que pode ou deve ser tratado a curto e a
longo prazo, ao compararmos as duas praticas. Por mais que a acupuntura possa detectar a
raiz, mais rapidamente, tratar e amenizar o quadro, proporcionando qualidade de vida, para
Elis, parece que somente a psicologia poderd ir até a fonte essencial da problemética. As
questdes emocionais que geram os disturbios corporais devem ser, idealmente, modificados
através da psicologia. Desse modo, a acupuntura trata os sintomas e a psicologia trata a causa
deles, se forem de base emocional. E essa separacdo precisa ocorrer para que o seu trabalho
tenha coeréncia. Enquanto psicéloga, ela trabalha uma faceta da doenca e enquanto
acupunturista a outra faceta, por mais que a doenca seja a mesma, 0 paciente 0 mesmo, as
gueixas as mesmas. Na sua fala, a questdo identitaria fica bastante marcada, no sentido de ser,
em separado, psicéloga e acupunturista. O que, na préatica, ndo funciona desse modo. O que
sera exemplificado mais a frente, mostrando o quanto a préatica pde em cheque essas propostas
de separacdo a priori.

Na entrevista de Roberto também surge essa discussdo sobre a separacdo ou
distincdo funcional e pratica entre a psicologia e a acupuntura que, no caso dele, ainda
envolve uma distingdo até mesmo fisica, j& que ele destina uma sala para cada uma dessas
atividades. Entdo, como ele mesmo afirma, quando procuram por um processo psicoterapico,
é a psicologia que ele oferece, quando procuram pela acupuntura, também, é a acupuntura que
ele oferece. Mas “se, por um acaso, a pessoa perceber ou eu perceber que o problema nao é sé
acupuntura, eu falo assim: o seu problema nédo é s6 acupuntura. Deito ela um pouquinho, dou
jeito numa dor ou numa outra questdo, mas, as vezes, exige um processo terapéutico, precisa

ser investigado melhor.” E, diante disso, Roberto encaminha a pessoa para um psicologo que
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pode ser ele ou ndo, ele diz. Roberto defende que consegue administrar muito bem essa
separacao, mesmo tendo em vista que as pessoas que lhe procuram sabem desses dois servicos
que ele presta. Para definir melhor essa distincdo ele criou horarios diferenciados para a
acupuntura e para a psicologia que ele diz funcionar “super bem”. Para tentar compreender
essa proposta distintiva, perguntei-lhe: acontece, as vezes, com um paciente que, sabendo que
vocé trabalha com acupuntura de te pedir, aqui dentro da sessdo, para receber uma
intervencdo diferente da que é oferecida pela psicologia? “Ja aconteceu, mas, ai, eu paro: isso
al € uma outra proposta, ndo faz parte do... N6s vamos marcar num outro dia, num outro
horario, mas ndo...”

Roberto afirma que ndo cria distingbes, “eu crio territorios” e que isso tem um
porqué. Eles tém o seu tempo e o Seu espaco,

entdo, eu ndo posso misturar algumas coisas. E aquela histdria, né, coisas que...
métodos certos, é... no caso, seriam em maos erradas, em tempos errados. Eu nao
posso estar trabalhando com Acupuntura com alguém que estd com uma questdo
existencial. Eu até posso, mas ndo vai ser o melhor. (...) Tem gente que, ah, eu
estou estressado, eu estou em crise com a vida, tem gente que vai procurar uma
acupuntura. Ah, eu estou com estresse, vai fazer Acupuntura pra relaxar, ou vai
fazer uma massagem pra relaxar. Mas esse estresse que ela esta cogitando nédo é
aquele estresse do cansaco, ¢ uma desvitalizacdo por, talvez, outras questdes: o
modo de vida, ou de excessos que ela comete com... com excessos de
sensibilizacdo sensorial, desgaste, ou uma questdo mesmo de uma tensdo, uma
ansiedade com relacéo a algum ocorrido na vida, no trabalho... Entdo, a gente esta
falando dos territdrios, mas eu acho que € isso. Quanto mais uma pessoa souber
ou puder ter uma porta pra olhar aquela pessoa, tanto melhor.

Mesmo sendo um psicologo ndo-convencional, haja vista que Roberto trabalha com
uma abordagem que nio é reconhecida pelo CFP, a antroposofia®. Ainda assim, ele preconiza
a presenca de territorios definidos, em seu trabalho, ou seja, ele “mistura” de modo evidente
mas quer separar. E, além disso, além do ndo reconhecimento da antroposofia, ele trabalha
com uma abordagem que foi ha pouco reconhecida, que é o caso da Acupuntura. Suas
propostas, antes disso acontecer, eram totalmente alternativas e, no entanto, ele tenta criar
distingdes de territério dentro da sua pratica. Nesse sentido, até mesmo um psicélogo
alternativo busca distingGes que especializem e direcionem 0s seus recursos para queixas e/ou
demandas especificas. Como bem havia observado Latour, a “mistura” se especializa e 0
especifico se “mistura”, o que demonstra 0 quanto da postura de Roberto é semelhante a de

um especialista.

% Essa leitura apresenta um olhar mais “amplo” sobre o humano, onde espiritualidade e “ciéncia” se misturam
ou sdo plenamente vidveis, em convivéncia, pois ele fala, em sua entrevista, sobre uma “espiritualidade
cientifica”.
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Rita também tenta imprimir distin¢des a respeito da yoga com a psicologia, ja que
ela trabalha com essas atividades dentro do mesmo espaco fisico e todos a conhecem como
psicologa e professora. Mas os seus dilemas quanto a separacdo dessas praticas vdo além
desses aspectos, ja que ela vem observando a existéncia de uma relagdo entre a yoga e a
pratica psi, ela diz:

Eu nunca quis misturar as coisas. Na verdade, eu sempre fiz questio de separar: a
yoga é uma coisa, a anélise é outra. S80 coisas diferentes. A yoga é uma terapia
do siléncio, a analise é uma coisa da fala. Mas é que, por exemplo, tem pessoas
que chegam aqui com uma necessidade enorme de falar. Como eu vou fazer com
essas pessoas? Elas chegam buscando yoga e elas precisam falar. Entdo, eu ja td
pensando numa outra forma, sabe? Atualmente, eu ja to pensando em fazer uma
nova... uma mudancga nesse meu esquema. Fazer uma tentativa de fazer um
tratamento alternativo mesmo [fala rindo]. Hoje mesmo eu fiz isso. Uma aluna
minha... Eu t& me permitindo arriscar mais. Eu sempre gostei muito de seguir
aquela coisa muito certinha, a risca, mas agora eu ja to me permitindo mais
possibilidades. Por exemplo, uma aluna minha est4 precisando falar, ela quer
falar... Chega aqui pra fazer aula e comeca a falar. Ai, eu digo: entdo, olha, vamos
fazer o seguinte, vocé vem duas vezes na semana pra fazer yoga e uma vez vocé
vem e a gente s6 conversa. Vamos fazer uma experiéncia diferente, nesse sentido.

Diante dessa experimentagdo que Rita se permitiu realizar, ela criou um novo
formato de trabalho onde as coisas se misturam, mas se mantém separadas. A partir dessa
prescricdo terapéutica: um dia é destinado para a analise e dois para a yoga. Rita inseriu a sua
paciente num processo que envolve duas abordagens praticadas por uma mesma profissional,
para uma mesma queixa. Desse modo, tanto a yoga quanto a analise tém uma funcionalidade
para 0 mesmo 0 caso, 0 que retira a tentativa de distin¢cdo ou categorizacdo das demandas para
especialidades definidas, mostrando o quanto as fronteiras sdo vazadas, a respeito do que € ou
ndo psicologico.

Um outro tipo de distingdo que alguns dos psic6logos expressaram refere-se a
classificacdo do tipo de demanda que lIhes chegam. A partir de uma investigacdo diagnostica,
ou do levantamento de hipoteses de trabalho, cada um dos profissionais entrevistados realiza
essa atividade a seu modo. A depender do caso, ha questionamentos e observacdes que
colocam a davida, levantam suspeitas ou intui¢fes a respeito de que as queixas apresentadas
pelo paciente possam ser de ordem espiritual e/ou psicoldgica. Clara usa como procedimento
“diagnéstico” um método que ela chama de “historicidade”, a partir da deteccdo e
compreensdo da estrutura de pensamento que 0 Seu paciente apresenta. Segundo esta
psicéloga, ha um elenco de 32 possibilidades, basicas, de funcionamento. Por dois meses de

historicidade, a pessoa vai pontuando caracteristicas e situacdes por ela vivenciadas. Clara
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afirma que ndo rotula a pessoa, por exemplo, como deprimida, mas tenta perceber qual a
angustia que ela esta vivendo. Por isso, ndo hd um diagndstico padrdo. Por meio da
historicidade vao sendo sinalizados onde estdo os conflitos existentes na vida da pessoa e as
formas como ela responde aos estimulos da vida cotidiana. Como Clara mesmo diz, “eu ndo
estou preocupada com o diagnostico da doenga, mas com o funcionamento que a pessoa tem.”

E diante desse método de trabalho, ela afirma ter tido a experiéncia de observar
casos em que a questdo em jogo poderia ser de ordem espiritual. Exemplificando um deles,
sdo tantos, Clara disse ter percebido isso

... pelas falas... vocé via, assim, que estava sempre muito fora do corpo. Ela tinha
imagens, visoes, decepgdes. (...) Primeiro, olhei, pedi uma avaliacdo psiquiatrica
para ver se ndo era questdo de... e realmente ndo era... E, ai, assim, era um
trabalho que precisava... e foi mais dificil. Porque, aonde vocé manda essa pessoa
para fazer um trabalho? E complicado, porque, se a pessoa tivesse uma abertura
para o espiritismo ficaria mais facil.

O que € mais interessante na fala de Clara é que ela se sente responsavel e apta para
lidar com uma demanda que ndo é psicologica. Ou seja, diante da assun¢do desse caso, ela
revela a crenga numa competéncia, profissional, que esbarra com a funcionalidade de um
centro espirita. O que evidencia ndo somente a indefinicdo e o entrelagamento de campos de
competéncias mas, além disso, passa por uma mudanca de referencial a respeito do trabalho
do psicélogo, que vai além da cientificidade, e que se envolve com o universo espirita. Essa é
a rede da pratica, que transpde e pde em questdo limites ou fronteiras de competéncias, numa
fusdo de racionalidades, de ordens diferentes, que sdo negociadas e conectadas a partir de uma
mesma queixa. Como Mol (2003) ja havia observado, € a pratica que vai sustentar o processo
a partir do qual o objeto emerge. Desse modo, a ontologia nao estad dada, ela é produto da
prépria prética que descobre/cria o objeto, a partir das conexdes operadas.

Diante dessa constatagdo, Clara utilizou a terapia junguiana com a Psicologia
Transpessoal, e a meditagdo. Como mesma ela afirma, a pessoa foi entendendo e
compreendendo, e também foi melhorando. O caso que esta psicéloga usa para ilustrar a sua
suspeita a respeito de uma demanda espiritual de atendimento também ¢é interessante porque
ela comenta, justamente, a respeito de uma cientista, como se vé a seguir:

E uma pessoa que nd... [risos] Ela é cientista, ela levava muito susto porque ela
sempre foi uma pessoa de consciéncia e ela se v& numa coisa Transpessoal. Ai, ela
comecgou a trabalhar com a fisica quéntica para entender. Entdo, ela falou muita
coisa interessante porque, durante o trabalho dela, ela foi achando respostas na
fisica. [E, ai, vocé fazia o trabalho com meditacdo...] E, ela fazia em casa, ndo
fazia aqui. Eu ensinei para ela meditar e ela comegou a fazer em casa. E era muito
interessante, ela fazia a meditacéo e depois que ela terminava, se ela tinha alguma
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experiéncia Transpessoal, ela escrevia. E, ai, quando ela vinha para o consultério,
nés trabalhavamos na compreensdo e no Jung. Entendeu? Quer dizer,
Transpessoal no sentido dela trabalhar essa sensibilidade dela, mas a analise foi
no Jung.

[Qual é o peso ou a repercussdo da meditacdo nesse trabalho?] Sempre é
fantéstica a meditacdo. Eu sempre explico que o momento da meditacdo seria
bom... meus partilhantes [pacientes ou clientes] que fazem a meditacdo diaria em
casa, com 0s que nao fazem, eu te falo: guem faz o resultado esperado é 100%.
Porque a pessoa comeca a ver dentro de si mesma, ela comeca a fazer uma anélise
muito maior, ela tem mais lucidez, clareza. Ela comeca a ficar mais guieta, mais
sozinha. Parece que abre um portal e que ela vem trabalhar com muito mais
entrega. (...) Quem nédo faz é muito mais demorado, porque ela fica sé no campo
da razdo. Isso ai, eu te falo, a meditacdo junto com a psicoterapia é fundamental
para o desenvolvimento do seu trabalho. Porque muda completamente. Primeiro,
porgue a pessoa tem muito mais serenidade. Ela é capaz de lidar com as suas
sombras, com as suas dificuldades com muito mais profundidade.

Clara tem um olhar sobre a meditacdo que a considera como uma técnica terapéutica
operadora ou catalisadora de mudancas. O meditar se constitui, na sua experiéncia pratica,
como um mediador que torna o partilhante um sujeito meditador e objeto da meditacdo, que
passa por transformacdes. A meditacdo abre possibilidades dentro do processo terapéutico
guando torna o partilhante mais aberto para as suas vivéncias cotidianas bem como para
conexdes existenciais transformadoras. E 0 mais importante, para Clara, a pessoa que utiliza
esse metodo passa por mudancas que sdo observaveis e intimamente relacionadas com o
exercicio do mesmo.

Uma outra questdo foi observada a respeito da investigacdo diagndstica. No caso de
Cassia, em sua leitura, ela diz ndo se preocupar com a distingdo a respeito de uma demanda,
se ela pode ser de ordem espiritual ou psicoldgica. O seu foco esta na pessoa e no problema
que ela traz para o consultério. Desse modo, o problema comporta-se como uma categoria
absoluta, de referéncia, para o seu trabalho. Ela diz: “N&o importa se é espiritual, psicoldgico,
fisico. Ela est4d com problema e, dentro daquilo, em qué que eu, enquanto psicologa, eu, com
meu conhecimento enquanto psicologa posso ajudar?” Curiosamente, por mais que a pessoa
apresente alguma desordem espiritual, Cassia utiliza o diagnéstico embasado na psicologia, o

que opera uma distingdo-indistinta, ela afirma: “E dentro da psicologia. Eu ndo misturo,

vamos dizer assim. Jamais viro ou insinuo pra ela que: olha, vocé estd com uma questdo
espiritual.” Por mais que Cassia perceba alguma coisa que possa estar vindo dessa ordem, por
mais que ela tenha realizado uma leitura espiritual, continua insistindo numa abordagem

psicoldgica que ndo é somente psicoldgica se ela considera a existéncia de questdes espirituais
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envolvidas. Nessa alegacdo de Cassia “é como se a cobra comesse a sua propria cauda”, mas
ela almeja, idealmente, estabelecer separagcdes que nao ocorrem na pratica. Se ela conseguisse
realizar escutas diferenciadas, ao partir do pressuposto que ela é uma psicologa que faz
psicologia somente, ela deveria ter em mente que a questdo de sua paciente é de ordem
puramente psiquica, mas ela se contradiz quando ndo responde, de uma forma categodrica, a
questdo que Ihe € colocada. O que pode ser observado na seguinte ilustracéo:

. uma pessoa que eu atendo... é... Até hoje, ela estd comigo e ela tem uma
questdo de... é... persecutéria muito grande... E, uma vez, ela me falando... ela
tinha muito medo de Deus, do castigo de Deus, é... dessas coisas. Entdo, ela me
perguntou... Partiu dela, ela me perguntou: vocé acha, Cassia, que isso € alguma
coisa espiritual? Eu falei assim: olha, eu num... é... é... ndo te afirmo que é, mas,
ja que vocé esta com essa duvida, por que vocé ndo procura alguém que possa te
orientar nesse sentido? N&o sou eu, Cassia, que sou psicologa dela que vou dar
essa orientacdo. Entéo, eu separo bem essas coisas. Eu uso do reiki enquanto uma
técnica pra me ajudar com aguele cliente. Eu uso do reiki como, é, é, é... essa
técnica como recurso. Mas, ndo é aquela coisa... eu ndo faco essa mistura. Por
exemplo, eu ndo iria orientar essa cliente: olha, eu acho que pode ser. N&o faria
isso, por qué? Eu sei separar, sera que meu cliente sabe?

No meio dessa argumentacdo onde Cassia diz saber fazer a distingdo entre espiritual
e psicologico, apesar de levar em consideracédo o espiritual dentro de uma queixa psicoldgica,
de ordem persecutodria, e dentro de um consultério de psicologia, ela também fala sobre o reiki
que, mesmo estando inserida dentro da linha de raciocinio da sua resposta, ela diz ndo ter
relagdo com algo espiritual. Segundo Céssia, o reiki é a cura atraves das mdos onde o
aplicador vira um canal entre a energia do universo e aquela pessoa que esta sendo atendida.
Para ela,

... VOcé ndo esta interferindo no espiritual daquela pessoa, vocé esta captando uma
energia do universo...\VVocé seria, vamos dizer assim, um fio entre a tomada e 0
aparelho ali, pra... E, é, é um captador mesmo dessa energia. (...) Tanto é que
quando eu aplico, meus clientes e outras pessoas falam: nossa, como é que a sua
méo fica tdo quente. E fica mesmo. Minha mé&o ferve. Eu sinto a minha méo
crescer e ficar quente.

O que significa o fato de um psic6logo desempenhar o papel de um canal entre 0

paciente e 0 cosmos? O psicélogo, enquanto canal, é o intermediario, € o propiciador de
processos que implicam em conexdes entre elementos heterogéneos, ou melhor, entre o
sujeito e 0 cosmos. O psicologo-intermediario possibilita que o reiki, enquanto mediador,
venha gerar transformac@es, presumivelmente, num sentido amplo de salde, ja que o

psicologo ndo estd interferindo no espiritual do paciente mas captando uma energia do
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cosmos. E a confirmacdo dessa operacdo se da através do aquecimento das maos.
Provavelmente, essas energias € que operam mudancas psicologicas, ou nao, tendo em vista
que se trata de uma profissional de psicologia que, imagina-se, esteja focando objetivos de
ordem psicoldgica. Ou seja, todas essas especula¢fes demonstram o quanto as distingdes sao
frageis ou sutis.

A respeito dessa discussao sobre o fato do reiki ter ou ndo relagdo com questdes
espirituais, foi possivel observar a interessante andlise que Marisa faz dessa préatica, ao
descrever como ela explica isso para 0s seus pacientes, ou seja, que linguagem uma psicologa
utiliza para explicar o reiki em seu consultorio de psicologia:

O qué que é o reiki? E energia universal. Entdo, eu falo pra ele assim: nos...
geralmente, todo mundo acredita na alma, né, mesmo sendo evangélico ou
catolico, ele sabe que o corpo tem uma alma. Olha, 0 que movimenta 0 nosso
corpo € 0 nosso espirito ou a nossa alma. Ele é que manda energia pra que esse
corpo se movimente. Entdo, nds temos, ligado ao nosso corpo umas coisinhas... 0
que a gente chama de chakra. E como se fossem umas rodinhas, que elas vao se
movimentando e vao passando a energia que 0 espirito manda para o corpo. (...) E
se alguma coisa esta acontecendo de ruim na nossa vida, bloqueia esse canal de
energia pro corpo, a gente adoece, tanto fisicamente quanto emocionalmente E o
qué que o reiki faz? Tem uma energia, eu vou posicionar a mao sobre esses
pontos, os chakras, que sdo os receptores de energia que o corpo tem. (...) Vocé
posiciona a mao sobre esses pontos principais durante 03 a 05 minutos...

Mas, 0 mais interessante da analise de Marisa sobre o reiki refere-se ao dilema que
ela carregava consigo a respeito da utilizacao dessa terapia no consultério e que demonstra as
hesitacbes que surgem a partir da tentativa de demarcar territorios profissionais ou nédo: “Eu
custei pra fazer [o reiki]. Eu tive uma resisténcia de fazer! Porque, no inicio, eu achava

assim... o reiki & a mesma coisa que um passe. Como gue eu vou cobrar essa sessdo? Entao,

eu custei pra assimilar isso, aceitar que isso era uma coisa diferente.” Quando Marisa se
questiona sobre a cobranca dessa pratica no consultorio ela coloca em ddvida se isso é uma
prestacdo de servico, num ambiente profissional, enquanto psicéloga. Como que uma
psicologa cobra por uma intervencgdo que diz respeito a um passe?

Perguntei para Marisa o que ela normalmente faz quando percebe que um paciente
Seu apresenta uma queixa que nao tem uma “base psiquica”. Marisa respondeu:

Ai é que esta o problema. Quando esse paciente da abertura, quando ele fala de
religido, quando ele fala que acredita, vocé até encaminha também pra que ele
estude a doutrina. Eu nunca pego um paciente e digo pra ele: vai, vai pro centro
participar de uma reunido mediunica. Eu nunca falei isso. Eu peco pra que ele
procure, que ele estude pra ele entender o qué que se passa com ele. Eu ja atendi
um policial aqui, uma vez, que ele tinha assim, €, é... premonigdes. (...) Ele
desenhou... ele sonhou com a casa que ele mora hoje. Ele falou assim: eu fui
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falando pro cara como que eu queria a casa, porque eu sonhei com essa casa,
com o lugar, eu ndo conhecia o lugar. Quando ele veio trabalhar aqui, ele era
recém-casado e dai a pouco ele comegou a procurar um terreno, e ele achou o
terreno que ele sonhou, o lugar que ele sonhou. Coisas assim, de pessoas que se
aproximaram dele e que ele sentiu que ia acontecer alguma coisa com a pessoa,
com alguém proxima daquela pessoa, e realmente acontecia. Entdo, ele tinha umas
intuicdes muito fortes, e aquilo estava apavorando ele. Entéo, ele me procurou por
iSS0.

Mas esse tipo de discurso que Marisa apresenta ndo demonstra que ela tenha a nogéo
de uma distingdo evidente a respeito do que possa ser categorizado enquanto demanda
espiritual ou psicolégica. Muito pelo contrario, ha uma outra fala dessa psicologa que
demonstra a dificuldade que ela possui de perceber possiveis separa¢fes entre uma coisa e
outra. Principalmente quando ela relata a sua participacdo no centro espirita, onde ela faz um
“atendimento fraterno” e ndo psicoldgico. Ela afirma:

Eu parei, eu falei: ndo, ndo da, gente, pra eu fazer atendimento fraterno porque eu
estou misturando as coisas. Aqui se fala muito em religido, entdo, eu ndo consigo.
Porque, quando vocé vé a pessoa na sua frente, vocé vé... Porque, a pessoa,
guando ela vai no centro espirita ela vai porque ela acha que tem um espirito
fazendo mal pra ela. Ela acha que tem um obsessor. Ela acha que tem um espirito
fazendo mal pra ela, que o centro, o pessoal la tem que tirar aquilo dela. Ela ndo
vé uma por¢do de coisas na vida dela que ela esta fazendo. Entdo, guando eu
comecei a ouvir a pessoa, eu ouvia com ouvido de psicologa. Eu via como
psicéloga, eu ndo via como um irmdo necessitando daquele atendimento, de
irmado. Entdo, eu falei assim: eu ndo vou fazer esse atendimento mais. [A pessoa
gue vem aqui, no consultdrio, precisa do qué?] De psicologa, mas eu fico atenta a
tudo que estad passando. Eu vejo 0 paciente como um todo, é... eu analiso tudo o
que esté se passando com ele ali. S6 que eu nado falo pra ele coisas, por exemplo,
isso ai, é... coisas de outras vidas. Eu ndo vou falar isso pra ele de jeito nenhum,
ele ndo veio aqui me procurar para isso. Eu trabalho como psicéloga. [Como vocé
distingue o que € psiquico do que ndo é?] No inicio, vocé fica até um pouco
confuso, depois que vocé estuda bastante a Doutrina, vocé sabe diferenciar
direitinho uma coisa da outra.

Marisa ndo consegue ser irma somente no centro espirita. Ela acaba fazendo leituras
psicoldgicas de quadros que sdo, provavelmente, no universo do centro, espirituais por
exceléncia. No entanto, no seu ambiente de trabalho, enquanto psicologa, ela ndo deixa de
usar o olhar espirita. Ou seja, enquanto psicologa, observa elementos espirituais e enquanto
espirita, observa aspectos psicoldgicos e, mesmo assim, se diz, curiosamente, diante de muito
estudo da Doutrina e ndo da formacdo universitéaria, capaz de avaliar de modo distinto os
casos que observa. E como se ela exigisse de si uma coisa que ela, na pratica, ndo consegue
fazer. Ela deseja acreditar na separacao, ndo assume as misturas, mas as realiza o tempo todo.

A ciéncia, Psicologia, e a religido estdo totalmente presentes no seu ambiente de trabalho.
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Enquanto Marisa tentava encontrar distingdes que orientassem a sua participacdo no
atendimento fraterno, porque, no ambiente espirita ela fazia leituras a partir da psicologia,
Consuelo utiliza, de forma claramente assumida, a leitura espirita, no consultério.Assim diz
Consuelo:

... €U passei a perceber... que eu poderia ajudar as pessoas em nome da Psicologia.
Eu coloco algumas coisas da psicologia, mas, no fundo, no fundo, o que entra aqui
é 0 espirito doente, é a alma doente, sdo as obsesses de encarnagcdes passadas
entre pais e filhos, entre marido e mulher, inimigos de outras vidas. [Entéo,
guando vocé faz um diagnostico, ele ndo é psicolégico?] Ele é psicoldgico, mas,
por tras disso tem toda uma trama... [Quando vocé estd fazendo o diagnostico
vocé s6 usa a leitura psi...] SO a leitura psi... para fazer o laudo, mas na hora de
atuar, algumas coisas eu omito. Eu ndo estou sozinha. Eu sou s6 um instrumento e
que tem que estar afinado. (...) eu fui fazer especializacdo em dependéncia
quimica... eu comecei a atrair esse tipo de coisa, esse tipo de pessoas, e comecei a
perceber que ninguém estd sozinho. Comecei a perceber que essas pessoas
sintonizam também com determinadas pessoas que depois que morrem vém para
fumar ou cheirar junto com aquela pessoa. S&o coisas que eu nao tenho duvida
nenhuma. Entdo, o que é que eu ajudo essa pessoa a fazer? A sair dessa vibracéo.
Ela nem sabe que esta saindo de vibracdo, ela s6 sabe que eu estou ajudando ela a
sair da compulsdo. E sempre observando a parte cientifica, sempre, sempre.
[Quais sdo os sinais de que a pessoa mudou de vibracdo?] A melhora dela. [Vocé,
entdo, tem certeza de que mudou...] E. Sinais de melhora, inclusive de carater.

Pelo o que pude entender da afirmacéo inicial de Consuelo, e que no decorrer da sua
fala isso parece se confirmar, é que ela trabalha, enquanto psicdloga, numa linha espirita. Ela
ajuda espiritualmente as pessoas, e por isso, ela interfere em suas vibragfes, mas seus
pacientes acreditam que a sua mudanca se deu a partir da psicologia € ndo a partir de
alteragdes que foram operadas na sua vida espiritual. Por isso, ela ajuda em nome da
psicologia.

Elis também utiliza o espiritismo dentro da sua préatica profissional, dentro do
consultério, ao justificar que isso “faz parte da vida da gente, esta na vida da gente, embora eu
ndo pregue aqui [no consultério] que eu sou espirita. (...) Mas, agora, se eu tenho alguma
leitura espirita, muitas delas batem com a minha leitura psicolégica.”

Eu tenho uma mediunidade sensitiva. Eu sinto, é... é... eu tenho uma sensibilidade
maior, entdo, as vezes as coisas me vém, por exemplo, as vezes, quando eu estou
tratando uma pessoa, eu consigo sentir mais aquele organismo que esté ali, entéo,
as vezes, eu vou até na raiz do problema mais pela sensibilidade que eu tenho,
aliada com o diagndstico gue eu ja fiz. E, as vezes, antes mesmo de eu fazer o
diagndstico, eu ja... eu chego até o problema pela minha sensibilidade e outras
coisas também. Eu ndo deixo transparecer, isso fica comigo, isso me ajuda, isso
me assessora e eu trago isso para 0 meu trabalho. E mais um instrumento. Isso
acaba entrando como instrumento de trabalho, mas isso, de maneira alguma, eu
verbalizo, até mesmo pra ndo, sabe, é... ndo trazer mistura mesmo.
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Nessa fala de Elis, fica claro que ela mistura, mas ela ndo explicita essa mistura para
0 seu paciente, ja que ela é uma profissional de psicologia e de acupuntura. Nao é preciso
deixar as claras, ou melhor, € preciso esconder a rede de investigacdo, a partir das
racionalidades com as quais ela compactua, e que tornam o seu olhar mais rico e ndo somente
cientifico ou somente psicolégico. O evidenciar dessa rede pode gerar questionamentos a
respeito da qualidade do seu trabalho enquanto profissional especializada.

Um outro instrumento de leitura que foi observado nas entrevistas, enquanto
elemento norteador da pratica profissional, em determinadas circunstancias, € a intuicdo. O
que percebi na entrevista, por exemplo, de Consuelo, é que diante de uma queixa dificil de ser
compreendida ao utilizar somente o instrumental tedrico, a psicologa aciona esse outro
dispositivo. Para compreender isso é preciso observar a seguinte afirmacao:

... gente, eu estudei isso, como é que eu vou fazer? Ai, vinha a intuicdo. Tipo
assim: vira e foca aquele membro da familia. Ai, eu virava e focava aquele
membro e isolava o bode expiatério. Depois, eu ia ver e era uma técnica, e dava
certo. Entdo, além do conhecimento gue ¢ um dado muito abstrato, eu acredito nas
minhas intui¢des. [O qué que € uma intui¢do, como ela acontece?] Vocé tira o0 ego
do seu pensamento a deixa a sua mente agir, como se pelo id... Ali, ela vai tender
mais para um lado ou para o outro e vai me levar para o equilibrio. Eu ndo
imponho nada para a minha mente. Eu abro o meu coragéo e deixo fluir.

Esse tipo de raciocinio vem de uma psicéloga que afirma ser espirita e que considera
esse fator como um elemento de peso para o seu trabalho. Nada surpreendente. No entanto,
diante de uma conversa informal com um psicologo conhecido e que se diz ser Cognitivo-
comportamental, com muito orgulho, porque preza pela cientificidade da psicologia. Esse
profissional chegou a dizer, nessa conversa, que ao utilizar a Psicoterapia Breve enguanto
método ou referéncia de trabalho, o que ndo descarta a TCC, também se utiliza da intuicdo. A
intuicdo para ele “é o primeiro pensamento que vem. N&o é racional. E uma escolha pouco
fundamentada, mas que pode valer.” “Eu ndo sei se acredito no que eu falei. Eu ndo tenho
provas disso. Eu acho que o manejo clinico vai aléem da cientificidade.” Esse tipo de
afirmacdo mostra, de forma evidenciada, as controversias que sustentam a cientificidade da
psicologia. Um profissional que preza pelo discurso cientifico, e por isso € TCC, assume a
falta de cientificidade em seu trabalho, mas apresenta as suas afirmacgdes carregadas de
ressalvas. Ele utiliza a intuicdo, mas ndo tem provas, e isso € algo que o angustia: a falta de

provas sobre a intui¢do e, no entanto, ele a utiliza.
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Diante desses dilemas, desses questionamentos, hesitacbes e controvérsias
apresentadas pelos entrevistados a respeito de determinados aspectos que envolvem a pratica,

sigo a diante, utilizando as descri¢des que eles fizeram de alguns casos atendidos.

4.3 — A prética a partir de casos relatados

Essa parte do texto busca trazer algumas descri¢cbes que foram construidas a partir
das entrevistas, a respeito de como esses psicélogos atendem os seus pacientes e, para isso,
alguns deles retrataram casos que foram vividos em sua experiéncia profissional.

A pratica da hermenéutica se apresenta enquanto referencial para a invencdo dos
fatos psicolégicos bem como para a escolha e implementagdo das intervengdes mais
adequadas. O alcance da leitura que o psicélogo realiza a respeito da queixa, ou melhor, da
realidade da queixa que o paciente Ihe traz, faz disparar uma cadeia de conexdes que, em
especial, na psicologia, também torna-se objeto de mudltiplas interpretacbes a partir das
maltiplas possibilidades ou abordagens, bem mais diversas, ou melhor, mais capilarizadas do
que a da Medicina, por exemplo. Os fatos psicolégicos sdo fabricados a partir de uma relagéo
dindmica entre a teoria ou as teorias adotadas, e as diversas outras instancias que participam
da rede, que estabelece o diagnostico e a intervencdo. Se o profissional que adere a uma linha
tedrica somente, ja estabelece a sua rede, o que se pode imaginar de um psicélogo que adota
varias linhas, que adota terapias alternativas, que adota referéncias religiosas?

A hibridacgéo esta no centro dessa analise que, nessa pesquisa, considera as aliancas
que a psicologia produz, de modo muito préprio, e a sua relagdo com os nao-humanos e 0s
outros saberes. Isso ndo significa valorizar o irracional, mas as redes e suas multiplicidades
conectivas, ao invés de reverenciar o rigor, que também n&o é exato. E preciso observar o
jogo dessas conexdes heterogéneas que envolvem tanto as “misturas” quanto as “purezas”.
Diante dessa simetria, dindmica, é possivel compreender que redes também geram a razdo, o
gue torna a ciéncia um fendmeno com novas dimensdes, ou melhor, a racionalidade também é
um efeito das redes.

Ao de valorizar a fala da pratica, o objetivo foi o de focar ndo uma fala sobre o que
pensam esses psicologos, somente, mas uma fala que retrata, principalmente, o como eles
fizeram, o como eles agiram e o como eles elaboraram arte-fatos do seu trabalho. Inclusive,
esse é um caminho interessante, que possibilita a ndo construcdo de mais uma dicotomia, que

seria a valorizagdo extrema da pratica e 0 desmerecimento do discurso, mesmo que nao se
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tenha a pretensdo de defender essa adequacdo da pesquisa como o melhor caminho,
simetricamente falando. Desse modo, a proposta foi a de evidenciar a linguagem da pratica,
onde os fe(i)tiches sdo desvelados no processo de estabelecimento de uma rede terapéutica.
Essa rede, vale elucidar, ndo estd sendo percebida como uma rede que oferece vérias
terapéuticas e, sim, uma rede em que a terapéutica, para existir, enquanto tal, lanca méo de
diversas conexdes com 0s objetos, com as relacdes humanas e profissionais (entre o0s
psicologos e seus Conselhos), com a bagagem existencial do psic6logo, com 0s seus
conhecimentos praticos e teoricos, passados e presentes, com a condi¢do sociologica e
mercadoldgica do profissional de psicologia, com as caracteristicas de nosso tempo, com n
outros elementos, conscientes e inconscientes, intuitivos, e religiosos, que ampliam ainda
mais a rede psi.

E muito importante perseguir a pratica do psicdlogo enquanto um modo de
argumentar e agir que gera, atraves da alianca entre humanos e ndo-humanos, a fabricacéo do
psiquismo em rede. Os fenbmenos psiquicos ndo tém uma existéncia a priori, eles dependem
do psicélogo e da experiéncia do paciente. Além disso, tracando um paralelo com as idéias de
Mol (2003), pode-se afirmar que o psiquismo é multiplo, diante das diversas formas de
acesso, diferentes e diversos, que a Psicologia oferece para compreendé-lo e aborda-lo. Ha
diversos modos de se fazer as queixas ou dificuldades psicoldgicas, como também ha diversos
modos, amplamente diversificados de intervir no psiquismo, a partir da Psicologia e/ou das
terapias alternativas.

E a pratica, a partir da manipulagio dos elementos que o seu contexto envolve, que
possibilita a criacdo dos sentidos, através dos mediadores implicados em rede, ela interfere na
realidade ou a realidade lhe transmite informacdes que sdo lidas como significativas e
transformadoras, a partir dos humanos e ndo-humanos. Observar a pratica, de acordo com
Tavares e Bonet (2007), torna-se um caminho frutifero para a compreensdo dos processos que
geram significados, onde o trabalho de mediacdo tem lugar de destaque. Esse agir, da pratica,
apresenta um carater criativamente surpreendente ao ser capaz de criar e recriar vinculos
produtivos de significagdo. Por isso, 0 conceito de préatica se apresenta como algo promissor a
compreensdo desses processos de significacdo, ja que ela é considerada enquanto processo de
criacédo de sentido.

As redes das praticas, os efeitos que elas produzem, como os relatos adiante poderéao
ilustrar, envolvem uma infinidade de elementos atuantes e/ou conectores: as proprias
disciplinas, ou os seus discursos, que trazem consigo a no¢do de territérios ou dominios, e

também os ndo dominios; as intervengdes; as transformacdes operadas; os intermediarios; 0s
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mediadores e seus recursos mobilizados, como, por exemplo, o0 “passe”, o reiki, e objetos que
tomaram uma conotacdo simbdlica transformadora. Toda essa heterogeneidade dinamica
participa do “aqui e agora” com o0 paciente.

Dando inicio as descrigdes dos entrevistados, Nara relata o caso de uma paciente que
Ihe procurou trazendo consigo um diagnostico de Sindrome do Panico. De acordo com a
entrevistada, a Gestalt ndo se prende a diagnosticos, mas como a paciente ja o trouxe consigo,
e isso gera repercussdes para si. Diante disso, o diagndstico foi levado em consideracdo. A
Gestalt tem uma concepgéo a respeito desse quadro como sendo algo relativo a um contato
excessivo que a pessoa estd tendo com o medo. A proposta dessa abordagem € a de
dessensibilizar a paciente em relacdo aos contatos ineficazes que ela faz com a realidade,
puxando-a para outra realidade que ela precisa construir, a nivel social, pessoal e profissional.

Desse modo, o diagnéstico ndo foi desconsiderado porque ele contribuia para o
comportamento de sua paciente, afirma Nara, gerando ganhos e incomodos a respeito de seu
rotulo. A Gestalt tem como meta desconstruir esse mesmo rotulo, tendo em vista que 0 panico
se apresenta como um sintoma. 1sso é o que importa e ndo a situacdo que o diagnostico
constroi. Mesmo porque, quando a Sindrome do Panico emerge, enquanto entidade, ela
desconsidera os mediadores e as conexdes que poderiam ser feitas, enquanto “pureza”
tipologica, de classificacdo. Como Nara mesmo diz a respeito de sua paciente: “ela é muito
mais do que isso. Naquele momento ela ndo queria romper com outras situacdes, mas depois
que o filme da vida dela... ela dava titulos variados aos filmes que viraram a vida dela, ela
comecgou a ver que ndo tinha mais sentido”. Desse modo, Nara ndo tem o diagndstico como
foco referencial de trabalho, para ela 0 que importa é o que ela acredita, enquanto psicologa, e
na verdade da sua paciente, ou seja, na verdade fenomenoldgica que ela traz, do que estava
acontecendo no “aqui e agora” da sessdo de atendimento e que evidenciava sintomas de
panico, ela afirma. E assim se d& a descri¢do de Nara:

... ela estd com uns 40 anos e ela vivia uma farsa em relacdo a vida dela e ela ndo
sabia a origem do panico dela. E... o marido dela morreu ha dois anos atras e, ai,
gente, é como se fosse um filme. A Gestalt tem técnicas maravilhosas de trabalhar
esse panico. O qué que ¢ o filme, o0 qué que é a realidade, 0 que... que na cena a
gente vai escolher para trabalhar naquele dia e a gente... se fartava de material
para a gente trabalhar essa realidade dela. E ela comegou a ver que o marido néo
era naaaada daquilo que ela..., mas que era completamente o opoooosto do que foi
se revelando. (...) Ela foi casada com alguém durante 10 anos e de repente ela
sentia que ela estava com panico de alguma coisa. Ela foi, enfim, criando coragem
para romper as camadas fobicas dela... A gente brinca que as camadas fobicas é
meio que igual a uma cebola, gue vocé vai tirando 0s gomos dela e véo... Esses
gomos vao se aprofundando até vocé chegar naquela esséncia. Uma esséncia que
é particularmente positiva, a gente cré nisso.
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A fala de Nara demonstra a presenca do processo imaginativo’® que envolve a
construcdo, também, de um processo terapéutico, por parte da profissional. Nara tem como
orientacdo para o seu trabalho a idéia-imagem do paciente como uma cebola, onde as camadas
fébicas e outras camadas vdo sendo removidas ou superadas até se chegar a uma esséncia
positiva do paciente. Esse processo imaginativo, ou melhor, a idealizagcdo de um trabalho que
envolve o “descascar” da cebola estimula o estabelecimento de conexdes que gerenciam a
acao de Nara. Essas conexdes ganham significacdes que repercutem qualitativamente nas suas
intervencdes, e que fazem surgir novos sentidos, com funcionalidade terapéutica.

Como exemplo da sua prética, diante desse caso, ela trouxe a cena em que ela fez

suas intervencdes a partir de um sonho trazido pela paciente:

Ela fala que teve um sonho muito vivido. Ela sonhou que estava numa casa muito
apertada, é... Descreveu 0 ambiente como sendo uma situacdo de apertado mesmo.
E, ai, a gente comeca logo a ter aquela sacada de poder estar trazendo alguma
coisa que esta remetendo a uma demanda de renascimento. (...) E, ai, ela trouxe
uma coisa, uma casa cinza, apertada, cheia de é... ela falava que era o picuma. Ela
morava no interior de Sdo Paulo e nessa casa estava ela e o irmao dela que morreu
afogado. Ela lembrou também do irméo sendo retirado depois de morto, da agua.
Foram duas cenas que foram paralelas. Dentro do sonho ela lembrou da cena do
irmdo morto e, ai, ela comecou a ficar com muito medo. E, ai, 0 qué que a gente
fala? Eu a encorajei que ela continuasse a narrar aquele sonho. E a técnica da
Gestalt é a de que vocé instigue ou que vocé pare por ai a experiéncia e escolha
um pedaco do sonho e trabalhe, ou que ela continue a dar a versao que ela quiser,
uma versdo atual, fenomenoldgica daquele sonho.

Essa profissional veio utilizando, nesse caso, 0 recurso as imagens oniricas bem
como a atividade imaginativa, a partir da elaboracdo ou concepcdo de filmes mentais.
Recursos esses que apresentam uma fungdo de mediacdo na transformacéo desses contetdos
em interpretacdes e articulaces que trazem novos sentidos sobre a paciente e/ou insights para
a paciente. O mais interessante dessa passagem € a relacdo que Nara estabelece entre “aperto”
e “renascimento”. E como se 0 sonho tivesse sido capaz de gerar mudancas significativas e
renovadoras na vida da paciente, a partir de um estado de desconforto e medo. Essa é, para
Nara, a acdo dos mediadores “sonho” e “filme”, que fizeram surgir elementos significativos

para uma terapéutica reveladora e, consequentemente, transformadora.

"0 Segundo Rabelo (1998:04), os processos imaginativos sdo os modos pelos quais os participantes se envolvem
e assumem para si 0s enquadres engendrados nos rituais. Diferente da simples percepcdo, eles envolvem uma
atividade criadora onde repousa a possibilidade de uma transformac&o da experiéncia.
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Diante da deteccdo desse elemento propicio a catalise terapéutica, Nara optou por
continuar estimulando a fala de sua paciente a respeito do sonho, utilizando a seguinte
justificativa para a sua escolha técnica:

... al, é uma questdo meio que de feeling mesmo. Ela estava com coragem de ir,
ela trouxe aquilo, ela... ela... passou existencialmente para... praquele momento,
aguela vontade de avancar. (...) Ela estava conseguindo suportar aquela situacéo,
conscientemente. Eu propus entdo que ela entrasse na técnica. [Nara falava com
sua paciente] Continue a narrar isso. Feche o olho para vocé lembrar os detalhes.
E, ai, continue a contar esse sonho trazendo, agora, pra vocé dar um final a esse
sonho, aqui e agora. E, ai, ela foi narrando e comegou a falar de uma lembranca de
que a mée ficava nessa casa de maneira muito, muito omissa em relacéo ao pai,
em relacdo a ela mesma e que o pai €... batia nela. Batia nela, a filha, e a tratava
de uma maneira diferente da dos irmdos. De uma maneira negativa... e isso... ai,
ela foi falando, foi trazendo isso e, ai, a gente comegou a perguntar sobre... se isso
tinha alguma correspondéncia com alguém que também a tratava assim. E ela se
referiu ao marido. (...) Ela era muito pequena, ela tinha 07 anos, na época, mas ela
viu que, depois, o0 marido imputava nela esse mesmo temor, essa mesma condicao
e, a partir dai, ela comecou... ela deu esse fechamento, e ela falou: Nara, eu nunca
falei isso pra ninguém. Como o meu marido, apesar de ser uma pessoa linda e
maravilhosa... 1sso, antes dela descobrir os filmes, que ela vivia. Foi 0 ponto, foi,
talvez, o inicio de como ela ligou existencialmente varios fatos da vida dela e ela
comegou a ver que era o marido, exatamente, que tinha uma vida que mexia com
situacdes de trabalho que... colocava, realmente, temor real para ela... depois ela
viu isso, o marido era bicheiro. Entdo, o marido realmente a colocava em
condicdes... tipo essa que a gente estd vendo na televisdo... é... uma condicdo de
refém.

Nara apostou em seu feeling, ou na sua intuicdo, ou na sua criatividade, diante de um
momento de incerteza, onde a Unica referéncia “técnica” que ela dispunha era justamente a
sua percepcdo daquele momento, quase instantdneo, que exigia uma decisdo e uma
consequente acdo interventiva. Ela deu as coordenadas que orientaram as visualizag¢6es de sua
paciente a respeito do sonho, como se pudesse guiar a sua imaginacao, ao estimular imagens
que trariam contetdos transformadores a sua saude ou a sua presenca no mundo. A partir do
sonho, sua paciente, conseguiu, nos termos de Nara, “presentificar” e “ligar” as suas
experiéncias de medo, tendo coragem de assumir um discurso com uma nova fenomenologia
que a fez viver de um outro modo e, até mesmo, no que se refere a sua convivéncia com seus
familiares. Nara diz que o irmdo vem tentando manipular a sua paciente, mas, agora, diante
dessa experiéncia terapéutica, ela ja estd mais alerta. “Ela vem tentando tomar conta da
situacdo da vida dela novamente.”

Selma também usa 0s processos imaginativos em seu trabalho, com certa freqliéncia,
enquanto técnica terapéutica, a partir da construcio de “analogias imaginativas”. E o que ela

conta a seguir:
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Eu tive uma cliente que ndo ficava gravida. E ela tinha ido a um médico que tinha
dito a ela que ela tinha tido uma dessas inflamacGes de colo de Utero... e que ele
gostaria de dar um antibi6tico para ela, primeiro, antes de fazer qualquer outra
coisa mais complicada. E ela ndo gostava de antibi6tico. Ela tinha um monte de
cabelo. E eu falei pra ela assim: como € que vocé desembaraca o seu cabelo? Ela
falou: eu ponho um monte de condicionador. E quando vocé ndo tem
condicionador, como é que vocé faz? Ah, eu arrebento. Eu falei assim: sabe como
é que vocé desembaraca o cabelo sem condicionador. VVocé faz assim: vocé pega e
penteia a pontinha dele, depois, vocé pega e penteia um pouquinho mais pra cima
e depois um pouquinho mais pra cima... Eu vou pedir para vocé fazer isso durante
10 dias, todo dia. Um pedaco, vocé ndo precisa de desembaracar o cabelo todo
ndo. Ai, ela foi a esse médico, tomou esse remédio, nos 10 dias, ela estava curada,
totalmente curada. O que a mente dela fez?

Selma afirma que teve essa idéia interventiva porque ela se diz ser uma pessoa que é
uma “fabrica de idéias”. No contexto de atendimento, essa escolha ocorreu, ela afirma, porque
0 seu cérebro é uma “rede em movimento”. Ela diz o seguinte: “Todas as coisas que eu
aprendo ndo ficam é... catalogadas, elas ficam girando. Coisas que eu aprendi |4 no meu
ginasio, elas giram aqui, ainda. E, quando elas passam eu pego.” Diante dessa associa¢do de
idéias e de conhecimentos tedricos, praticos e vivenciais acumulados, Selma estabelece uma
rede onde a analogia e 0 processo imaginativo participam do estabelecimento das suas
propostas de intervencdo. A extensdo da sua rede de idéias mobiliza conhecimentos que vao
além da sua formacdo como psicéloga e apontam para uma complexidade rizomatica que nédo
tem limites ou defini¢cdes a priori. No entanto, Selma afirma que a sua paciente achou essa
intervencdo sua muito simples e que as pessoas normalmente ndo gostam de coisas simples
demais. O seu objetivo, diante dessa prescri¢do, como ela mesma afirma, foi a de enviar uma
mensagem para 0 inconsciente da sua paciente de que as pessoas devem comecar pelas
pontas. Diante disso, perguntei, propositadamente, para Selma o que esse tipo de proposta
terapéutica teria a ver com a formacéo do psicologo. Ela deu uma gargalhada e respondeu o
seguinte:

Eu ndo sei. O psicdlogo, antes de tudo, tem que ser um observador. Uma pessoa
sem idéias pré-concebidas. Ele tem que deixar a realidade do outro entrar nele.
Isso é da Gestalt, essa postura de ir no outro e sair. Ele ndo pode ficar no outro e
nem pode entrar nele, porque, sendo, ele vai colocar a idéia dele no outro. Ent&o,
eu tenho que ir sentindo o que o outro esta sentindo. (...) Eu tive um curso aqui
onde uma psicologa aprendeu que se ela desse um passo para traz ela mudava a
sensacdo dela em relacdo ao marido. Uma relacdo mal resolvida. E ela disse: eu
ndo quero isso, é simples demais, dar um passo para traz. [Dar um passo para
traz, literalmente?] Literalmente. Vocé entra na posicdo de terceira pessoa, a de
observador. Vocé esta vendo vocé e ela. 1sso ndo é Gestalt, é programacéo
neurolinguistica. As técnicas da PNL sdo de uma simplicidade tal que o Conselho
Federal de Psicologia, inicialmente, recusou a PNL como uma prética da

psicologia.
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A PNL néo era aceita por ser simples e, por isso, se duvidava da sua terapéutica,
talvez, porque ainda ndo havia realizado agenciamentos tipicamente cientificos. Depois, ela
foi acolhida enquanto técnica que tem funcionalidade e que pode ser utilizada pelo psicélogo.
A fala de Selma demonstra essa transicéo, de algo que ndo era aceito e que depois passou para
uma outra condicdo, independente das avaliacbes negativas que havia anteriormente sobre
esta técnica. Um outro aspecto dessa fala se refere a metafora que a psicologa utilizou, quando
ela pediu a sua paciente que ela se colocasse, corporalmente, num lugar diferente diante do
seu problema. Essa metafora gerou um novo sentido para essa mulher, diante de seu marido.
Como observam Bonet e Tavares (2007), a metafora tem o poder de mobilizar a ponto de
gerar um processo de significacdo. Assim, ela opera uma mediagdo capaz de, no caso acima
descrito, definir uma nova posicéo, fisica e mental, diante do problema.

Enquanto Selma relata uma experiéncia de trabalho que inicialmente ndo era aceito
pelo CFP, a PNL, Fernanda insiste na antroposofia e demonstra como a sua pratica traz
consigo, fortemente imbuido, um “olhar espiritual”. Ela afirma que considera o ser humano
enquanto um ser espiritual e que esse olhar, apesar dela ndo revelar ao seu paciente, lhe
acompanha e lhe faz sentido. O que pode ser percebido diante do seguinte caso por ela
atendido:

Tem uma paciente que esta comigo ha um tempo, ha uns quatro anos... e ... ela
tem uma questdo que, assim, uma dificuldade de relacionamento amoroso. Ela
tem uma frustracdo ai. Ela ndo vivenciou esse lado da vida dela, ela sempre
cuidou da mée, do irm&o doente, enfim... esse lado ficou. E... com isso, assim, tem
uma masculinizagdo... Como ¢é dificil para ela ser mulher, como ¢ dificil para ela
cuidar dela, pensar nela, de vivenciar suas emogOes, seus sentimentos,
compartilhar isso. Entdo, ela fez 50 e ... eu vejo, assim, em relagdo a adolescéncia
dela, por exemplo, que ficaram coisas sem ela vivenciar. (...) Isso ficou faltando,
dela vivenciar essa adolescéncia que esta ai tardiamente, é... eu vejo como algo
mais do que, simplesmente... Ah, porque ela pulou uma fase do
desenvolvimento... Ndo, eu vejo isso como algo karmico. Algo que ela precisa
transcender, algo que ela precisa dar um passo além, para que ela possa estar no
mundo de uma forma mais plena mesmo. Para que a vida dela possa fazer um
sentido realmente. (...) Eu acho que tem a ver com a historia de vida dela, com
algo que vai além sim dessa vida. (...) Que reflete um outro passado.

Fernanda faz essa andlise porque, como ela mesma explica, a psicoterapia
antroposéfica considera a existéncia pré-natal e a pés-morte. Por isso, n6s humanos fazemos
escolhas que sdo anteriores a nossa existéncia no mundo e que sdo oportunidades de
aprendizado e evolucdo, demonstrando que a sua abordagem segue um raciocinio

reencarnacionista muito similar aos preceitos do espiritismo, o que justifica o fato de que a
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familia da sua paciente ndo lhe foi concedida por acaso. Diante desse relato, Fernanda
explicita o psicodiagnostico que ela comumente realiza e que tem como referencial de
trabalho a observacédo dos quatro corpos, do individuo: o corpo fisico, o corpo etérico, o corpo
astral e 0 eu. Mas Fernanda pontua que além de fazer esse tipo de observagdo diagndstica, ela
usa uma outra, também, que ela diz ser a da psicologia. Diante disso, ela explicou como foi a
analise desse caso exemplificado:

E... entdo... é... ela é uma pessoa... que... no desenvolvimento desse corpo astral,
gue se da dos 14 aos 21 anos, né, é... onde as emocdes, 0s sentimento, as
experiéncias, o viver no mundo é muito mais forte, essa questdo do sentimento
que esta sendo desenvolvido, pensar, sentir e querer nessa fase. Entdo, ai, houve
situagcOes em que ela ficou presa nessa fase. Em que esse pensar, esse sentir e esse
querer, que € o que constitui a alma humana para a antroposofia é... se deu. [Sobre
0 corpo etérico] Ela ndo tinha experiéncia de movimento, que é o dos 07 aos 14
anos. E... brincar livre, se movimentar livremente... Era tudo muito severo, muita
repressao, muita agressividade. Esses eram 0s movimentos com o0s quais ela
convivia na vida dela. Ela traz essa tensdo no corpo fisico dela, que chega a doer.
Ela sente dores, ela tem um corpo dolorido. Entdo, como que é dificil para ela
relaxar. E na construcdo do corpo fisico, que é de 0 a 07 anos, onde o calor esta
presente, aquele calor materno, todo o cuidado com o bebé... isso, para ela, foi um
choque muito grande, desde o inicio. Ela nasceu na maternidade e ela chorava
muito e a mde dela ndo sabia o qué que era, provavelmente era fome, e a
enfermeira administrou varias, varias... acho que 30 gotas de Novalgina para ela.
Ela ficou em coma 03 dias. E ai, para a visdo da antroposofia, 0 seu eu, essa
individualidade, ela esta em cada etapa. (...) Tudo é sempre em seténios, a
necessidade da crianca é uma. E isso tem consequéncias fisicas e organicas. E, ai,
ela vivenciou isso, ela chegou em casa e ela chorava, chorava, e a mée nédo sabia o
que fazer. E o pai ficou agressivo, sacudiu ela. Por causa disso, a mée pegou ela e
levou para a casa da avO. Chegou 14, a av6 fez um mingau para ela. Ela parou de
chorar.

Diante dessa historia, tdo importante para a avaliacdo diagnoéstica de Fernanda, ela
tirou as interpretacbes ou construiu os fatos de que, diante da rigidez do corpo de sua
paciente, que fica muito evidente para Fernanda, além de sua agitacao, “é dificil para ela estar
nela mesma. Estar no corpo dela mesma”. Ela afirma: “esse choque, que ela ficou em coma 03
dias, isso ai, € como se fosse uma escarnacdo [de ndo encarnar]. Essa individualidade que esta
permeando o corpo fisico dela se retrai. Entdo, essa pessoa ndo vai estar presente no mundo,
plenamente, consciente do que ela quer, do que ela sente, do que ela pensa.” Sobre o quarto e

7

ultimo corpo, o “eu”, ele se define aos 21 anos. E a sua constituicdo depende do
desenvolvimento adequado dos trés outros corpos ou etapas, descritas em sua fala. Para
Fernanda, no caso dessa paciente, isso ndo aconteceu, tendo em vista que somente aos 50 e

poucos anos é que ela comeca a se dar conta de que ela tem uma individualidade, que ela ndo
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estd aqui a servico do outro, ou sem um motivo. Agora € que ela comeca a se dar conta
daquilo que gosta e daquilo que nao gosta, do que ela quer para si.

Diante desse relato, Fernanda explicita que cabe a ela, enquanto psicéloga, fazer
com que a paciente encontre o sentido da vida e que ela faz intervengdes que véo além da
ordem do psiquico, apesar disso ndo ser sabido por parte da paciente. Essa pessoa vem
construindo uma trajetoria, dentro de um processo psicoterapico que, para Fernanda, vem
ocorrendo em fungdo de um estado do seu espirito.

A prética interventiva de Fernanda se da, basicamente, através do didlogo, além
disso, ela tem o costume utilizar versos, relacionados com aquilo que a pessoa estd
vivenciando. Esses versos ou poemas sdo, de acordo com a entrevistada, como medicamentos.
Trecho esse, do nosso didlogo, que trouxe elementos interessantes, evidenciados a diante:

[Como que vocé vé o efeito desses versos? Quais sinais vocé percebe que te
dizem que esses versos tiveram efeito?] E, nem sempre a pessoa, vamos dizer, ela
medita sobre esse verso. Nem sempre. E... é mais raro isso acontecer, mas se a
pessoa comeca a meditar sobre aquilo, eu comeco a observar que aquele ponto
fica mais facil para ela reconhecer o que esta acontecendo. [Vocé tem pacientes
gue dizem: eu usei os versos...? Demorou a responder.] Olha, ndo. [Mas vocé
acredita no efeito...] As vezes eu pergunto, por exemplo, vocé tem feito a leitura
do verso? Ela diz: ah, ndo, ndo deu. [Mas, o que ¢é que faz vocé acreditar que ele é
como um remédio?] Porque, na minha vida pessoal eu costumo usar, meditar
sobre os versos, e entdo eu vejo resultados. [Mostre-me algum efeito.] Teve uma
situacdo em que eu estava num conflito enorme. Uma situagdo da minha vida que
estava me deixando muito ansiosa. Uma luta interna... e eu fiz esse verso mais a
medicacdo e cessou. No momento em que eu estava fazendo o verso, que é um
verso de cura, eu senti a atuagdo mesmo. (...) 1sso eu tenho na minha vida o tempo
todo. Gracas a Deus, coisas assim que eu levaria anos, num atendimento
psicolégico...

Fernanda entra em contradicdo nas suas respostas e acaba por alegar que a
funcionalidade dos versos esta relacionada a sua experiéncia pessoal, o que a faz acreditar que
eles possam ser Uteis para 0s seus pacientes. Ela insiste na prescricdo deles, mesmo que nédo
haja um feedback dos pacientes, no sentido de continuar mantendo esses versos como parte do
seu repertorio terapéutico.

Isabela foi uma profissional que também relatou a experimentacdo ou a utilizacéo
pessoal das técnicas propostas a seus pacientes, no sentido de fazé-las consigo mesma para
testar a sua funcionalidade antes de aplica-las. Sendo assim, os florais por ela indicados foram
todos testados e, a partir dai, ela teve a confirmacdo de que estava adotando uma terapéutica
util a cada demanda surgida. Por exemplo, um floral para emagrecer, ela testou esse floral, diz

ter emagrecido e s6 depois o indicou para sua paciente. Desse modo, Isabela e Fernanda
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criaram o seu modo de avaliar a qualidade das intervenc@es por elas propostas, no sentido de
que elas acreditam piamente na possibilidade de resultados satisfatorios, ao menos, com elas.

No caso de Elis, o manejo clinico se da em torno de uma préatica que apresenta
atualmente uma condicdo distinta da adotada por Fernanda. Diferente da antroposofia, a
Acupuntura é reconhecida pelo CFP, o que nos faz pressupor que a sua adocdo seria algo
totalmente acomodado, no sentido de que ao compara-la com as outras terapéuticas nédo
reconhecidas, o caso da acupuntura € menos conflitante, mas os psicologos ainda apresentam
certos dilemas, ou hesitagdes, ou restri¢des, ao utiliza-la. H& um jogo dindmico, em busca de
distingBes técnicas entre psicologia e acupuntura. Um adendo, € interessante observar que
Fernanda, mesmo estando numa condicdo qualitativamente distinta da de Elis, curiosamente,
ndo esta preocupada com as distin¢des técnicas entre a psicologia e a antroposofia, mesmo
porque, ela defende a antroposofia enquanto uma linha psicoldgica. Para Elis, a acupuntura
ndo é uma linha e sim, idealmente, uma pratica complementar. Mas, mesmo assim, a leitura
diagnostica e compreensiva a respeito da dinamica psiquica do paciente é totalmente
contaminada pela mentalidade e pressupostos da medicina tradicional chinesa. O que pode ser
observado diante do seguinte caso que ela relatou:

... uma paciente advogada... questdes emocionais serissimas, muito complicada,
é..., uma pessoa que desenvolveu, é... durante a vida dela, uma pessoa com uma
baixa auto-estima muito grande, mas desenvolveu uma, uma casca de
autoritarismo, de uma defesa muito grande, é..., e ela se tornou uma pessoa muito
mandona, muito egoista, mesmo, pra mascarar aquela baixo-auto estima dela.
Uma pessoa muito medrosa que se mostra muito corajosa, entdo, vocé vé que é
uma defesa muito grande. E, por conta dessa defesa ela estava apresentando muito
problema na area digestiva e, principalmente, figado, e a gente sabe que o
figado... muita raiva, muita ira... e ela estava tendo todos aqueles sintomas de
yang do figado. Entdo, ela estava com tontura, dor de cabeca, zumbido no ouvido,
sintomas até classicos, unhas quebrando, boca muito seca, aquelas luzinhas que
acendem no olho, com palpitacdo pela manha, explosfes de raiva, assim, por
qualquer coisa. Bem sintomatico mesmo. A lingua muito vermelha, pulsos
pulando para fora, de tdo exaltados. Eu virei pra ela e falei assim: olha, e..., as
vezes, ela chegava aqui com estes sintomas, assim, exacerbados. Olha, fulana,
vocé ndo gostaria de estar fazendo uma sessdo de Acupuntura para aliviar esses
sintomas? Ela: ah, ndo sei, porque eu tenho medo de agulha... Continuei a tratar e
a gente foi identificando todas as questfes emocionais dela, é... e eu comecei a me
defrontar com ela o tempo todo, sobre as questdes... Bom, sou eu que mando, sou
eu que faco, sou eu que acontego, com as outras questdes dela, do eu tenho medo.
Eu falei assim: como € que vocé tem medo de Acupuntura? Como é que vocé
pode ter medo de agulha, se vocé mesma fala que ndo tem medo de nada? E assim
a gente vai encostando a pessoa na parede, até que um belo dia ela resolveu fazer
Acupuntura, mas foi uma sessdo s6. Entéo, é justamente o medo a questdo dela. E
uma pessoa muito insegura, muito medrosa e, ai, eu falei assim: olha, ta vendo o
seu medo, como vocé é insegura, € vocé nao tirou carteira até hoje. E ela tem todo
aquele discurso assim: a minha vida estd na minha méo, sou eu que comando a
casa, sou eu que pago as contas. E eu falei assim: o carro também, a direcdo esta
na sua mao, por que vocé ndo segura? E foi nesse interim que chegou a
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acupuntura, nessas questdes, s6 que ela fez uma sessdo sé e ndo retornou pra
sessdo de acupuntura, ai, eu mantive s6 a de psicologia. No meu... eu ndo gosto de
misturar, achar que ela é uma paciente de psicologia, eu vi que 0 sintoma estava
exorbitante e eu queria dar uma aliviada.

Fica evidente na fala de Elis 0 quanto a acupuntura participa da sua abordagem
psicoldgica. Mas essa leitura ndo fica s6 na investigacdo, ela parte para a préatica e faz um jogo
casado entre duas propostas terapéuticas, tornando evidente o processo de hibridizagdo que
ocorre tanto no nivel teérico quanto no nivel préatico. Ela diz:

Por eu conhecer a acupuntura e vendo os sintomas, é... muito a flor da pele, é
meio que automatico, vocé acaba fazendo o diagndstico mesmo e, naquele
momento, eu tinha certeza que a psicologia ndo iria aliviar aquele sintoma de
imediato. (...) E como na Acupuntura, vocé esta ali pra fazer acupuntura e
aparecem essas questdes emocionais, entdo, o diagndstico também é na hora, é
uma coisa... que vocé trabalhar com essas duas profissdes, vocé identifica, ndo
tem jeito, é natural. VVocé passa por uma pessoa ha rua, vocé bate o olho e, por ai,
voceé ja traca um perfil diagndstico ali. [Mas vocé fica oscilando entre essas duas
leituras?] Eu ndo sei se é uma oscilacdo, mas é pra mim uma coisa ja natural.
Essas leituras, uma vai embasando a outra. Se vocé me falar assim: vocé pensa s
enquanto psicéloga, vocé pensa sd enquanto acupunturista? Eu penso como as
duas, por causa dos conteudos. Mesmo eu tratando sé de psicologia ndo tem como
a psicologia, a..., a acupuntura, é... ela me embasa em muita coisa, embora eu ndo
possa ter a intervencdo da Acupuntura em alguns momentos e vice-versa, mas que
a leitura das duas me acompanha, sem duvida. Eu ndo consigo separar, nao
consigo. Se vocé virar e falar assim: faz uma leitura de psicologia, eu vou fazer,
mas é que vai vir alguma coisa de acupuntura, vai. Pode até ser que eu ndo fale,
mas que Vvai ter, vai, sem duvida.

A prética de Elis aponta para uma interrelacdo onde as distin¢Ges e as indistingdes se
cruzam, trazendo a tona a ndo-modernidade de suas acfes. Nesse sentido, Bonet e Tavares
(2007) afirmam que apesar da modernidade insistir em separacfes, 0 “entre” se manifesta e
nos faz aceitar que as fronteiras séo difusas e que a possibilidade criativa caminha em
conjunto com a seguranca disciplinar.

Elis, além de ter a abordagem da acupuntura em sua companhia, ainda dispde de um
outro recurso de observacdo sobre 0s seus pacientes que é a sua mediunidade, o que torna
cada paciente seu uma multiplicidade, observado a partir de diferentes concepgdes e das
praticas por ela oferecida, bem como da rede de significagdes que podem surgir a seu respeito.
A doenca, nesse sentido, é o resultado de um processo de conexdes. Segundo Mol (2003), a
doenca ndo existe sozinha, ela vai sendo feita na pratica, ela precisa das conexdes, € ela s

passa a existir diante do processo de sua feitura. A doenca emerge a partir da prética, que
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interfere nos objetos e na realidade. O jogo das préaticas € necessario para vé-la, o que pode ser
ilustrado diante do relato de Elis, enquanto psicéloga, acupunturista e médium:

Tinha uma paciente que ela estava com muito problema digestivo. Eu peguei o
pulso dela e estava me levando a crer... estdbmago, é... mas estava muito lento o
pulso, muito lento, e eu falei assim: fogo no estbmago ndo pode ser, porque eu...,
estd muito lento e os problemas digestivos que ela estd me trazendo sdo mais
fortes. Pra ser mais forte isso deve estar tendo a ver com o figado e ela, assim,
neste dia, estava sentindo muito mal e eu peguei e falei assim: bem, vou sedar o
figado dela pra isso ja comecar a aliviar. O ponto € la no pé, o figado. Quando eu
voltei, porque eu trato, como é mulher, entdo, fica s6 de calcinha e sutid. Quando
eu voltei, na regido do intestino, estava vermelho, e eu falei assim: bem, e quente.
E a hora que eu fui pra colocar a méo, eu senti uma energia diferente, naquele
local. Entdo, eu fixei no intestino, é... o figado ja estava atacando o intestino, tava
secando o intestino. N&o era ressecamento do intestino que tava dando aquela
vermelhid&o ali, ndo era pra aquilo estar acontecendo. Ai é que eu fui norteando.
Entdo, eu vi que o pulso tava lento e que o intestino tava parado, ndo tinha, é...,
movimento peristaltico. O intestino estava ressecado por causa do calor do figado.
O figado tava atacando... e eu ndo sei como é que ndo atacou o estbmago, porque
uma coisa vai fazendo ponte com a outra. Sedei o figado, com F2, sedei com F3 e
abri os intestinos dela em TAG, estdmago 36, enfim, fui tratando o intestino e
sedando o figado. Ai, foi passando. [Me fala dessa sensacdo diferente...] E aquilo
que a gente vai sentindo. Eu ndo sei te colocar em palavras aquilo que a gente
sente. E uma sensacio diferente. E como se eu estivesse sendo envolvida naquele
contexto ali e, e aguele corpo, vamos dizer assim, é... fosse te mostrando e te
dando dicas do qué que tava acontecendo. Tem o0 assessorista virtual, ele vai te
indicando, vai te mostrando aquilo ali.(...) Essa é uma questdo que eu identifiquei
dentro da questdo espiritual... o diagnostico foi me trazido dentro de uma questéo
mais espiritual. Mas, é igual o gque eu te falei, ndo trabalhei como se fosse...
trabalhei normalmente, como sempre trabalhei, um diagnostico de pulso, lingua e
etc.

E Elis continua a descrever esse mediador especial, essa sensa¢cdo que o0 corpo de sua
paciente Ihe proporcionou guiando as suas intervencgdes a partir de uma outra logica, que lhe
trouxe uma informacéo transformadora do seu diagndstico. Diante disso, o corpo ganhou uma
outra ontologia, ndo estatica, enquanto pura e simplesmente corpo, ja que ele passou a ser
portador de uma energia diferente e reveladora. Do corpo, emergiram ontologias, que nao
estavam dadas, mas que 0 momento da pratica as fez surgir (MOL, 2003):

Te explicar como essa energia € diferente eu ndo vou saber te explicar.. E... 0
local muito quente. O meu brago fica diferente, aonde eu coloco a mao fica
diferente. E como seu eu sentisse aquilo que esta acontecendo ali. Entdo... meu
brago, é... fica quente também e a sensagdo que passa, tipo assim, secura, isso €
uma sensacgdo, assim, meu cérebro é que foi decodificando, foi lendo isso, das
sensacfes que eu estava sentindo, entdo, secura, é... 0 movimento peristaltico
parado, entdo, eu fui associando uma coisa com a outra. A lingua ndo me mostrou
nada do intestino.
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O que Elis esta querendo dizer com isso € que sem a leitura espiritual do corpo de
sua paciente, que estava “falando”, ela ndo conseguiria detectar que o problema dela estava
localizado no intestino. Se ela fosse se embasar somente nos recursos oferecidos pela
Acupuntura, o seu diagndéstico se concentraria no figado e no estbmago. “Eu iria sedar o
figado, porque de alguma forma iria ajudar o intestino. Mas se eu ndo tratasse o intestino, que
estava totalmente debilitado e seco... Depois € que ela veio me falar que tinha mais ou menos
uma semana que ela ndo ia ao banheiro. Foi me falar isso depois.”

Num outro momento da entrevista, Elis relatou mais um evento que ilustra a sua
pratica como sendo também instrumentalizada pelo espiritismo: “... as vezes me vém
situacOes, assim, de... da vida da pessoa, né... de que pode ja ter ocorrido na vida da pessoa...
Até mesmo sem ela me contar, e na medida em que ela vai falando eu tenho, as vezes, que me

segurar pra, tipo assim... Depois, me vem aquela pergunta: como é que vocé sabe?” Diante

disso, Elis comenta um exemplo, a respeito daquela paciente comentada mais acima, que
trazia como elemento, identificado por Elis, a inseguranca, o0 medo:

... me veio uma... como eu vou explicar? Me veio uma histéria de que quando ela
era pequena ela ficava muito sozinha em casa porque a mae trabalhava. Ela ficava
muito sozinha, entdo, ela tinha muito medo de ficar sozinha e... e eu via, ndo é que
eu via, eu tinha a sensacdo do pavor dela de ficar sozinha, do anoitecer e ela
sozinha em casa. SO que eu falei assim [pra ela mesma]: bem, isso veio pra mim,
mas eu ndo vou devolver isso, vou fazer ela me contar essa historia. Eu falei
assim: e ai, quando vocé era crianga, como €é que era? Ah, eu ndo lembro. Vocé
ficava muito sozinha? Como € que vocé sabe? Entdo, sabe, sd0 umas coisas assim
que, as vezes, ao invés de... deixar a pessoa, instigar a pessoa pra poder me falar,
eu sem querer acabo soltando e ai vem a pergunta: como é que vocé sabe? [Isso
era intuicdo ou era mediunidade?] Dentro daquilo que eu estudo no espiritismo, ta
dentro da mediunidade. [Com é que te vem a historia? Como é que te passa isso
no cérebro?] Ah, isso é complicado. E pensamento. Eu ndo escuto vozes, eu nio
vejo nada. Mas a coisa vem... [Vocé sente que o efeito é diferente? Como que é
isso quando vocé usa esses pensamentos?] Eles me ajudam, mas eu tento ndo usa-
los pra justamente ndo estar trazendo, é... misturas. [Mas vocé administrou de uma
forma que vocé acabou usando...] Exatamente. Eu ndo deixo transparecer isso,
mas isso me auxilia bastante. Mas isso é muito meu, € muito particular. E como se
viesse, assim, um dado: oh, Elis, vocé tem esse dado aqui, como é que vocé vai
usar? Eu vou pegar 0s meus instrumentos técnicos e vou trabalhar em cima desse
dado. E por ai que eu fago.

Diante desse relato de Elis é possivel observar o que o Mol (2003) ja dizia, que o
conhecimento ndo é o fundamento, ele emerge e é fruto da pratica. A profissional em questdo
faz um diagndstico fundido, guiado e norteador, das intervengdes terapéuticas realizadas,
estabelecendo ndo sé perspectivas, mas também eventos, onde a experiéncia é mais

importante do que a capacidade explicativa, racionalizante. O dado lhe surgiu, sem saber
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como, ela o detectou e utilizou o instrumental técnico de que dispunha para realizar o seu
trabalho, onde psicologia, acupuntura e espiritismo andam juntos, por mais que Elis oscile
entre a juncdo e a separacao.

Adiante, trago o relato de outros casos atendidos pelos entrevistados onde as redes
se formam, evidenciando a presenca de mediadores enquanto elementos claramente
responsaveis por mudancas operadas, ndo so terapeuticamente falando, mas também como
possibilitadores da construcdo de perspectivas ou fatos reveladores a respeito de seus
pacientes. Cassia descreve:

Tem um rapaz que eu atendi, ele tinha uns 13 anos e era um menino com, desde
pequeno, com um problema muito sério em relagdo ao pai. O pai era uma figura
extremamente agressiva, cobradora, desprezava o menino... era violento com ele.
Sofria com isso porque a vida dele era procurar ser reconhecido pelo pai. E ele
ndo conseguia. (...) ... ele o desprezava mesmo, verbalmente mesmo. Falando que
ele era um nada, usava termos pejorativos com o0 menino. E ele estava
apresentando um problema serissimo na escola, e ndo conseguia se firmar em
nada. Era divagador, sonhava em fazer Medicina porque o pai era médico. Ai, eu
trabalhei com ele, coloquei ele em contato com esse sentimento, e 0 desejo dele
era esmurrar 0 pai. E eu propus a ele: faz isso aqui. Montamos um lugar cheio de
almofadas, cheio de coisas pra ele ndo se machucar. E ele esmurrou esse pai, ali,
através da almofada. Ele esmurrava e gritava. Ele colocou toda a emocdo pra fora.
E, a partir desse momento, a relacdo com esse pai comecou a mudar. Ele, até
entdo, ndo enfrentava o pai. A mae ja era separada do pai e ele comecou a nao ir
mais nos encontros com o pai, quando ele ndo estava a fim de ir. (...) Ele foi uma
pessoa que eu propus reiki, que eu propus floral, pra reabastecé-lo. Porque foi
muito desgastante pra ele. (...) Porque, é aquela coisa... a terapia... ndo foi o reiki,
ndo foi o floral, foi o processo terapéutico e, l6gico, tudo que aconteceu nesse
processo.[Quais os critérios para escolher o reiki e os florais diante dessa
situacdo?] E a observacio mesmo. E a fala lida. Eu acho muito dificil falar disso
porque eu realmente ndo tenho uma receita. Bom, nesse caso eu vou usar isso...

Outro caso de Cassia:

Eu tenho uma cliente que assim... teve um momento do processo dela em que eu
falei com ela: levanta dai. Ela estava sentada no sofa e eu falei: levanta dali,
caminha até aquele tapete azul. Vai 14, sai desse lugar. Vai experimentar outro
lugar. E ela foi pra la. E [riu], essa semana mesmo eu a atendi e ela virou pra mim
e falou assim: Céssia, vocé sabe que eu nao esqueco daquele tapete azul? Eu, em
situacBes, em momentos da minha vida... €... coisas que eu passo, eu lembro desse
tapete e eu vou praquele tapete azul. E eu acho que a terapia é isso... € como a
pessoa vai estar 14 fora. [O qué que tem isso a ver com a sua formacdo
universitaria?] Me da um click! N&o sei, ndo sei te responder isso. E a coisa da
intuicdo. Me bateu aquilo: bom, ela estd com aquela dificuldade nessa forma de
agir diante da vida. Deixa eu tirar ela desse espaco. Deixa ela experienciar outra
coisa. Vamos ver!
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A utilizacdo das almofadas e do tapete azul proporcionou a realizacdo de um
trabalho de mediacdo que, utilizando as ideias de Stengers (2002:121), ndo criou somente a
possibilidade de traduzir o0 que estava em jogo para esses pacientes, mas também aquilo que é
suscetivel de tradugdo, remetendo a um acontecimento e fazendo a histéria com um novo
sentido. A almofada determinou a singularidade de expressar os sentimentos e, diante disso,
fazer com que o adolescente viesse a agir de um modo diferente com o pai, e o tapete azul
determinou a singularidade de “sair do lugar”, mudar a postura de uma mulher, diante da vida.
A almofada e o tapete deixaram de ser simples objetos para serem portadores de uma magia
terapéutica transformadora, descobrindo e inventando uma nova realidade.

No caso de Clara, o mediador que se apresenta, enquanto revelador e confirmador de
um evento e de uma condi¢do psiquica € o mapa astral, observado no relato a seguir:

Me chegou uma crianga ferida dos pés a cabeca... e ela passou por todos os
médicos aqui do Brasil... (...) Quando ela chegou, eu fiz uma anamnese... eu segui
a linha junguiana... E, ai, eu falei assim: vou ter que fazer o mapa [astral] dessa
menina. Quando eu vi 0 mapa dela... eu vi, por ser libriana que ela tinha umas
conjungdes muito fortes e o que ela tinha vivido naquele momento. A Astrologia,
muito exata, muito matematica... Ela teve uma perda muito grande. Entdo, em
funcdo dessa percepcdo, eu comecei a fazer um trabalho com caixa de areia e
trabalhar com ela o xamd. Ai, o qué que acontece? Naquela data, eu até arrepio,
eu vi no mapa o acontecimento: ela se perdeu no Parque da Lajinha, a mée ficou
apavorada, ela apavorada, com panico. Todos acharam que ela tinha afogado, foi
uma loucura. Dois dias depois, a mde me contando quando que foi a data, essa
menina comega a ficar ferida de cima em baixo. E, ai, quando se olha 0 mapa e
olha o periodo que foi, era o periodo que estaria, realmente, dentro daquela
conjuncdo. E foi muito bonito... porque isso me da uma certeza do trabalho. [E a
decisdo de fazer o mapa...] Como ela vinha de uma histéria muito pesada, sabe,
assim, de ninguém fazer o diagnostico dela. Entdo, eu falei assim: eu tenho que
usar todos os instrumentos que eu tenho. E eu uso 0 mapa quando [riso] eu vejo,
sabe, quando eu estou, assim, estd faltando alguma coisa, ai, eu vou e faco a
leitura do mapa. (...) Mas eu vou te falar uma coisa que, isso, a gente tem uma
intuicdo. Eu acredito na intuigdo.

Diante de um mapa astral, Clara pdde perceber uma rede de significados que a fez
compreender o estado geral da crianca. Ela precisou fabricar a doenca, na busca por um
sentido, a partir de uma perspectiva astrolégica que foi atrelada a abordagem psicélogica
junguiana. Diante da conjugacdo dos planetas, o mapa realizou a feitura dos fatos a serem
confirmados e, diante disso, ela teve condic¢Ges de definir a sua linha de agcdo. O mapa, com
todos os seus elementos ndo-humanos, ganhou vida diante das interpretacdes da psicéloga,
que o pdde usar para intervir no psiquismo infantil.

Mas Clara diz que evita utilizar a astrologia na sessdo porque é muito dificil para as
pessoas entenderem a interpretacdo da Astrologia. N&o é porque ela ndo tenha uma utilidade
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boa para a psicologia, mas porque Clara acha que ndo deveria ser dada a abertura para que 0
psicologo a usasse. 1sso sO poderia acontecer se ele fizesse a formacdo complexa, de no
minimo 04 anos, para dominar essa arte. Por isso, ela concorda que a astrologia ndo possa ser
aceita dentro do campo psi, “sendo, as pessoas comecam a generalizar, porque a astrologia
ndo é uma coisa mistica”. Mais adiante, ela afirma novamente: “eu acho que teria da
psicologia ter abertura. Como se a pessoa fizesse um curso de especializacdo, igual tem na
Franca, igual eu fiz... fazer uma pds-graduacdo... igual faz a acupuntura hoje. Nesse
movimento, ai, a astrologia seria muito bem vinda para a psicologia.” Ela ndo questiona a
funcionalidade da astrologia para o trabalho do psicélogo e, por mais que ela tenha afirmado
na entrevista que ndo utiliza esse recurso mais, ela acabou caindo facilmente em contradicdo a
partir desse caso relatado. Ela pode ndo estar usando no consultério, mas ela continua
consultando os astros para respaldar a sua pratica profissional.

Para terminar o texto a respeito das descri¢des praticas realizadas pelos psicélogos
entrevistados, trago o relato de uma psicéloga recém-formada, Paula, que tem a TCC como
referéncia Unica de trabalho. A questdo que foi discutida e que gerou a fala a seguir, diz
respeito a possibilidade de existir improviso ou atitudes criativas no momento do cara a cara
com paciente. Ela responde o seguinte:

[E a criatividade?] Total. Tem técnica que ndo ADIANTA, que vocé tem que
fazer o avesso para o paciente entender. As vezes, Vocé tem que criar uma
situacdo para vocé mostrar para o paciente. (...) Eu tenho um paciente com TOC
grave que tem mania de fobias de faca. Entéo, ele ndo pode ver facas que ele vai
achar que a faca que esta ali vai corta-lo. Ele vai para o espelho, ele vai conferir...
Eu tentei varias técnicas: de relaxamento, de aproximacdo, enfim, eu tentei de
tudo e ndo consegui. Dai, um belo dia, ele entrou na sala e quando ele entrou, eu
fechei a gaveta. Ai, me olhou assim, porque fez barulho, ai, eu falei: tudo bem
fulano? Espero que vocé ndo se importe, eu acabei de guardar aqui, tem umas
coisas minhas, eu sei que te incomoda, mas eu guardei na gaveta, espero que ndo
te incomode. Ai, ele sentou... Ai, eu falei: ndo, eu guardei sé uma faquinha e a
minha tesoura, mas estd guardado. Fica tranqlilo. Ele arregalou o olho e eu
perguntei: tem algum problema para vocé? E ele respondeu: ndo. Ele estava na
fase de enfrentamento, ele sabia que tinha que enfrentar a ansiedade dele. Al,
fizemos a sessdo toda. No final, eu tenho o habito de levar o paciente até a porta.
Al, ele disse: uai, mas vocé ndo vai pegar as suas coisas? Eu disse: que coisas?
As coisas que vocé pds na gaveta. Ndo tem nada na gaveta. Como ndo tem nada,
vocé acabou de me dizer... Eu ndo falei ndo. Eu abri a gaveta pra ele, ele conferiu
gue ndo tinha nada. Ai, na sessdo seguinte, eu trabalhei com ele essa questdo. O
medo dele é igualzinho ao medo que ele teve na sessdo. Eu tive que criar uma
técnica para me adequar & demanda do paciente, j& que todas as outras cldssicas
ndo estavam dando certo. [E, como foi que vocé a criou?] Eu ndo sei te dizer
como isso surge. Sinceramente, a gente vai pegando um pouco de tudo que a
gente ja ouviu, de tudo que as pessoas ja fizeram, as técnicas que cabem. Qual é o
meu objetivo? Eu crio meios para conseguir aquilo. Vai na criatividade, é
instantanea.
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Paula € uma psicologa que, por ter aderido a abordagem TCC, pensa que faz
Psicologia de um modo diferente das outras linhas. Em sua entrevista, ela apresenta um
discurso onde a fidelidade, ou melhor, a “pureza” é um grande valor. Mas Paula ndo sabe que
todo comportamento cientifico € impuro, independentemente do seu ideal. Enquanto
psicbloga critica-racional, como ela acredita ser, faz o que ela aprendeu fazer, mas, a0 mesmo
tempo, ndo abre mao de “pegar um pouco de tudo 0 que j& ouviu” a respeito de técnicas
adotadas por outros profissionais, e de usar a criatividade, que ela diz ndo saber de onde
surge. Desse modo elementos ndo-cientificos participam de suas cria¢fes, bem como a de
qualquer outro psicélogo, escondendo suas estratégias sob uma mascara de objetividade. Mas
a objetividade e a racionalidade tém uma dinamica que lhes sdo proprias, assim como
qualquer outra forma de percepcao ou compreensao da realidade.

Ela ndo se “permite” trabalhar as mediac¢Oes, mas ela as faz, sem perceber, como 0s
demais. A fundamentacdo tedrica é o seu grande referencial que, também em rede, refere-se a
mobilizacdo de aliados que, através de inscri¢bes, tém uma poténcia de elaborar um pensar
persuasivo. E esse tipo de pensar que da seguranca para Paula, mesmo que ela tenha que
apelar para o improviso diante do desafio, inseguro, da pratica.

Diante desses relatos pdde se perceber a dindmica heterogénea que sustenta 0S
“psicologos em acgdo.” Adiante, pretendo tratar de mais um elemento que contribui para o
estabelecimento de outras cadeias de significacdo, que estdo atreladas a imagem que esse

profissional difunde a respeito de si.

4.4 — A imagem profissional

Em algumas entrevistas, a questdo da divulgacdo do trabalho foi discutida ou
observada, tendo em vista que os psicologos, de acordo com seu perfil, receptividade e o tipo
de respostas dadas deram o tom da “conversa”, delineando a sua qualidade e as tematicas
envolvidas.

Dois dos psicologos entrevistados tém formacdo em acupuntura e divulgam isso, de
modo explicito, ja que essa modalidade de intervencdo terapéutica foi oficializada pelo CFP,
mesmo que cada um deles administre a sua utilizacdo, em termos de enquadre fisico, e de
pratica, de modos distintos: Elis tem uma maca dentro do consultério que fica claramente a

vista do paciente de psicologia, Roberto tem uma outra sala especifica para esta prética.
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Elis tem uma placa que fica acima da porta de sua sala onde esta escrito: “Psicologia
e Acupuntura”. Estratégia justificavel ndo so pela sua oficializacdo, mas também porque que a
Acupuntura, em seu caso, atrai mais pacientes do que a psicologia. Em termos percentuais,
70% dos seus pacientes estdo destinados a acupuntura. A fala de Elis demonstra esta
predilecdo dos seus pacientes pela acupuntura e traz outras questdes embutidas, em termos de
especificidade das praticas envolvidas e das demandas de seus pacientes:

...diminuiu muito os meus pacientes de psicologia. Agora, a maioria procura a
Acupuntura. As vezes sabendo que eu sou psicéloga, por exemplo: eu estou com
um problema emocional, ndo sei 0 qué, a Acupuntura trata? Entdo, ja viu que eu
sou psicdloga, que eu vou entender o problema... (...) Exatamente, eu vou tratar
com a Psicologia, ndo com a Acupuntura, mas eles ndo querem que eu trate como
psicologa, querem que eu trate como acupunturista. Entdo, é aonde que, é... como
eu coloquei “Psicologia e Acupuntura”, que muita gente gosta do suporte
psicoldgico para estar tratando com a acupuntura... [Eles gostam de acupunturistas
gue sdo psicologos?] Que sdo psicologos, mas ndo para tratar enquanto psicologia.
Mas, porque, por exemplo, eles podem chegar aqui e de repente falar de algum
problema. Esté tratando a parte fisica, mas porque: ah, tem um psicologo que se
eu falar sobre isso e isso ele vai entender o que eu estou querendo dizer e vai até
me ajudar na acupuntura.

Diante dessa fala, Elis coloca mais uma questdo mercadoldgica interessante que
justifica a afixacdo da placa “Psicologia e Acupuntura” em seu consultorio que é a possivel
vantagem detectada por ela de que as pessoas tém predilecdo por acupunturistas psicélogos,
no sentido de que eles vao cuidar do corpo e da mente. Elis também utiliza um cartdo de visita
onde explicita as seguintes especialidades de atendimento: excepcionais, deficientes auditivos,
dificuldades de aprendizagem, déficit de atencédo e orientacdo a escolas, auriculoacupuntura.
Seu nome vem seguido no numero do CRP e a designacao psicéloga clinica/Acupuntura. O e-
mail divulgado também da pistas sobre a pratica oriental adotada ao colocar junto de seu
nome a expressdo “yinyang”. Além desses recursos de divulgagdo Elis também participa
freqlientemente de um programa numa radio bastante conhecida em Juiz de Fora.

Identifiquei Roberto enquanto possivel profissional para uma entrevista ao ter
contato com um panfleto seu que estava no balcdo de uma farmécia de manipulacdo
homeopética e antroposofica. Nessa divulgacdo estavam especificados 0 nome do seu espago
de trabalho, intitulado terapeuticum acrescido do nome de uma santa catdlica e, entre
parénteses, “espaco antroposofico”. Seguido de seu nome, vem explicitado o nimero de seu
CRP e as seguintes ofertas de servicos: psicologia ampliada pela antroposofia (criancas e
adultos); recursos especiais em educacao; Acupuntura. Além disso, sdo também divulgados os
servigos de sua esposa: odontologia ampliada pela antroposofia; e reabilitagdo oral. Nesse

panfleto ha um texto relativamente extenso onde ele desenvolve tematicas intituladas: “A
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psicologia ampliada pela antroposofia” e “Recursos especiais em educacdo”. Roberto nao
desenvolve em seu texto esclarecimentos a respeito da acupuntura. O que me faz presumir que
ele tenha preferido elucidar praticas que sdo menos conhecidas ou menos convencionais.
Nesse texto, ele comenta sobre a necessidade da “busca de um conhecimento espiritual
profundo”; fala sobre a “falta do sagrado” diante do assédio de valores somente materiais,
racionais; sobre a possibilidade de um religar com o que é realmente essencial, a partir do
adoecimento; e sobre o trabalho com “doentes da alma”. Essas foram as idéias basicas de seu
texto-panfleto.

Roberto também apresenta um numero superior de pacientes para a Acupuntura, em
torno de 12, dentro de um quadro geral de atendimentos semanais que apresenta a média de
18 a 22 pacientes. Além do que, ele se diz mais conhecido como acupunturista do que como
psicologo. Vale ressaltar que na placa de seu Terapeuticum, Roberto divulga também a
utilizacdo de massagens. A partir dessas especialidades, perguntei-lhe de que modo ele se
intitula, profissionalmente, e ele respondeu:

Eu sou psicologo. [E ndo especifica nada?] N&o, eu ndo especifico nada. Ai,
normalmente, a pessoa pergunta: ah, que linha vocé trabalha? N&o, eu trabalho
com uma linha mais simbdlica, eu uso um pouquinho do Jung, mas também tem
uma ampliacéo pela antroposofia... Porque existe, assim, 0 médico antroposofico,
um psicologo antroposofico. [E dentro dessa resposta, ele se justifica] A
antroposofia, ela ndo despreza o conhecimento académico normal. A
Antroposofia é uma ampliacdo daquele conhecimento que vocé ja teve.

Diante da minha pergunta, Roberto fez questdo de justificar e qualificar a
antroposofia como uma abordagem que ndo desmerece e nem ignora a academia, muito pelo
contrério, ela vai além, no sentido de que ela amplia o conhecimento cientifico oferecendo
outras possibilidades. Roberto foge um pouco do contexto da pergunta para legitimar a sua
escolha e a sua concepcao de trabalho.

Rita também desenvolve uma outra préatica terapéutica que ndo esta necessariamente
atrelada a psicologia, a yoga, mas que lhes gera algumas ambivaléncias que estdo refletidas na
forma como divulga o seu trabalho. Acima da porta de seu consultério ha uma placa onde esta
escrito, somente, “psicologa”, mas no meio da porta hd um pequeno cartaz, no tamanho de
uma folha A4, que divulga a “yogaterapia”. O que deixa implicita a nogdo de que ha uma
fusdo da psicoterapia com a yoga, tornando-a terapéutica. Provavelmente, essa conjugacao da
placa com o mini-cartaz abre precedentes para interpretacdes de que a psicologa em questdo
oferece uma outra terapéutica, ou conjuga psicologia com yoga, ou é uma professora de yoga

gue tem uma escuta especializada, ou que a yoga, utilizada desse modo, a partir de uma
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psicologa tem uma funcionalidade psicoterapéutica. Enfim, varios aspectos podem ser
especulados por quem tem a oportunidade de observar essa situacdo, e que independe das
intencdes de Rita.

Isso ilustra 0 modo como a inclusdo de um novo elemento, fora dos padrbes de
pureza de uma divulgacdo, somente sobre um servico de psicologia, pode trazer
questionamentos e indefini¢cBes as mais diversas, na busca por categorizacdes claras a respeito
de uma prestacao de servico, que precisa, ao olhar do moderno, ser tipologizada.

Rita ndo tem o costume de divulgar o seu trabalho, inclusive, o de psicologia. Ela
ndo se vinculou a nenhum plano de saude, ndo estabeleceu nenhum convénio. Mas ha um
sistema de retroalimentacao, que nao ocorre necessariamente com todos os seus clientes, onde
seus pacientes se tornam alunos e vice-versa. Ela é entdo, duplamente conhecida, por seus
alunos e pacientes como psicéloga e professora de yoga. Essa aparente ou inevitavel fusdo das
duas profisses fica mais evidenciada diante da seguinte resposta que Rita oferece ao lhe
perguntar como ela reage diante de alunos (de yoga) que lhe trazem questionamentos pessoais
seus. Se, diante disso, ela responde como psicologa ou como professora de yoga. Ela afirma:

[Antes de dar a resposta, Rita comeca a rir de um modo bem expressivo] Isso que
as vezes é complicado! Como psicologa ou como professora? Olha, eu respondo
mais como psicéloga. E... eu vejo assim, porque, hoje, eu ja vejo a necessidade da
pessoa... Entdo... eu respondo como psicologa. Porque, assim, eu acho que a
andlise antes. Para mim, é mais importante. N&o adianta a pessoa vir e fazer um
monte de exercicios, faz tudo direitinho, mas a cabeca dela ainda nédo esta legal,
entendeu? Eu vejo isso. Ndo vai adiantar a pessoa fazer alguma coisa ali que
precisa ser trabalhada num nivel mais emocional. Ai, se eu vejo isso, ndo vai
adiantar a pessoa fazer um monte de exercicios se ela tem um lado emocional que
estd pegando, ai, eu entro como psicologa.

Essa fluidez entre as especificidades da psicologia e da yoga repercute na imagem
dessa profissional e tem continuidade, também, sobre a demanda de trabalho, no sentido de se
perceber se a pessoa necessita de yoga ou de psicoterapia. E assim se dd o nosso dialogo,
evidenciando como as distingdes somem, elas desaparecem, no sentido de que as demandas
psicologicas podem ser tratadas tanto pela yoga quanto pela psicologia, ja que os limites sao
muito ténues, até mesmo para uma psicologa:

[Quando uma pessoa esta fazendo yoga ela esta procurando o qué?] Geralmente,
ela ndo estd bem, né? Ela estd procurando um equilibrio, ela est4d buscando
alguma coisa. [Por exemplo, quando é uma pessoa ansiosa...] Elas buscam
melhorar um pouco esse lado. [E vocé acha que da para distinguir a demanda para
a yoga e a demanda para a psicologia?] D4, da. Eu vejo direitinho, com a minha
experiéncia, que ja tem muitos anos que eu dou aula, quem esta precisando de
yoga e que esta precisando de analise. [A ansiedade ndo é uma problemaética da
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psicologia?] Muito. Por isso que eu estou te falando. N&o adianta fazer respiracéo,
fazer relaxamento se ela estd num nivel de ansiedade que é do nivel emocional.
Ela precisa de uma terapia e até de uma medicagdo. [Vocé acha que tem ansiedade
que da pra resolver com yoga e tem ansiedade que da pra resolver com
psicologia?] Eu acho que uma coisa esta ligada com a outra. Ndo dé pra separar
totalmente. Eu acho que a yoga alivia muito. [Pois é, mas, ai, como é que vocé
distingue que tipo de demanda que a pessoa traz, o que ela precisa?] Vocé tem que
diagnosticar o caso da pessoa, né. Saber o nivel de ansiedade. Vamos supor que,
as vezes, a pessoa esta simplesmente estressada, cansada e, talvez, a yoga alivie.
Mas, as vezes, a pessoa ndo tem motivo nenhum, ndo tem raz&o nenhuma aparente
e esta ansiosa. A yoga ajuda porgue ela trabalha o fisico e 0 mental. Ela trabalha o
fisico e atinge o emocional. A analise, o emocional, da condicdo da pessoa
trabalhar...

A partir dessa fala a ansiedade nao é exclusividade da psicologia, ndo € um assunto
que deva ser tratado somente pela psicologia e/ou pela psiquiatria. A depender do grau de
ansiedade, essa queixa pode ser tratada por uma outra terapéutica que ndo a psicologica, como
no caso da yoga. Essa reposta de Rita fala da existéncia de uma continuidade entre as
terapéuticas onde as distincbes ndo podem ser identificadas, de um modo idealmente
moderno. Outra fala que reforca essa relacdo ténue entre as fronteiras refere-se ao modo como
ela se intitula, profissionalmente, para as outras pessoas, e Rita oferece a seguinte resposta:
“Eu me intitulo uma terapeuta, hoje. Psic6loga, mesmo, e terapeuta.(...) Eu me intitulo, assim,
oficialmente, como psicéloga. [Mas vocé se acha...] Eu me sinto uma terapeuta.”

Isabela também demonstra ter dificuldades de estabelecer uma “pureza” identitéaria
ao lidar com a sua proposta terapéutica, quando ela é questionada sobre a designagdo
profissional que ela se da e sobre 0 modo como as pessoas de sua cidade a conhecem,
profissionalmente. Isabela oferece a seguinte resposta:

Sim [ela se intitula psicéloga], por enquanto, porque, justamente por causa disso,
pra ndo me expor. N&o pra ficar... misturar as coisas, ainda. Quer dizer, pra mim
da, ndo pro Conselho. Pra mim, normalmente, 0 que da efeito é essa ética, essa
mistura. Porque eu ndo sou simplesmente psicologa, eu tenho outras ferramentas
gue eu posso trabalhar. O meu objetivo como psicéloga é melhorar a pessoa, nao
importa o qué que eu use, entendeu? Eu vejo dessa forma.

Essa profissional, entdo, afirma que faz a sua divulgacdo como psicéloga, somente, e
gue ndo explicita a sua abordagem holistica, que fica por conta do “boca a boca”, ja que numa
cidade pequena todos sabem do seu perfil e a procuram por causa disso. E o que se observa no

seguinte dialogo:
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[Vocé tem pacientes que ja sabem do seu trabalho, que te procuram pelo
alternativo e ndo pela psicologia, ou pela psicologia com um qué alternativo?] Eu
acho que é o segundo. E a psicologia com um qué... O qué que acontece? L& [na
sua cidade], tem mais de 12 psic6logos e cada um trabalha numa linha diferente,
mas 0 pessoal tem me procurado muito. Entdo, eu estou vendo que esta minha
linha é que atrai mais as pessoas. E uma linha mais préxima, que da opcdes, é
uma linha que oferece alternativas. Eu acho que eles me procuram porque eles
descobriram um profissional diferenciado, entendeu? N&o € aquele profissional
tradicional. Eles me procuram como psicologa, disso eu ndo tenho a menor
duvida, mas, ai, eu percebo que todos esses clientes que estdo vindo até mim, eles
tém um contorno holistico que eu posso trabalhar. [Entdo, por mais que vocé
divulgue a psicologia clinica, numa cidade daquele tamanho (com cerca de 25.000
habitantes), todo mundo sabe que o seu trabalho é holistico?] Sabe, com certeza.
Meu trabalho é diferenciado. [E vocé acha que vocé tem uma demanda
satisfatdria, se comparada com os outros profissionais,?] Eu néo sei, mas eu ndo
tenho tempo, de tanto que eu trabalho. Eu saio, as vezes, do consultdrio, as 11
horas da noite. [Virou a fita.\Vocé estava falando sobre a sua demanda... Desses
pacientes que vocé tem no consultério, € numa porcentagem de quantos que
passam pelas “alternativas”?] Eu vou te dizer uma coisa, eu ndo sei se é por causa
da minha tendéncia, mas uns 80%. Eu tenho receitado muito floral, muito floral, a
calotenia também, ela é recente... A hipnose, eu ja trabalho ha muito tempo...

Isabela deixa em sua fala a perspectiva de que a utilizacdo de terapias alternativas é
um atrativo mercadologico que a deixa com a agenda lotada de atendimentos. As pessoas a
procuram devido ao “qué” a mais que ela tem para oferecer e, boa parte dessas pessoas, 80%
dos seus pacientes, aderem prontamente a utilizacdo de técnicas como os florais, a calotenia e
a propria Hipnose.

Outra personagem que trabalha numa cidade pequena e que provavelmente tem a sua
imagem vinculada a outras praticas, ou a uma determinada crenca religiosa, € Marisa. Ela é
espirita declarada, participa de grupos de estudo em seu centro e utiliza o reiki em seu
consultério. Marisa afirma que ndo divulgou o reiki em seu cartdo de visita e nem nas
propagandas que normalmente utiliza. “Ent&o, a pessoa vem me procurar como psicéloga... E
assim que eu recebo esse paciente. Ai, se eu vejo que é... que eu vou ter abertura pra isso, ai,
eu ofereco. (...) Além de ser reikiana, eu sou espirita, eu estudo a doutrina espirita, ta? Mas, é
uma coisa que eu também ndo toco no assunto de religido.” No entanto, ela acha que as
pessoas que a procuram € porque, de acordo com a célebre frase de Kardec: “O acaso ndo
existe”. “Entdo, assim, parece que sdo encaminhados. Essas pessoas mesmo querem esse

esclarecimento... Entdo, vocé tem abertura pra falar com esse paciente quando ele te pergunta

e fala de religido, a gente fala sobre isso... Mas, caso contrério, ndo, eu faco o meu trabalho de

psicologa.”
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Essa fala de Marisa € interessante porque aponta para o hibridismo da pratica que
coloca por terra o estabelecimento de supostas identidades profissionais. Os pacientes que
Ihes chegam podem estar sendo encaminhados a partir de referenciais espirituais e/ou divinos,
ou seja, pessoas que tém demandas ou gquestionamentos ligados a aspectos espirituais acabam
procurando por ela, e isso ndo é uma coincidéncia, isso € uma determinacdo que segue a
I6gica dos fatos espiritas, € o que ela acaba por dizer. Além disso, pode ndo ser uma
coincidéncia mesmo, tendo em vista que ha grandes probabilidades de que muitas pessoas
nessa cidade saibam que Marisa € espirita e, também é provavel que ela seja uma referéncia,
enquanto psicologa, no centro que participa. 1sso faz com que pessoas que sdo espiritas a
procurem por dificuldades que podem ter as duas leituras: espiritual e psicoldgica, tanto para
Marisa quanto para o paciente, espirita. Outro aspecto interessante de seu relato é o de que se
0 espiritismo ndo € cogitado, dentro do seu consultério de psicologia, entdo, ela faz o seu
trabalho de psicdloga, somente. No entanto, quando o espiritismo € abordado, repito, em seu
consultdrio, que tipo de servico ela esta prestando? Diante dessas afirmacfes Marisa parece
tentar definir fronteiras que na pratica nao existem e que funcionam de um modo confuso.

A leitura espirita fica muito evidente em seu trabalho, o que confirma a sua adesdo
religiosa e, inevitavelmente, contribui para uma configuragdo ou para uma imagem
profissional ndo-convencional. Marisa demonstra esse aspecto, ao ser perguntada sobre o
modo como ela distingue uma demanda espiritual de uma demanda psicolégica. Ela afirma:

E, isso dai, nem sempre vocé detecta. Ndo é rapido n&o. E... tem casos que vVOcé
investiga toda a infancia do paciente, ele tem conta toda a histdria dele, e vocé ndo
acha nada que esta fazendo aguele sujeito estar com depressao, por exemplo, com
desanimo... Agora, tem pessoas que ja chegam falando assim... tipo que... que esta
vendo, que estd ouvindo coisas. Ta, ai, vocé pode perguntar para mim assim: nao
se trata de uma psicose? Mas ela ndo tem outros tragcos esquizofrénicos. Ela ndo
delira. Entdo, as vezes ela te conta sonhos que vocé vé que tem a ver com sonho
espiritual, que a gente... 14, no caso, a gente separa também, o0 sonho espiritual do
sonho normal.

A resposta de Marisa fala de uma préatica onde as queixas dos seus pacientes passam
pelo crivo da psicologia e do espiritismo para serem categorizadas. Inclusive, ela utiliza
distingdes a respeito dos sonhos que néo existiriam por parte de um profissional que utilizasse
a psicologia como referencial Unico de trabalho. Inicialmente, para um psicélogo néo espirita,
0s sonhos sdo uma tematica, por exceléncia, do seu campo de atuacdo, ou melhor, da

Psicanalise.
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Marisa também se diz ser uma “psicologa reikiana” que usa uma terapia alternativa,
além da fala. O reiki funciona, em seu trabalho, como uma pratica complementar, ja que ela
ndo € somente reikiana, ou seja, o reiki ndo é a sua Unica proposta de trabalho, por isso, ele &,
como ela mesmo diz, uma alternativa de tratamento e ndo o tratamento. Intitulacdo que casa
muito bem com a sua adesdo religiosa ja que Marisa visualiza fortes relagdes entre reiki e
espiritismo. Logo, enquanto “psicologa reikiana” ela também € uma “psicologa espirita”, por
mais que nao use essa designacdo. A relacao que ela vé entre esse dois elementos é a seguinte:

... quando vocé vai ao centro espirita tomar um passe... O qué que é o passe? E a
imposicdo das méos sobre a pessoa... e ali vocé faz uma oracdo pedindo praquela
pessoa. Entdo, vocé estd passando energia pra ela também, e o reiki é mais ou
menos isso, s6 que vocé ndo faz oracdo, entendeu, vocé explica que néo € religido
e que nés somos energia pura... No reiki, vocé vai colocar as maos nos chakras
principais que vocé tem no corpo. [Entdo, espera ai, qual é a diferenca do reiki
para o espiritismo?] E porque o reiki é uma terapia, € uma coisa de orientacéo
mais oriental, né? (...) A doutrina espirita, ela € ciéncia e é religido, e filosofia, né?
Entdo... mas se vocé comecar a analisar bem, ndo tem muita diferenca ndo, porque
tudo é energia... Os reikianos que ndo sdo espiritas, eles ndo véem relacdo
nenhuma. Eles falam que s&o energias diferentes.

A fala de Marisa, acima, coloca por terra qualquer tipo de distincdo e de
categorizacdo estanque entre terapia alternativa (o reiki), ciéncia, religido e filosofia (o0
Espiritismo), quando os iguala a partir da nocdo de energia. Ndo ha muita distincdo, ela diz. O
que os diferencia é o “orar” ou ndo, mas a funcionalidade energética é a mesma, por mais que
uma delas defenda para si a existéncia de uma fundamentacdo cientifica. Mas a propria
concepcao sobre a qualidade dessa energia ndo é muito clara ja que ela observa a presenca de
uma discordancia por parte dos ndo espiritas. Para ela é a mesma coisa e, desse modo, ao
utilizar o reiki em seu consultorio, ela também esta aplicando um passe, enquanto psicéloga.

Diferente de Marisa, Cassia tem uma relacdo ndo tao explicita, ou mais frouxa com o
espiritismo, e também utiliza o reiki e, além disso, adota, em alguns casos, a prescri¢cao de
florais. Céssia afirma que ndo é uma aplicadora de reiki, que ela € psicologa e que a depender
do momento, ou da situacdo do paciente, ela acha que pode ser necessario utilizar essa técnica
como repositora de energia. Mas ela ndo divulga a utilizacdo dessas outras terapias, “No meu
cartdo, eu sou psicéloga... € o que eu tenho de formacdo.”

Como ja foi comentado anteriormente, quando fui fazer a entrevista com Cassia eu
s0 tinha a informac&o de que ela era gestaltista, ou seja, 0 modo como ela é conhecida. E esta
foi uma surpresa que me fez perceber o quanto era ideal, da minha parte, perseguir psicélogos

que apresentassem uma “pureza” ou “mistura” em seu perfil, enquanto categorias totalmente
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distintas. Até entdo, Céassia, diante da sua imagem profissional, parecia pertencer a uma
categoria de “pureza”. Esses profissionais até existem, como pode ser observado no caso de
Marina e Paula, e no caso de Nara que atua com a Gestalt, somente, mas que estabelece uma
relacdo desse seu perfil profissional com o espiritismo. O que ndo existe € uma categorizacéo
rigida que consiga cercar a dindmica que é subjacente ao campo psi. E é justamente isso que
Céssia demonstra, a partir da sua pratica, confirmando que os “puros” também “misturam”, e
podem ndo se achar “puros”, por mais que eles sejam, aos olhos dos outros, diante da sua
divulgacdo. E mostra que esta “pureza” fica comprometida em prol da terapéutica, ou da
pratica, fazendo dela o seu grande motivo e grande valor. Ela afirma:

. eu ndo me considero uma Gestalt terapeuta pura. Eu sei que tem Gestalt
terapeutas que sé trabalham dentro da Gestalt terapia, tem junguianos que s
trabalham dentro de Jung, entdo, s6 usam recursos que, por exemplo, a Gestalt
terapia reconhece. Eu ndo, eu acho que eu vejo, assim, além. Se eu tenho o
recurso gue eu posso usar nagquele momento pra facilitar praquele cliente, por que
ndo? Eu gostaria que alguém fizesse isso pra mim.

Consuelo ja é uma profissional que assume totalmente a sua adesdo ao espiritismo.
Teve problemas com isso no inicio de sua carreira, no sentido que ja foi vetada a trabalhar
como psicéloga numa empresa justamente por ter essa caracteristica religiosa. Ela ¢ uma
profissional que tem uma certa repercussdo em Juiz de Fora, por trabalhar hd muitos anos
num programa de radio e, mesmo assim, nao se omite:

Eu assumo. Essa postura que eu estou assumindo diante de vocé, de acreditar no
lado espiritual, paralelo, eu assumo diante de qualquer um, tanto tradicional
quanto ndo tradicional. Sé que para me proteger eu faco curso atras de curso. Que
eu tenho explicagdo espiritual porque eu também estudo toda sexta-feira [grupo de
estudo no centro espirita], como eu tenho 0s meus estudos e eu tenho também a
explicacdo cientifica. Entdo eu estudo o tempo inteiro. Vocé querendo eu te dou a
explicacdo cientifica, vocé querendo eu te dou a explicacdo psicoldgica, vocé
querendo eu te dou a explicacdo espiritual.

As explicacdes, dos trés tipos, que podem ser dadas pela mesma profissional, fazem
do psiquico um “psiquico maltiplo” que se torna digno de varias perspectivas a seu respeito.
Mas é preciso observar que essa multiplicidade ¢ muito mais “perigosa” para a psicologia,
justamente diante das caracteristicas que a constituem, enquanto ciéncia, numa condi¢do mais
distante que as outras ciéncias em relagdo ao atingimento de um ideal de cientificidade
positivista. 1sso a torna mais evidenciadora das contradi¢fes que sustentam esse mesmo ideal
moderno. Os hibridos, as misturas, as estratégias, as argumentacdes, os dilemas de defesa séo

mais explicitos nela. Se as outras ciéncias sdo, idealmente, “puras” e ndo percebem que
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apresentam esse tipo de postura apresentada por Consuelo, a psicologia é considerada “menos
pura” ou “mais impura”, porque realiza, de modo mais explicito, comportamentos
aglutinadores, mas exigem discursos defensivos como o apresentado por essa psicologa. Ela
mistura, mas se for preciso, ela destrincha o psiquismo em quantas racionalidades forem
necessarias. O que faz parecer que a psicologia € uma ciéncia diferente das demais. A questao
€ que, no seu caso, as misturas ficam mais evidentes do que no caso das outras.

Selma e Clara também séo psic6logas que assumiram socialmente as suas escolhas
profissionais e ndo tiveram uma experiéncia muito boa diante disso. Selma continua com a
mesma postura e percebe que a sua aceitacdo € melhor no Rio de Janeiro do que em Juiz de
Fora. Clara recuou, continua participando da programacéo de uma radio da cidade, mas diz ter
abandonado uma pratica, dentro do seu quadro interventivo, a astrologia, que lhe trouxe
problemas com o CRP e lhes gerou uma fama ruim na cidade. Mas isso também nao diminui
0 seu sucesso, tendo em vista o numero satisfatorio de pacientes que ela atende
semanalmente.

A divulgacdo do trabalho de Selma ndo foi discutida na entrevista, mas pude
observar isso diante do banner que estava afixado na fachada da casa onde atende e diante dos
panfletos que estavam, I&, disponiveis. Mesmo porque, Selma € uma psicéloga muito
conhecida na cidade, bem como Clara, o que ndo gera mais a necessidade de divulgacdo. O
banner trazia os seguintes servicos listados: psicologia; homeopatia; neurolinguistica
(Instituto do Ceérebro). Aqui vocé encontra: massagem relaxante para dor lombar; massagem
estética; tai chi chuan; danca de saldo; curso de desenho; violdo, teclado e flauta; curso de
massagem relaxante (base holistica). E no panfleto, que apresenta algumas outras atividades,
tem como subtitulo “atividades permanentes”, que foram divididas em categorias: no primeiro
grupo de atividades de “atendimento ao cliente”, é oferecido psicologia para todas as idades;
homeopatia (clinica médica) e florais; fonoaudiologia; hipnose pela neurolinguistica;
massagem estética e relaxante — shiatsu. O segundo grupo, “artes e corpo”, oferece desenho;
danca de saldo/forrd intensivo; tai chi chuan; curso de massagem; artesanato (velas, papel
reciclado e outros). E o terceiro grupo de atividades, “instituto do cérebro”, presta os servigos
de programacdo neurolinguistica (formacdo); ioga tibetana e academia do cérebro;
superaprendizagem e supermemaria; metas; auto-estima, etc.

O espaco criado e administrado por Selma, como se vé, oferece uma diversidade de
propostas. Além disso, ela parece ter um vinculo ou ser, o prdprio espago, a sede de uma
ONG chamada “Pégasus”. Mas o servico de psicologia e as atividades relacionadas a PNL sao

exclusividades de Selma. No entanto, ela divulga a diversidade desses servicos mas ndo os
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vincula, nenhum deles, a seu nome profissional e CRP. Mesmo porque, ela é bastante
conhecida e, desse modo, hd uma relacdo quase direta da sua pessoa com O espaco em
questao.

Marina € uma profissional que usa o seu trabalho como cartdo de visita, ela diz, e 0
fato de ser professora de uma faculdade particular tradicional em Juiz de Fora tem uma
funcionalidade estratégica, como um modo de divulgar o seu nome. Apesar da placa do seu
consultério ndo trazer nenhuma especificacdo sobre a linha que ela adota, Marina vem
trilhando uma carreira onde a designacdo “reichiana” lhe é automaticamente associada, tendo
em vista, também, que sdo poucos os profissionais que adotam e divulgam esse tipo de
abordagem na cidade. Marina afirma:

... 0 que funciona é o boca a boca. No meu cartdo eu pus psicéloga. Raramente as
pessoas abrem o catdlogo e saem catando uma psicéloga. As pessoas perguntam,
né? (...) Eu dou cursos na faculdade. (...) Isso é uma forma de divulgar. Mas eu
ndo faco isso para divulgar meu nome, eu fago isso para divulgar 0 pensamento
reichiano... [Mas as pessoas sabem que vocé é reichiana e os pacientes também
sabem?] Com certeza, até porque esse trabalho ndo é sé um trabalho assentado,
conversando. Eles deitam para a gente fazer alguns trabalhos de mobilizacdo da
couraga... (...) Entdo, eu informo: olha, eu ndo vou conversar s6 com vocé. O meu
trabalho implica num trabalho de desbloqueio do organismo. Né, entdo eu vou te
propor fazer umas técnicas, uns exercicios.

Mesmo porque, Marina observa que a maioria das pessoas gque a procuram e que ja
tiveram alguma experiéncia com outro(s) psicélogo(s) ndo foram informados sobre a
abordagem ou a linha de trabalho que eles adotavam. Mas esse tipo de informacdo é mais facil
de acontecer com Marina, ja que ela usa somente a terapia reichiana e faz questao de difundi-
la, como ela mesma disse. Os outros profissionais, ela argumenta, se ndo tiverem um perfil tdo
claro quanto o dela terdo dificuldades de expressar as suas escolhas, ou ndo tém uma
configuracao de trabalho tdo bem definida para explicitar ao seu paciente. Entdo, ela diz: “Eu
informo... Vocé pode ter certeza de que todos 0s meus pacientes, tanto 0s que estdo comigo
guanto os que estiveram sabiam que o trabalho era reichiano.”

Agora, no caso de Paula, essa divulgacdo também néo foi discutida, mas ela ainda
mantinha, na época da entrevista, um vinculo com o Centro de Psicologia Aplicada, da UFJF,
gue tornava a sua imagem profissional relacionada com o universo académico e também
trazia associada a nocdo de pouca experiéncia, devido ao fato de estar no inicio da sua
carreira. E diante dessa sua condicdo, fica evidente o quanto ela se apegou aos preceitos
cientificos da TCC, para se resguardar a respeito de uma relacdo entre qualidade e seriedade

de trabalho, e cientificidade.
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Diante dessas descri¢cdes pode-se perceber o quanto a imagem profissional e as suas
escolhas estdo intimamente ligadas, demonstrando o quanto a postura desses profissionais
pode tender para uma rigidez ou flexibilidade dindmicas que se processam de modo
simultaneo. Dando prosseguimento, diante dessa imagem, tem-se como desdobramento a
relacdo entre os profissionais de psicologia, bem como o relacionamento dos mesmos com 0s

Conselhos da categoria.

4.5 — Os psicologos e seus Conselhos
Nessa parte da pesquisa tive por objetivo sondar de que modo as escolhas

profissionais, ou seja, o perfil do psicdlogo interfere na sua relacdo com os demais colegas de
profissdo, ja que esse mesmo perfil define uma imagem profissional que o coloca proximo ou
distante do ideal moderno de cientificidade, defendido pela categoria, de um modo geral, e
representada pelos Conselhos. Além disso, como essas escolhas interferem na sua relacéo
com os Conselhos. Se eles sdo referéncia ou ndo para os psicélogos, na medida em que eles
definem o modo de trabalhar, as suas abordagens e técnicas aceitas. Serd que os psicologos
entrevistados estdo em consonancia com a mentalidade geral divulgada pelos Conselhos a
respeito da profissao?

Comecgo com o caso de Rita, que afirma ndo se relacionar com outros psicologos.
Diante do seu interesse pela Psicanalise, ela sé se relaciona com psicanalistas, “com as
pessoas do meu meio”. Esses psicanalistas sabem do seu outro trabalho, enquanto professora
de yoga, e ndo comentam nada, inclusive, eles tém o costume de se reunir para fazer grupos
de estudo, com certa freqliéncia, e a relacdo entre eles é bastante tranquila.

Ao perguntar sobre o que Rita acha dos psicologos que adotam terapias nao-
convencionais no seu enquadre de trabalho, ela respondeu: “Eu acho... num sei, cada um faz o
que acredita. Porque, na verdade, isso que aconteceu comigo foi uma opgdo: acabou sendo
fruto da minha experiéncia. Entendeu? N&o foi uma coisa que eu pensei antes. Foi uma coisa
que aconteceu comigo”. Rita fala de um aspecto experiencial para justificar uma escolha
profissional e, assim, abre precedentes e ndo questiona as escolhas de outros profissionais.
Sua fala coloca a experiéncia de vida como um dado compreensivel para que as pessoas
adotem outras técnicas que nao sdo, de antemdo, do territério da psicologia. Mas, a0 mesmo
tempo, quando lhe pergunto sobre o que ela acha de psicologos que usam, por exemplo,

florais, e a pergunta continua no mesmo sentido da anterior, ela afirma:
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E, tem sido muito usado. Eu, particularmente, ndo acho legal. Mas... Mas eu nao
sei se funciona. Eu particularmente ndo gosto. [E como vocé encara esses
profissionais que fazem isso, vocé acha que séo profissionais sérios ou ndo?] Eu
que... de repente, eles sdo até sérios, dentro do que eles estdo fazendo... Eu ndo
vou criticar... Eu ndo concordo muito, ndo faz o meu estilo. [Mas, por que vocé
ndo concorda?] Nao, eu acho até que uma terapia alternativa, né, pode ajudar uma
pessoa sim. [Eu insisto: por qué que vocé ndo concorda? E ela comeca a rir.] Na
verdade, eu tenho um pouco de preconceito com a psicologia. Eu acredito muito
na Psicanalise. E eu tenho preconceito mesmo. Eu acho que ndo funciona. Eu
acho que isso ndo ¢ funcional, € mais sugestivo usar florais de Bach.

Rita apresenta uma fala surpreendente. Essa psicologa defende somente a
Psicanalise e acha que as terapias alternativas, como por exemplo, os florais de Bach, podem

ter mais funcionalidade, ou serem mais sugestivos do que a prépria psicologia. Mas eu lhe

perguntei sobre as terapias alternativas e ela colocou a psicologia como sendo algo
pertencente, também, as préaticas sobre as quais ela tem preconceito.

Mais interessante ainda € a seguinte resposta de Rita, quando eu lhe pergunto se o
psicanalista também ndo mistura, e ela responde: “O psicanalista ndo deveria misturar.
Normalmente, psicanalista...” Entdo, cito 0 nome de uma psicanalista famosa na cidade, que é
bastante questionada, e ela responde do seguinte modo:

Ah, Deus que me livre. Aquela ali, eu vou te falar! Essa é uma louca, uma pirada!
Aquilo é uma charlatd de carteirinha. O Conselho tinha que cacar essa... Eu acho
até que cacou, né? Néo, eu sou a favor do Conselho, nesse aspecto, entendeu. Eu
acho realmente que ndo pode, gente... O charlatanismo... Inclusive, esta questdo €
séria, que os profissionais de psicologia estdo sendo desvalorizados, também
muito em func¢do disso.[VVocé acha que o fato de usar uma terapia alternativa ja
faz do profissional um charlatdo?] Néo, ndo acho. Mas fica um pouco associado.
[Entdo, vocé fica preocupada com a imagem do psicélogo...] Quando falam que
um profissional mistura, eu ja fico pensando... Eu acho que o profissional tem que
sequir uma linha.

Continuamos, entdo, a nossa conversa e perguntei a Rita se esse seu purismo, que
surge em sua fala, se ele teria alguma relacdo com as orientacGes dadas pelo Conselho de
Psicologia. Rita afirma que ndo ha nenhuma relacdo e que, inclusive, ela ndo segue nada que é
prescrito por ele. O que Rita leva em consideracdo, na sua carreira, € a orientacdo
psicanalitica. E ao discutirmos sobre a alegacdo do Conselho de que a psicologia deve se
distinguir das terapias alternativas pelo fato dela ser uma ciéncia’®, Rita afirma o seguinte:

™ Assunto esse que foi abordado no capitulo 2.
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Eu... eu... eu acho meio complicado dizer isso, que a Psicologia é uma ciéncia. A
gente tenta fazer ciéncia, mas... € uma ciéncia, mas é uma ciéncia que tem certas
restrigdes. (...)... por exemplo, vamos dizer da Psicandlise... o0 Freud tentou toda
vida fazer da Psicanalise uma ciéncia...s0... que eu acho... que ele ndo conseguiu.
Eu acho que a psicologia seria, que a Psicandlise seria, talvez, uma filosofia... na
area de ciéncias sociais... ndo sei...

Mas a psicologia tem validagdo cientifica? S6 se for com o lidar com rato no
laboratério. [Entdo, vocé acha que o argumento do Conselho ndo tem validade pra
distinguir uma pratica da outra? Ela péra, respira e sorri.] Isso eu ndo sei. Acho
que ndo tem muita ndo. Pelo menos sobre essa ciéncia ai que eles querem dizer
que a Psicologia €. Eu até gostaria que fosse mesmo uma ciéncia. Eu quero fazer
ciéncia. Até a yoga, pra mim, é ciéncia, é cientifico, s6 que ndo é comprovado.
Ninguém pode... ndo sei. [Como que a yoga é ciéncia, pra vocé?] No sentido de
que voceé vai ler os textos de yoga, € uma coisa fisica... A psicoterapia ndo é uma
ciéncia, pois a Yoga é um trabalho com o corpo. N&o é ciéncia porque ndo é
provado, experimentado. Entdo, ndo é ciéncia, mas ndo é nada sobrenatural. Ndo é
nada mistico. (...) Eu acho meio complicado isso também, a respeito do Conselho,
eu também concordo com certas coisas, sobre essa parte de ficar misturando tudo.
Eu ndo acho isso legal. (...) Eu tenho medo de misturar astrologia, ou taré... outras
préaticas com a psicologia. Eu também sou contra. Mas também é complicado
delimitar o qué que € o qué.

Rita se apresenta como uma antifetichista ironicamente sincera, evidenciando os
dilemas e insatisfacdes que permeiam a profissdo. A partir de uma inicial flexibilidade, ela
responde que cada um deve fazer o que acredita, no entanto, ela se fechou dentro de uma
ortodoxia, a Psicanalise, que a faz criticar a prépria psicologia e também ndo concordar com
as misturas. Rita ndo tem o Conselho como uma referéncia para o seu trabalho, mesmo
porque, ela é uma psicologa que nao é psicéloga, ela s6 tem o titulo da profissao, ja que ela é
somente psicanalista, e professora de yoga. Mas ela concorda com a postura fiscalizadora do
Conselho de ndo permitir essas misturas, apesar de questionar se é possivel detectar limites
entre “o qué que é o qué”. Se ndo ha limites, como vai haver separacdo? Além disso, ela ndo
concorda com a mistura mas a realiza, quando administra a yoga de forma tensa, em seu
consultdrio. Se, no seu caso, ser psicanalista parece ser algo confortavel, claro e localizavel, a
yoga lhe tira essa tranquilidade, j& que ela instaura ambiguidades em termos de indefinigdes
profissionais e terapéuticas, e que apontam para a existéncia uma relacdo dinamica entre
discurso e pratica.

Marina, ja é um caso que apresenta uma condi¢do bem definida. Ela afirma que os
muitos psicanalistas e profissionais de outras linhas se relacionam muito bem com ela, “néo
por eu ser reichiana”. “Porque eu trabalho numa faculdade, que a maioria é psicanalista. Eu

faco... eu sou integrante de um nucleo de pesquisa em Psicanélise, hoje... né?” Parece que
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Marina quer dizer que o fato dela realizar uma pesquisa cientifica, a torna aceita nesse meio
de psicanalistas. Ela provavelmente é tida como uma profissional séria que, além disso, €
professora de uma faculdade. Mas Marina faz parte de uma minoria, ou melhor, é solitaria
nesse meio: uma reichiana em meio aos psicanalistas e, diante dessa observagcao minha, ela
considerou o seguinte:

Olha, eu percebo o seguinte: isso é o aspecto pessoal. (...) Isso ndo é... do
psicanalista ou do gestaltista. Eu acho que isso é da pessoa. Tem psicanalistas que
tém um preconceito com qualquer outro tipo de trabalho. Tem psicanalistas que
aceitam outros trabalhos, mas eu ndo acho que € do fato da pessoa ser psicanalista.
Eu acho que isso é a forma de funcionar de cada um. Tem pessoas que tém uma
abertura maior. (...) Olha, se existem pessoas que tém essa dificuldade com a linha
reichiana, eu penso que isso é da pessoa e ndo do profissional. (...) O fechamento
dela ndo é para outras linhas é para a vida, né? A pessoa que aceita outras linhas e
tem abertura sdo pessoas mais flexiveis. (...) As pessoas que sao intolerantes, elas
sdo intolerantes com tudo, né?

E interessante observar o discurso dessas duas psicélogas falando de flexibilidade e,
no entanto, apresentando posturas fechadas diante da propria psicologia e de outras propostas
terapéuticas, no caso de Rita, e de qualquer possibilidade de contaminacdo por outras
propostas de trabalho, como no caso de Marina, que se fecha dentro da sua ortodoxia e a
vangloria. Esta ultima profissional comenta em sua entrevista sobre os psicanalistas que
podem ser arrogantes e intolerantes e, curiosamente, esta foi a psicologa que teve a postura
mais agressiva, diante das entrevistas. Ao perguntar sobre o fato dela ter comentado que havia
feito um curso de shiatsu, isso abriu todo um caminho de afirmacdes de cunho ortodoxas a
respeito da sua adesédo a linha reichiana, propondo distingdes, repetidamente afirmadas, para
que ndo houvesse nenhuma possibilidade de inclusdo dessa préatica oriental dentro do seu
quadro interventivo. Marina fazia questao de se dizer “pura” enquanto psicologa e reichiana, e
parecia achar que as minhas perguntas estavam ofendendo essa pureza, de uma profissional
gue se valoriza muito pelo fato de ter mestrado e ser professora de faculdade, altamente
competente, e chegando a afirmar que eu estava querendo gerar polémica. Entdo, a abertura
de Marina foi para uma linha que nao é tdo convencional no meio psi, mas essa abertura gerou
fechamento, rigidez e arrogancia. O seu discurso tem esse carater, ao se dedicar
religiosamente a abordagem reichiana. Segue adiante alguns trechos do nosso dialogo que
demonstram esses aspectos observados:

[Vocé comentou a respeito do shiatsu...] O shiatsu é uma técnica oriental... Ele
ndo tem nada a ver com a terapia reichiana. Quando eu fiz esse curso... Eu fiz e
volto a dizer, foi por curiosidade... Eu ndo sou nada de shiatsu no consultério. (...)
Alias, eu ndo faco nenhuma técnica no meu consultério que ndo seja com 0
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objetivo de desbloquear a couraca. O shiatsu... se eu perceber que alguém precisa
fazer um tratamento com alguém que trabalha ou com Acupuntura ou com
shiatsu... eu indico um profissional. (...) Deixa eu fazer uma pergunta: vocé quer o
gué? Qual é o seu objetivo? Olha, eu quero deixar bem claro o seguinte: reiki é
um trabalho no campo energético. E ndo tem nada a ver com a psicologia. shiatsu
¢ um trabalho nos meridianos... ndo tem nada a ver com a psicologia.
Acupuntura... ndo tem nada a ver com a psicologia. Entdo, eu estou guerendo
deixar bem claro pra vocé o sequinte: eu sou psicologa, eu trabalho com a
psicologia e tem varios profissionais em outras areas que podem ser bastante
produtivos num trabalho de parceria. (...) A prética clinica de um reichiano, com
especializacdo, que tem uma formacéo coerente, adequada, consistente, ela ndo
engloba essas possibilidades... (...) [A entrevistada comeca a falar num tom de voz
mais alto e de modo mais agressivo] Dentro do trabalho do reichiano, DO
TRABALHO DO REICHIANO, t4, eu vou deixar isso bem claro, do trabalho
reichiano desenvolvido de forma séria e consciente... e precisa. As formacdes
reichianas sérias ndo englobam isso.

[Quando vocé diz sério...] Ndo é que os outros ndo sdo sérios. O gque eu estou te
dizendo €é o seguinte: quem faz especializacdo em Reich, ndo... Se vocé me falar:
Eu sou reichiano e faco shiatsu... Uma coisa ndo tem nada a ver com a outra. Ele
faz Shiatsu por que ele é reichiano? N&o. Ele faz shiatsu porque ele usa esse
instrumento de trabalho. [Espera ai. Eu ndo tenho posicionamento. Alias, eu ndo
sou contra e nem a favor. A minha questio é compreender essa relacéo...] E, pois
é. Por isso eu estou trazendo j& a polémica que vocé estd querendo construir e ja
deixar tudo claro pra vocé. Eu trabalho nisso hd mais de 20 anos, e eu posso te
dizer... que dentro da prética reichiana, que é desenvolvida conscientemente, as
pessoas ndo lancam mdo de outras técnicas, né. Porque existe a técnica da
massagem reichiana. (...) Vou deixar isso bem claro, sendo fica parecendo que
tem uma miscelanea e ndo tem.

Ao abordar o que Marina acha dos psicologos que utilizam terapias nao-
convencionais dentro do consultorio, ele insistiu em afirmar a sua “pureza”, respondendo que
0 que ela pode dizer é que ela ndo faz 0 mesmo, e que a respeito deles, ela ndo acha nada: “Eu
acho que cada profissional tem seu parametro, diferentes formas de conduzir o seu trabalho.
Eu tenho a minha forma de trabalhar. Agora, o que os outros fazem...” Ao Ihe perguntar se ela
é contra ou a favor, ela responde, simplesmente: “Eu sou psicologa.” Mas resolvi insistir
nessa pergunta e ela me respondeu: “Eu ndo acho nada. Eu acho que cada um tem uma ética,
tem uma proposta de trabalho.” Quando lhe perguntei: entdo, essa ndo é a sua ética? Ela ndo
me respondeu nada. Tivemos que mudar, entdo, de assunto, tendo em vista que ela ja estava
bastante nervosa. Nervosismo esse que sinaliza o quanto a “pureza” é importante para Marina,
como significado de competéncia e seriedade. O fato de cogitar, em sua préatica, qualquer
atividade que fugisse dos moldes reichianos a deixou afetada, na sua imagem profissional, e
ela precisava se defender disso.
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Roberto também ficou um pouco incomodado com essas questdes. Diferente de
Marina, que estava numa postura mais de acordo com as prescri¢cbes do Conselho, Roberto
adota uma linha que ainda nao foi aceita, a antroposofia. Sobre a relagdo de Roberto com
outros profissionais, ele ndo péde dar muitas informacdes porque ela estava ha pouco tempo
em Juiz de Fora, mas, em Belo Horizonte, ele normalmente se relacionava com profissionais
afins, ou seja, junguianos e antroposofos. Se ndo foi possivel observar a relagdo com os outros
psicologos, ja a relacdo com o Conselho ndo é muito agradavel, principalmente quando eu lhe
perguntei a respeito da antroposofia:

Eu sou um cara aborrecido com o Conselho. Eu num... ndo me interessa. Pra mim,
0 Conselho é... eu tenho 0 meu nimero e pronto. Pra vocé ter idéia, o meu CRP
foi roubado em 2000, eu sei 0 nUmero, mas... Pra vocé ter idéia do quanto que eu
gosto do Conselho. Entéo, € isso, eu ndo sei. [Fala de modo irritado.] Vocé tem
gue perguntar pra eles. Vocé vai la com o seu gravador e fala: o qué que vocé
acha da antroposofia? [Entéo, pra vocé, o que o Conselho trabalha, diz, defende,
pouco importa?] Pouco importa. (...) Eu acho, assim, que a questdo ndo é o
Conselho gerenciar isso, eu acho que isso é um caminho que a pessoa faz, é um
trilhar interno. Eu acho que o que é terapéutico ou ndo é, é o que vocé acredita
como modelo, e eu acho que vocé tem que ter esse modelo do que é saudavel
dentro de vocé. E ai, ndo é o que vocé fala, ndo € o que vocé faz. Isso é o de
menos. E o exercicio, essa qualidade interna, é esse modelo que vocé vai estar
espelhando. Se vocé tem isso, 0 seu paciente vai estar assim, ele so vai até esse
modelo, quanto mais aprumado, guanto mais voceé tiver enriguecido e vivo com a
pratica, qualguer que seja, melhor sai 0 seu paciente. Por isso que, as vezes, um
copo d’agua pra algumas pessoas, pra um benzedor desses ai: ah, vocé esta com
isso e isso... toma um copo d’agua. E a pessoa melhora.

Roberto, ao dizer-se aborrecido com o Conselho deixa certa divida se ja ndo houve
algum problema entre eles. Diante desse assunto, a sua postura se mostrou bastante arredia.
Ele defende a idéia de que cada um deve procurar o seu caminho ou a abordagem que melhor
sustenta o seu trabalho, tendo em vista a busca por um amadurecimento préatico, que se
refletiria em seu paciente, em termos de resultados. Desse modo, ele demonstra ter uma outra
ética sobre promocéo de salde que nao leva em consideracdo o Conselho enquanto referéncia.

Carlos também é um profissional que ndo considera muito o Conselho da sua
categoria,

. 0 CRP ndo serve pra nada. Eu acho que o Conselho s6 serve pra colher a
mensalidade. O Conselho fica atuando de uma forma subjetiva, subjetiva,
cuidando de assuntos que ndo interessam a classe. (...) O Conselho é fraco, a
profissdo é fraca. (...) Recentemente, eu ouvi de uma pessoa, que é psicélogo...
que a psicologia ndao é profissdo, a psicologia é arte. Ai, eu falei: entdo, meu
amigo, eu vou dirigir taxi e fazer arte na hora que eu estiver vago, porque eu
preciso comer, eu preciso vestir, basicamente, pra eu poder ter dignidade enquanto
ser humano...




156

Para Elis o CFP ou CRP ¢ inexistente,

... totalmente inexistente, todo mundo la, chega o boletinho para vocé pagar... E
ai? (...) [A psicologia] ndo avancou enquanto profissao, nés ndo avancamos nada,
e ndo buscamos espaco, porque eu vejo o Conselho de Enfermagem, por exemplo,
quando uma dessas dancarinas ai vestidas de enfermeiras, o Conselho “cai de
pau”, é... que ndao pode, que ndo podia estar denegrindo a imagem dos
enfermeiros, agora, se fosse psicologo ndo teria problema algum. O CRP néo
importa. Isso é... me deixa bastante frustrada e eu encontro amigas que formaram
comigo e eu conto nos dedos as que estdo trabalhando na profisséo.

Elis espera uma postura mais firme do Conselho, no sentido de que ele deveria
servir, a0 menos, para defender a imagem do psicologo perante a sociedade, assim como
outros os Conselhos, de outras profissdes, como o de enfermagem o faz. Para ela é preciso
resguardar a imagem que € vinculada na grande midia a respeito do psicologo, 0 que
desvaloriza ou gera descrédito a respeito da profissdo. Enfraquecimento esse que reflete na
condicdo de vida de muitos psicologos que optaram por outras oportunidades de trabalho.

Como antropdsofa, bem como Roberto, Fernanda apresenta em seu discurso uma
preocupacdo com o reconhecimento da sua linha de trabalho. Ela quer conquistar o respaldo
do Conselho, e esta partilhando com outros colegas a luta pela conquista de um espaco dentro
da psicologia brasileira, ao alegar que na Italia, a antroposofia, ela diz, ja é uma linha
psicoldgica, na area académica. Ela também é reconhecida na Holanda. Fernanda afirma que
Rudolf Steiner foi o fundador de uma psicologia com base na antroposofia, mas ele nao a
deixou pronta, como fez com a medicina. Entdo, isso esta sendo construido pelos psicologos.
Ela afirma que existem estudos cientificos nessa linha e que no Brasil hd em torno de 40
psicélogos mobilizados com a proposta do seu reconhecimento. Inclusive, a Universidade do
Pacifico, no Chile, j& instituiu um curso de mestrado nessa area e também foi criado o
primeiro curso de especializacdo em psicologia e antroposofia, em Sao Paulo, na Faculdade
de Ciéncias Médicas da Santa Casa’®. Por essa linha de alegacéo é possivel perceber duas
posturas diferentes, a de Roberto que ndo quer nem saber do Conselho e a de Fernanda que
quer mudar, que quer conquistar um espaco legitimo dentro do mundo psi.

Ao perguntar sobre o que Nara, gestaltista, acha dos psicélogos que propdem utilizar
“outras terapéuticas” dentro do consultério, ela se posiciona de forma neutra e diz que nao
tem nada a declarar, e que esta é uma situacdo que ela nunca acompanhou, que nunca teve
interesse de acompanhar. Marisa, também apresenta uma postura mais flexivel, nesse sentido,

e afirma: “Ah, eu acho que cada um tem a sua cren¢a. Eu ndo julgo ninguém. Cada um

72 Em consulta na internet foi possivel confirmar a existéncia desse curso. Cf www.fcmscsp.edu.br
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trabalha da forma como acredita. Como eu acho que, assim, 0 acaso ndo existe, tudo vem a
seu tempo. Pra mim, veio a doutrina, veio o reiki... me deu uma visdo muito maior daquela
pessoa que esta ali comigo.” Coincidentemente, Nara ndo apresenta criticas ao Conselho. A
Gestalt é reconhecida, estd institucionalizada, por mais que ela reconheca que a sua
abordagem adotada ndo conseguiu atingir o estatuto de cientificidade, mas ela esta bem com o
CRP, diante disso. Marisa ja questiona o Conselho, a respeito das terapias alternativas,
mesmo porque ela tem uma postura alternativa, espirita. Ela justifica a postura desse érgédo a
partir do que ela acha ser uma ignorancia sua, a respeito do tema:

Eu acho que o Conselho deveria estudar mais isso, né, a fundo. Pequisar, olhar,
ver, né. Como eu te falei, eu ndo pratico... O Conselho pode vir, me fiscalizar,
olhar, que ele ndo vai ver nada de errado no consultério. Ndo tem prética religiosa
aqui dentro do consultério... O assunto surge como pode surgir qualquer assunto
gue o paciente quiser falar aqui. E, ai, vocé vai investigar porque que aquilo esta
pesando na vida dele. E o caso da religido, também. Eu acho que as pessoas que
ficam 14 no topo, 14 no Conselho, sdo pessoas que ndo tém essa pratica... Eu ndo
faco nada que véa prejudicar a psicologia, a profissdo da psicologia. Porque, eu
jamais vou falar assim: Rosana, o seu problema é espiritual, ndo é psicoldgico.
(...) Eu jamais vou falar isso pra vocé.

Marisa acha que os psicologos que trabalham nos Conselhos estdo distantes da
pratica, para ter um conhecimento préatico e, assim, ndo tém condi¢Ges de avaliar melhor a
realidade do que é estar de frente para o paciente. Em seu discurso, hd uma postura
claramente defensiva onde ela diz saber fazer distin¢des e néo trabalhar com qualquer coisa
que véa contra os preceitos defendidos pelo Conselho. A propria questdo da religido, ela s6 é
mencionada quando o paciente traz essa tematica. Mas, estando diante de uma psicologa que é
declaradamente espirita essa questdo quase que inevitavelmente vai surgir. E, nesse sentido,
por mais que ela ndo encaminhe um paciente do consultério para um centro espirita, ela usa
essa leitura espirita no seu trabalho, j& que ela aderiu a um autor que construiu uma
“Psicandlise espirita”. Por mais que Marisa tente criar distin¢Ges, 0 seu discurso se perde e ela
ndo consegue convencer de que ela tenha uma postura convencional, nos moldes do Conselho.

No caso de Isabela e Céssia, ao tratar da questdo sobre a relacdo delas com outros
psicologos, elas se colocaram numa posicdo de que outros sabem das experimentagdes e/ou
possibilidades terapéuticas que elas se permitem, diante da pratica. Mas a condicdo de Cassia
é diferente da de Isabela, mesmo porgue, ela ndo divulga a utilizacdo dessas técnicas, como ja
foi comentado. Entdo, alguns profissionais sabem disso e outros ndo e, esse modo de controlar
a divulgacdo dessa caracteristica de Céassia fez com que ela conseguisse manter o0 seu nome,

ela diz: “eu tenho um nome sério, sou ligada a pessoas sérias, sou reconhecida como uma
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profissional séria, e eu ndo tive problema algum. Entdo, ndo € uma coisa, assim, que eu
divulgo até porque, assim, € o que eu te falo: eu sou psicéloga.” Nessa fala, Cassia acaba por
demonstrar o quanto ela privilegia essa condi¢cdo de ser considerada uma psicéloga séria que
convive com colegas sérios e, por isso, ela ndo deixa vazar essa caracteristica de que ela
utiliza uma terapéutica alternativa, o reiki, além dos florais, dentro do seu enquadre
terapéutico. Isso ndo é pra ser comentado.

Ja para lIsabela, a sua identidade, enquanto uma profissional “diferente”, € algo
notorio no seu meio. Ela diz que a relagdo com os outros psicologos

E tranquila, ndo tem problema nenhum ndo. Por exemplo, aqui [em Juiz de Fora],
como eu estou achando mais psicologos desse jeitinho, né, que eu gosto de
trabalhar, a afinidade é imediata. (...) La [na sua cidade], j& € um pouquinho
diferente, porque tem psicologos que lidam sé com uma coisa. Entdo, é... a
convivéncia € tranguila, s6 que cada um sabe qual é a sua praia. Todo mundo
desconfia muito do meu jeito. (...) ... j& sabem do que eu gosto. Tranguila entre
aspas, porque é aquela histéria, né... ainda bem que eu me dou bem com elas,
porque, sendo, era motivo de... alguém fazer alguma coisa.

As pessoas sabem, tanto os pacientes quanto, e principalmente, seus colegas de
profissdo que ela tem um perfil profissional mais amplo, ou alternativo. A relagdo entre eles,
no entanto, tem um limiar de tolerncia. Ou seja, enquanto ela nédo tiver problema com
ninguém, a sua condicdo esta resguardada, fora isso, ela corre o risco de ser denunciada ao
Conselho. Esse temor de Isabela acaba por revelar que a sua préatica profissional ndo condiz
muito com os moldes definidos para a categoria. Ndo é & toa que ela fugiu da nossa proposta
de atendimento.

E Isabela acaba por demonstrar outros aspectos dessa situacao:

... a gente vé que ndo sou eu sozinha que estou nisso dai. Tem um monte de gente
também trabalhando. Ontem... na semana passada, eu conheci um outro
psicologo... Eu fui pra ele para comprar um dleo de massagem, ai, comecei a
conversar, ai, eu perguntei: vocé trabalha com o qué? E ele: com calotenia e com
florais. Ai, eu conversei, conversei. Qual é a sua formacdo? Psicologo. E ele é
super recolhido. Eu sou toda assim! Ele é guardadinho! Na ultima hora, sé quando
ele teve aquela consciéncia de que ele poderia confiar em mim que ele falou que
era psicologo. Mas trabalha com isso também. Entdo, quer dizer, um consultério
quietinho, 14, escondido... mas, também tem essa linha.

Essa fala de Isabela mostra a existéncia de um mercado que funciona na
clandestinidade, onde os profissionais, que ela diz serem muitos, tém seus contatos para a

venda e a prestacdo de servicos alternativos, mas que custam para revelar a sua verdadeira
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formacgdo. Os consultérios ficam as escondidas, o comportamento é reticente, porém,
resistente as normas e as restricdes estabelecidas pelo Conselho.

Isabela, por mais que demonstre um certo grau de tranquilidade, apresenta, em
alguns trechos da entrevista, uma relagdo hesitosa, ou melhor, na defensiva, a respeito desse
seu “jeitinho”. Mesmo que ela se diga holistica ela tem reticéncias sobre essa pratica de
“misturar”, é o que ela diz:

A terapia holistica, a gente ndo pode misturar, por causa do nosso Conselho. O
Conselho ndo aceita essa parte holistica, ainda, ele estd muito regrado na
Psicanalise, apesar dela... estar tendo a sua quedinha... mas o Conselho é bem
resistente. Por exemplo, eu fazia PNL... Agora, ele aceita a PNL, como aceita a
acupuntura. Entéo, é por isso que a gente ndo mistura muito. O qué que eu fago?
Eu atendo o cliente... a minha bandeira é a psicologia, mas, dependendo do
cliente, a gente vai percebendo se vocé pode ou ndo pode oferecer alguma coisa.

Isabela criou, entdo, o seu mecanismo de driblar o Conselho, utilizando a psicologia
enquanto carro-chefe da divulgacdo do seu trabalho, por isso, essa € a sua identidade
profissional, mas, a depender do cliente ela muda o seu perfil. Inclusive, ela ndo esta apatica
diante dessa situacédo, tendo em vista que ela vem se unindo aos psicologos “alternativos” com
0 intuito de tentar mostrar o quanto esse trabalho tem validade. “Porque, pode ndo ter uma
comprovacao cientifica, através de metodos cientificos, mas ele da muito resultado.”, ela
afirma.

Nesse sentido, Isabela acha que as proibi¢fes definidas pelo Conselho representam
uma estagnacdo, porgue “ha movimento e a gente tem que se adaptar e, esta mais do que visto
que as terapias alternativas estdo vindo com tudo.” Ela acredita que ndo da mais para trabalhar
com o “esfacelado” (ele diz), como a medicina faz. A psicologia, para ela, tem que ser
diferente da medicina e parar de ver “o ser separado. Vamos trabalhar tudo. O qué que vocé
tem pra trabalhar o todo? Entdo, junta tudo que vocé tem e vamos trabalhar.”

Isabela é uma profissional que, diante da sua abertura, que é bastante significativa,
acredita que a terapéutica pode ser diversificada, no sentido de que o que realmente interessa
é a sua funcionalidade e ndo a sua formatagdo, de um modo bem definido e com uma etiqueta
identitaria clara. Ha outras trés profissionais, cada uma com caracteristicas muito especiais,
gue também apontam para uma abertura terapéutica em prol dessa funcionalidade. Elas sdo:
Consuelo, Selma e Angela.

Consuelo € a favor de qualquer proposta que esteja preocupada com a pessoa que é
atendida, qualquer técnica que promova a mudanca e 0 bem-estar, e completamente contra

qualquer tipo de radicalismo e, nisso, ela inclui as adeses religiosas. A seguir, ela responde a
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seguinte pergunta: 0 que vocé acha dos psicologos que seguem a psicologia ensinada nas
universidades e que defendem isso como o Unico formato de trabalho?

Eu acredito muito nesses profissionais enquanto pessoas. Ndo importa se eles
acreditem ou ndo. Se eles sdo integros e bons profissionais, isso ai € o de menos.
O importante é a conduta deles, né? Agora, se eles tém uma conduta dupla, né?
Uma mensagem dupla: ele defende isso, e no consultério dele ele é radical e
tradicional... e mais teoria e mais ciéncia e mais... ai eu ndo acredito nele. (...) Eu
guestiono a conduta moral. N&o questiono espiritismo, ndo questiono
protestantismo, ndo questiono nada disso. (...) Admiro todos os profissionais,
todas as pessoas com quem eu estudo ou ndo, mas dentro de uma ética moral. 1sso
eu ndo abro mdo. Nem pra mim, nem para o outro. Independente de religido. (...)
A minha tem que ser a linha do amor e da honestidade. Passou isso, ndo importa o
meio gue a pessoa usa, nao é? Quer ficar descalco aqui? Quer assentar no chao?
Quer dormir? N&o importa! Vai fazer bem pra ela? Entdo, eu invento uma técnica
que vai fazer encaixar com aquilo. Vai fazer bem pra ela. E 0 que importa. Eu ndo
aceito radicalismo. Assim, eu vou ser mais radical. Espera ai, 0 que é que esta por
tras desse radicalismo dela ai? O que é que ela estd escondendo? A experiéncia
me ajuda muito, eu formei em 85. De la pra cd, eu ndo parei essa luta. Entdo, eu
acredito na simplicidade, na verdade, no amor.

Consuelo repudia o radicalismo, e valoriza, também, a coeréncia do que se diz com
0 que se faz, realmente. Ela defende a ética do amor, que parece estar fundamentada numa
postura profissional aberta e adequada ao momento e a necessidade presente do atendimento.
Por isso, ela inventa a técnica que vai se encaixar naquela demanda que o paciente esta Ihe
trazendo naquele instante, diante de si. O que importa é proporcionar o bem-estar e essa € a
grande referéncia de seu trabalho. Para isso acontecer, ela valoriza o conhecimento pratico, ou
seja, 0 conhecimento atrelado a experiéncia.

Selma também tem uma postura bastante clara e irreverente, o que lhe custa uma
imagem comprometida, em Juiz de Fora, ao compara-la com o Rio de Janeiro. Diante disso,
ela fala um pouco sobre a sua relagdo com os colegas de profisséo:

Olha, 0 Rio me adora. Os psicélogos me adoram. Os psicologos de Juiz de Fora
me chamam de louca. Eu gosto [e d& uma gargalhada]. Significa que eu ndo me
enguadrei direitinho. Eu fui até... eu te falei que eu fui primeira aluna. Se vocé
quiser ver as minhas notas... eu fui monitora durante 6 meses, e eles me
mandaram embora. Foi muito assustador. Foi um trabalho bem simples, com o
veridico, o ébvio. Eu ndo escondo nada, ndo recuso nada, ndo nego gquando erro,
trabalho com meu erro. Ninguém faz isso. Isso assusta muito as pessoas. Eu
trabalho com abdicagdo do poder. Essa é a formagdo do psicdlogo. Eu tenho que
abdicar do poder. Eu tenho que ter um equilibrio. Eu ndo tenho que mentir para o
outro. Tenha os motivos dele, as razdes dele, os desejos dele de aceitar. Isso é
Gestalt.
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Selma comecou a trabalhar com PNL numa época em que esta pratica ainda nédo
havia sido reconhecida pelo Conselho e, diante disso, ela foi perseguida, como ela mesma diz.
Por isso, ela chegou a usar como linha de defesa a afirmacéo de que nao fazia Psicologia em
Juiz de Fora, fazia somente PNL. “Até que o Conselho liberou a entrada da PNL na
psicologia. Porque viram que era uma galinha dos ovos de ouro, porque estava dando para 0s
outros.”, tendo em vista que essa pratica vem sendo utilizada por advogados, medicos e
outros, ela elucida. A argumentacdo do Conselho, na época, observa Selma, € que a PNL era
uma ferramenta que “estava na mao de todo mundo. N&o era s6 dos psicélogos.” E, assim,
provavelmente o Conselho ndo a considerava como uma pratica psicoldgica, ja que a
especificidade passa pela detencdo do monopolio de um tipo de servigo. Diante disso lhe fiz a
seguinte pergunta: “como é trabalhar fora do que o Conselho aceitava? Porque, querendo ou
ndo vocé se dizia PNL e ndo psicdloga, mas era psicéloga.”

Eu vou te dizer uma coisa: eu sou mecanico de carro. Eu posso trabalhar com qual
carro? [Eu acredito que com qualquer um.] E? Pois é. E a mesma coisa. O fato de
eu ser mecénico ndo vai me impedir de ser, digamos, torneiro. Vai? Eu posso ser
mecanico de carro e ser um torneiro mecéanico de pecas de carro. Isso vai
melhorar ou piorar 0 meu desempenho como torneiro mecanico de pecas de carro?
Melhorar, porque eu, como mecanico de carro, sei exatamente qual é a funcédo
daquela peca e eu, como torneiro, apenas torneiro, eu sei apenas que aquela peca
tem um design. [Mas vocé se dizia psicologa e usava PNL.] Eu sempre... eu nunca
recusei ser psicdloga. No Rio eu era psicologa e aqui eu dava curso de PNL. [Mas
nao se dizia psicéloga?] Me dizia psicologa. O Conselho me levou a julgamento.
Foi uma decepcdo... Por que? Eu posso levar todo mundo a julgamento. Porque se
diz psicdlogo e faz Psicanalise. Psicanalise ndo é psicologia, mas se for bem usada
por um psicélogo vai dar muito certo. Como qualquer outra, depende de quem
usa. Depende do pano de fundo, de onde a pessoa se insere, depende da rede que a
pessoa faz.

Selma apresenta uma linha de resposta que se fosse levada a sério, j& que a
Psicandlise estd instituida, traria dificuldades sérias de contra-argumentacdo. Ela coloca a
Psicandlise e a PNL na mesma condicdo e, diante disso, se acha no direito de “levar todo
mundo a julgamento”. O que, pela ordem da I6gica faria todo sentido. Diante dessas alegacdes
fica claro o quanto a ciéncia e a politica estdo intimamente relacionadas, por mais que 0s
cientistas ndo queiram observar isso. O quanto os jogos de poder estdo em questdo e
estruturam praticas profissionais que usam a funcionalidade comprovada como argumento
para sustentar outras questdes. Além disso, Selma traz um outro aspecto em sua fala, bastante
interessante: ndo importa a abordagem que o profissional escolheu, o que importa é a rede,

terapéutica, que ele estabelece.
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Clara tambem tem uma linha argumentativa que bate de frente com os pressupostos
que orientam a mentalidade e a postura do Conselho enquanto 6rgao regulador da profisséo
que, para realizar o seu trabalho, tem como maxima a questdo da cientificidade. Ela afirma:

Olha s6. A filosofia ¢ uma ciéncia? A arte é uma ciéncia? A astrologia é uma
ciéncia? E é ai que vem a interrogacdo. Teria que ser revisto o que é uma ciéncia.
Porque, a Psicanalise é uma ciéncia? Entdo, nds teriamos de ser sé
Comportamentais, e s6 estudar ratos. Entdo, eu acho que, a partir do momento que
a psicologia, se ela se acha uma ciéncia, entdo, ndo tem lugar para a filosofia, para
a arte, para a Psicandlise, etc. Entdo, essa € a minha grande interrogacao.

... Que praxis é essa que a psicologia trabalha e é contra se ela mesma, na
faculdade, s6 aprende Psicandlise? Eu formei... tudo o que eu vi na faculdade foi
Psicanalise. Depois é que eu fui atras... A minha formac&o... Estudei por 06 meses
de Comportamental. (...) Se €é ciéncia, por que que eu fui estudar sé Psicanalise na
faculdade? Entdo, assim, ndo existe uma coeréncia entre o discurso gue se prega e
a praxis. Entdo, assim, se o psicologo ndo tiver uma boa compreensao, ele se
perde. Entdo, vocé fala assim: opa, eu estou fazendo ciéncia? Porque o resto ndo é
ciéncia?

Além disso, Clara defende que os profissionais de psicologia devem ser mais
flexiveis, no sentido de adequarem a sua pratica as necessidades e/ou caracteristicas das
pessoas em atendimento. Nesse sentido, ela ndo valoriza aqueles psicologos que
desenvolveram uma postura de fidelidade a uma determinada linha de trabalho, somente. Ela
afirma o seguinte, sobre esses profissionais:

Eu tenho uma certa preocupagdo com essas pessoas... € por tanta inseguranca, que
precisam de uma muleta para ficar dentro daquilo. E eu tenho muita preocupacgéo
com os pacientes, clientes, as pessoas que vém com eles. Porque eles estdo
preocupados com eles. Entdo, eles impdem a pessoa 0 método deles. (...) Mas a
verdade é que quando a pessoa chega em frente de vocé, vocé ndo sabe mais nada.
E é com a pessoa que vocé vai aprender, junto. Entdo, eu, como terapeuta, eu
tenho que cada vez mais criar um leque maior de conhecimento, para que quando
a pessoa chegar eu possa caminhar com ela, porque sendo eu vou submeter a
pessoa a um método. Eu vou matar a pessoa. (...) €, ai, vocé fala assim: mas o que
0S _outros vao pensar? Eu sou muito segura nisso. Pra mim, a coisa mais
importante é o outro caminhando realmente. O resto é bobagem. E, ai, vocé acaba
meio rebelde. Hoje eu posso falar isso, eu, com 60 anos, com esse tanto de
terapias, eu me sinto a vontade de falar. Porque eu vejo resultado para 0s meus
clientes. Eu vejo da resposta. Por isso, meu consultério é cheio. Ndo tem horério.

Clara, ao assumir uma postura profissional “diferente” passou por experiéncias
desagradaveis em seu meio profissional. Sua relacdo com os psicologos de Juiz de Fora era
bastante conflituosa, o que lhes gerou uma fama ruim no meio, e que repercute até os dias de

hoje. E, diante disso, também néo teve uma relacéo tranquila com o CRP:
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Tem uns 15 anos, no comego, eles queriam me encher o saco. Mas eu nunca tive
problemas com eles. E mais... da... d4 uma certa inveja, com os profissionais. Mas
eu ndo me preocupo, eu tenho compaixdo. Entdo, assim, eu fico rindo. Entendeu?
(...) Porque eu acho que quem fala ndo tem ética. Se tem uma coisa que eu tenho é
ética. Cada um dé o que tem. E, depois, muita gente ja falou bem, muita gente que
fez terapia comigo. (...) Se chegar aqui, eles [do Conselho] vdo ter que ter
argumento comigo. Se tem uma coisa que eu tenho é conhecimento, entdo, eu
poderia ficar horas aqui conversando. Isso me d& base, isso me da seguranca.
Porque o conhecimento é libertador.

Ap0s a expressdo de uma profissional que foi amplamente questionada no meio psi,
em Juiz de Fora, trago as argumentac6es de uma psicéloga recém-formada, Paula, que carrega
consigo a cientificidade como critério para a escolha de sua abordagem de trabalho e que, por
isso, apresenta um discurso critico e seguro, convicto, da sua postura profissional. Diante
desse discurso e dessa postura, achei interessante sondar como Paula compreende a eficacia
das outras abordagens psicoldgicas, comparando-as com a sua abordagem, que é a Terapia
Cognitivo-comportamental. Ela traz a seguinte linha de argumentacéo:

Se tem eficacia ou ndo, a gente ndo tem como saber, porque ndo tem pesquisa.
N&o é empirico. Entdo, as pessoas acreditam, se identificam com a linha, mas néo
tem como provar. A ndo ser clinicamente. Se o paciente melhorou, ai, a gente ndo
sabe se foi pela linha terapéutica, se foi pela relacdo terapéutica, se foi porque...
ah, a vida dele mudou completamente e ele conseguiu dar um up, saiu da questdo
da crise. A gente ndo sabe o que foi que fez ele melhorar. E na Terapia Cognitiva
ndo, tem essa preocupacdo. Vamos investigar se de fato foi a terapia ou se foi o
efeito placebo, ou se foi a medicacdo que esta sendo usada junto. Tem diferenca
vocé tratar o paciente com medicacdo, com Terapia Cognitiva, e s6 com
medicacao? Vai ter efeito diferente? Qual é esse efeito? Entdo, essa preocupagdo
me da base.

O discurso de Paula é totalmente cientificista, é totalmente moderno, no sentido de
que o atendimento terapéutico precisa ser repartido em diversas e minuciosas questdes a
serem avaliadas a respeito da sua funcionalidade, ou seja, a nocdo de saude enquanto um
fendmeno em rede se perde. Nesse sentido, ela defende que a TCC se preocupa muito com
iSso e usa como retdrica bastante comum, diga-se de passagem, a questdo do efeito placebo
para desqualificar as demais abordagens que ndo seguem o caminho da ciéncia. Paula confere
uma exclusividade cientificista cega a sua abordagem.

Interessante a continuidade da argumentacdo de Paula, que demonstra a existéncia
de controvérsias. Logo acima, seu argumento apresentou um carater claramente antifetichista

e, agora, logo depois, ela defende a eficacia do trabalho a partir da crenca e da identificacdo
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que cada um apresenta, respectivamente, a partir das vivéncias experimentadas pelo
profissional e pelo paciente. Eu lhe fiz a seguinte pergunta: E como vocé observa 0s outros
pacientes que passam por essas outras linhas? Ela respondeu: “Eu acho que é uma questao de

identificacdo. N&o é? O profissional acredita mesmo naquilo, eu acho que € isso que é

importante. [O profissional acreditar...?] Sim, acreditar no gue esté fazendo.”

Insisti por esse caminho de investigacdo porque percebi que Paula estava comegando
a se perder dentro de uma linha de afirmac@es que a faziam entrar em contradicdo com um
discurso seguro, cientificista, que deveria descartar identificacdes ou crengas. Ha outros
trechos, também interessantes, que demonstram essa sua mentalidade. Entdo, Ihe perguntei o
que ela achava dos profissionais que utilizam outras terapias em seu enquadre de trabalho. Ela
me respondeu:

A gente parte do principio de que a gente tem que ter um embasamento teorico.
Eu ndo tenho um... por exemplo, eu nédo tenho nada contra se um dia surgir uma
técnica da Gestalt na minha frente, por exemplo, que vai levar para isso e isso. Eu
mudei meu embasamento tedrico. Eu peguei uma contribuicdo de outra linha que
ndo era a minha. Agora, as criticas que a gente ouve muito, e que compartilho, é
ser uma miscelanea. [Ela comeca a simular um didlogo] Eu sou psicéloga. Mas
vocé trabalha com o qué? Ah, eu pego um pouco da Psicanalise, da Gestalt, mas,
as vezes, eu uso a Comportamental, quando precisa. Eu vou... ah, eu ndo tenho
um referencial Unico ndo. Eu vou de acordo com a demanda. Vai de novo para
aquela questdo de tentativa de erro. Vocé vai tentando e se ndo deu certo: Ah, eu
vou usar outra junta.

E preciso ter fidelidade. Eu tenho contribuicdes de outra linha, de outro crivo. Eu
tenho influéncia. A gente esta sujeito a isso o tempo todo. O gue a gente escuta de
um colega, falando de um outro caso, de uma outra linha, e gente vai agregar
aquilo na sua experiéncia. Mas ser fiel com aquilo que vocé acredita, com o0 que
vocé escolheu ou o0 que vocé esta seguindo ali... de... de linha terapéutica mesmo.
Quando vocé vai abordar 0 seu paciente, acaba sendo muito diferente de uma
abordagem para outra, o enfoque, a sessao...

A questdo que fica, diante da fala de Paula, é a seguinte: se somente a TCC tem
fundamentacdo cientifica, dentro do amplo espectro de linhas e abordagens da psicologia,
como ela aceita se apropriar de técnicas, entdo, ndo validadas cientificamente? Se o seu
referencial é a ciéncia e somente a TCC atende aos seus quesitos, a sua fidelidade deveria ser
totalmente inflexivel. Ou seja, a pratica é impiedosa e exige de Paula mais do que ela idealiza,
e ela cede, por mais que ela ndo assuma isso de um modo claro. Paula negocia com o seu
discurso uma condicdo favoravel e legitima enquanto profissional que precisa ter uma postura
coerente e séria.

Entdo, Ihe perguntei sobre outras formas de recurso:
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[Vocé me falou sobre a utilizacdo de técnicas advindas de diferentes linhas da
psicologia. E a utilizacdo de técnicas que sdao consideradas como ndo pertencentes
a ela?] Ai, eu acho que é uma questdo de formagdo. Que profissional é esse que
foi formado e que trabalha com psicologia, mas aoc mesmo tempo trabalha com
carta de Tard? Ao mesmo tempo... que confianga € essa que ele tem na psicologia,
na profissdo que ele escolheu, que ele se formou, se ele usa de recursos que ele
sabe que ele tem na psicologia, a0 mesmo tempo, usa de recursos nao
psicoldgicos? Qual a necessidade que ele tem de ter essa ndo psicologia agregada?
Eu, sinceramente, eu ndo sei 0 que leva a pessoa a fazer isso. Acho que tem um
compromisso ético, ai, a gente ter misturado isso ai? [Por que?] Porque a gente
ndo tem evidéncia de que aquilo funciona, porque aquilo é uma crenca, faz parte
das crengas populares, de uma religido, de outra cultura. Mas néo é cientifico, ndo
é como... N&o é da formacdo do psicélogo. [Mas essas terapias dizem resolver
questdes psicoldgicas...] Mas eu ja acho que é o primeiro ponto que mostra que
ndo tem resolucdo nenhuma ai, porque, terapia que se preste ndo se mostra
resolver nada. Ajuda a resolver ou mostra o caminho, d& o suporte, resolver néo.
Venha ao meu consultério que eu vou jogar umas cartinhas de Tar6 que eu
resolvo o seu problema... Ndo é por ai. Ai, a gente volta aquele estigma do
profissional como aquele que vai... psicologo € aquele que vai resolver 0s seus
problemas.

Ela esta questionando a eficacia dessas praticas, mas, ao mesmo tempo, ela defende
a eficacia da sua abordagem enquanto algo resolutivo, que tem comprovacdo cientifica,
partindo de uma linha de raciocinio que considera as outras terapéuticas a partir de uma
eficdcia magica. Paula apresenta um discurso tipicamente etnocéntrico que desmerece ou
desqualifica as outras culturas que ndo a dela. Como ela havia alegado, também, enquanto
necessidade de qualidade sobre uma terapéutica a existéncia de teorias a seu respeito e foi o
que ela afirmou sobre as terapias alternativas _ “N&o, a gente sabe que ndo tem, mas tem
fundamento tedrico.”_, perguntei-lhe o seguinte:

[E se eu te disser que os florais de Bach tém uma fundamentacdo, o qué que vocé

acha?] Fundamentacdo na psicologia? [Fundamentagdo tedrica.] Ndo, ndo pode ter
fundamentacdo. Porque Freud, afinal de contas, ele ndo tem teste empirico, ele
ndo tem comprovacdo cientifica do que ele falou, mas ele viu na prética a
diferenca. Serd que com esses florais de Bach tem diferenca? A pessoa, de fato,
vai ter seus problemas resolvidos, ou vai ser um efeito placebo?

Fica evidente para Paula que o efeito placebo é um rétulo que s6 pode ser utilizado
para se referir as praticas ndo institucionalizadas, mas, como ela utiliza essa designagdo como
recurso de defesa recorrente, € preciso investigar qual a sua concepg¢do sob placebo. Mas ha
de se convir que o placebo, independente da conotacdo que este termo carrega, pode ter uma

funcionalidade terapéutica. E, se tem funcionalidade, como fica o questionamento a respeito
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das terapéuticas TCC e Psicanalise. O que isentaria a TCC e a Psicanalise de trazerem
consigo, na sua proposta terapéutica, efeitos placebos?

Uma outra questdo foi discutida com Paula, que se refere a cobranca do Conselho de
que as terapias alternativas precisam fundamentar pesquisas sobre a sua eficacia para que elas
sejam aceitas. Mas a Psicanalise também necessita realizar investigagdes e, no entanto, ela é
amplamente reconhecida e respeitada no meio psi. Por que ha essa distin¢do de tratamento?
Ela responde da seguinte maneira: “Talvez, a fundamentacdo tedrica mesmo seja mais
confidvel.” Diante dessa afirmacdo fica a seguinte duvida: o que torna uma fundamentagéo
tedrica mais confiavel?

Uma ultima entrevista que trouxe elementos importantes sobre a relacdo do
psicologo com a terapéutica ndo-convencional é a que foi realizada com Carlos. No inicio da
nossa conversa, ele chegou a afirmar que tinha vontade de diversificar o seu trabalho e adotar
terapias alternativas e que, inclusive, na sua pratica, ao se deparar com o que ele identificou
como o limite da funcionalidade da Psicologia, chegou a utilizar um copo d’agua como
recurso dentro do seu atendimento. Carlos afirma que no hospital ele continuaria adotando a
Psicologia Cognitiva mas que “se eu tivesse que voltar para o consultério particular, ndo
voltaria utilizando um modelo tradicional, eu adotaria uma abordagem holistica. Em termos
praticos, faria acupuntura, psiconomeopatia... No meu consultorio eu vou esquecer 0 meu
CRP.”

Diante dessas afirmacdes perguntei se Carlos adotaria alguma outra terapia e ele me
disse que a cromoterapia também seria interessante. Inclusive, ele jd experimentou essa
pratica e ficou satisfeito com os resultados, ele diz: “Eu acho que as pessoas buscam isso. Eu
ja fiz. Tive um bom resultado. Eu andava com stress, cansado, com certa ansiedade, devido a
um processo selvagem de competicdo. A acupuntura pode aliviar algumas tenses também.
Tem paciente que eu ndo tenho coragem de mandar para o psiquiatra.” Carlos usou como
critério para selecionar a cromoterapia, como uma possivel pratica a adotar, a sua propria
experiéncia pessoal. Quando eu lhe perguntei se ele tinha alguma noticia a respeito da
realizacdo de uma avaliacdo dessa pratica, em termos de comprovacdo cientifica, que
garantisse a sua funcionalidade, ele me respondeu, surpreendentemente que: “N&o, ndo tem, a
cromoterapia ndo tem. A principio, eu faria acupuntura.” Ou seja, a propria pergunta por mim
formulada, ao lembra-lo da necessidade de um crivo para validar a cromoterapia, o fez mudar
de idéia, automaticamente, desmerecendo o fato de ter experimentado uma terapéutica que ele

diz funcionar.
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[E essa a sua preocupacio, sobre o respaldo cientifico?] E sim, porque, seno, eu
estaria fazendo a mesma coisa que o intuitivo: fazer uma coisa sem embasamento,
fundamentado em alguma coisa. [Entdo, vocé discorda dos psicologos que usam
outras terapias?] Aleatoriamente, sem fundamentacdo, sim. [Tipo o qué?] Florais
de Bach, eu concordo, eu acho legal. E uma coisa que... Gozado que ela era uma
pessoa que sempre foi minha referéncia, com uma formacao psicanalitica forte,
extremamente eficiente, sabe muito e, hoje, ela trabalha com floral, trabalha com
cromoterapia. Quando eu busquei a cromoterapia, eu sabia que a pessoa nao tinha
nada de formacdo. Ela trabalha com reiki, também, e ela esta feliz fazendo isso.
[Vocé acha que ela é uma profissional séria?] Eu acho, ndo, eu tenho certeza.
[Adotando terapias que vocé ndo sabe se tém comprovacdo...?] Olha, isso ai € um
caso isolado. Eu sei que ela estudou muito. Se ndo esta legalizada a atividade dela,
estd proxima de ser. Ela buscou la na origem, ela estudou pra poder fazer isso.
Isso ai eu admiro.

Carlos afirma que as terapias alternativas ndo tém base cientifica, mas tém
sabedoria, que elas ndo fazem parte de uma cientificidade académica, mas que o efeito delas é
bastante palpavel. Nesse caso, ele esta se referindo as terapias citadas logo acima, além da
shantala e do reiki que ele também experimentou, enquanto paciente. O que se pode perceber
é que o no caminhar desse dialogo Carlos vai se contradizendo, o que demonstra 0 quanto
essa tematica gera controvérsias para o psicélogo. Ele valoriza, primeiramente, a sua
experiéncia, depois, a validacao cientifica e depois comeca a falar de sabedoria:

[Vocé acha que a sabedoria é menos qualificada que a ciéncia?] Nao,
absolutamente! A sabedoria, muitas vezes, ela ¢ muito mais eficiente do que um
saber desse tipo. (...) [Entdo, 0 qué que é certo, em termos de intervencdo
profissional?] Eu néo sei! Eu estou buscando a minha... o que me satisfaz. (...) ... 0
que nos temos em nossas escolas, de cientifico, poderia ser permeado por outras
coisas que a nossa cultura grita mais, pedindo mais. [Permeada por coisas néo
cientificas?] Eu acho que... que... sim.

[Se vocé conhecesse um psicologo e ele lhe dissesse que tem formagéo
psicanalitica e usa florais de Bach, o que vocé acharia disso?] Beleza! Tranqtilo!
[Vocé concorda com isso?] Concordo! [Dentro do consultério, dentro do setting
analitico?] Ah, ndo, ele dentro do meu consultério... [N&o, vocé conhecer alguém
que faz isso.] Ah, no caso, dentro do consultério la... Eu acho que sim. Eu ndo
faco porque talvez eu seja até meio “cagdo” pra fazer isso, ainda. Eu admiro as
pessoas que fazem isso, com seriedade. [O que é seriedade?] A seriedade é
conhecer o floral, conhecer a técnica, fazer uma escola bem feita. E ter
discernimento de falar: eu ndo vou enfiar Floral em todo paciente meu, é um ou
outro. Um paciente que chegar pra mim, eu vou falar: eu também mexo com
Floral, vocé acredita nisso? O paciente pode falar: ndo. Nao tem mais papo, eu
ndo vou falar de Floral, eu vou falar de outra coisa. Se chegar no meu limite, eu
vou falar pra ele: olha, 0 que eu tinha pra vocé era o floral, se vocé ndo quer, vocé
deveria procurar outro profissional que atenda melhor as suas necessidades.
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Carlos, nessas suas falas demonstra, com clareza, as indefinicbes que permeiam a
pratica psicologica, demonstra o desejo e 0 medo que alguns psicologos tém de assumir outras
propostas terapéuticas e evidencia o limite da intervencdo psicolégica embasada na fala,
somente. Nao tendo mais o que oferecer, o psicologo oferece o floral como recurso final, o
que estende o limite da psicologia para fora da prdpria psicologia, ao utilizar um instrumental

que ndo tipico dessa profissao.



CAPITULO 05 - REDEFININDO AS FRONTEIRAS DA PRATICA
PSICOLOGICA: O CASO DA ACUPUNTURA.

O presente capitulo tem como proposta analisar a condi¢gdo da acupuntura no
ocidente atual e, principalmente no Brasil, observando a sua passagem para um estado menos
marginalizado perante a sociedade, as categorias profissionais de saude e, principalmente,
perante a psicologia. Para alguns, ela continua sendo uma terapia alternativa que necessita de
muita pesquisa, no sentido de que a sua eficdcia terapéutica seja ainda comprovada. Para
outros, ela ja adquiriu subsidios suficientes que respaldam a sua qualidade técnica e funcional.

Diante das mudangas ocorridas a respeito da “dignidade” da acupuntura na
sociedade ocidental atual, o Conselho Federal de Psicologia tomou um posicionamento que
resguarda a aplicacdo dessa técnica pelos psicologos. Essa postura demonstra a coeréncia do
Conselho diante da afirmacdo de que as terapias alternativas s seriam aceitas caso elas
apresentassem algum tipo de comprovacao cientifica, a respeito de sua funcionalidade sobre o
psiquismo. E s6 diante disso que essas praticas seriam legalizadas no meio psi.

A relacdo entre a psicologia e a acupuntura tem como afinidade essencial os seus
modelos psicossomaticos. Como afirma Requena (1990)", a acupuntura fala das emogodes
fundamentais e da reatividade, da mesma forma como as modernas teorias do comportamento
as consideram. A acupuntura descreve as constituigdes € o0s temperamentos humanos,
buscando a compreensdo da interagdo dessas caracteristicas, de modo dindmico, sobre a saude
do corpo-mente.

Isso torna plausivel a utilizagdo da acupuntura pelos psicologos, trazendo uma nova
possibilidade interventiva, fora do convencional. Por isso, serd que esse evento ¢ um
prentincio a respeito do futuro de outras terapias alternativas na sua relagdo com a Psicologia,
ou ¢ a especificidade da acupuntura que lhe proporcionou essa condig¢do, atual? Nao sei se €
possivel responder a essa questdo, mas esse novo cenario abre novas possibilidades que
reforgam o questionamento sobre a ciéncia enquanto algo pronto € enquanto Unica verdade
qualificada a respeito da saude humana.

As cartas estdo langadas e o fenomeno saude/doenca, sem divida, anseia por novas

abordagens ou novos “olhares”.

3 Cf REQUENA, Yves. Acupuntura e psicologia. Além de ser um livro antigo, de 1990, este é um dos
pouquissimos livros existentes a respeito da relagdo psicologia e acupuntura. H4 muita literatura para ser
produzida.
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5.1- A expansao e profissionaliza¢éo da acupuntura

A acupuntura ¢ uma tecnologia de intervencao em saude que faz parte de um sistema
médico complexo, a medicina tradicional chinesa (MTC). A MTC ¢ considerada por Madel T.
Luz como uma racionalidade médica’ que aborda de modo integral e dindmico o processo
saude-doenga. Para essa autora, a MTC ¢ portadora de uma razdo médica e de uma eficacia
terapéutica propria, coerentes com um modo de pensar, o que contradiz a idéia de que
somente da biomedicina ¢ portadora de uma racionalidade. A acupuntura, enquanto parte
desse sistema, envolve um conjunto de conhecimentos empiricos, tedricos e técnicos que visa
uma terapéutica restauradora do fluxo energético harménico do individuo.

Enquanto tratamento tradicional chinés, existente ha aproximadamente 5.000” anos
(ha 3.000 a.C.), a acupuntura esteve isolada do mundo ocidental durante muito tempo, o que
gerou um distanciamento seu, a respeito de sua linguagem e raciocinio, em relacdo com a
cultura do Ocidente. Essa distancia contribuiu para o seu estranhamento e para as restricdes de
sua aceitacdo por nos modernos, sendo considerada, por muito tempo, como mistica ou sem
fundamentacao cientifica.

Essa pratica milenar vem passando por um processo de expansdo paulatina,
geograficamente, politica e socialmente. Ela se expandiu, inicialmente, pela China e por todo
o Oriente, e posteriormente, em tempos mais recentes, vem ganhando territorio no Ocidente,
tendo em vista a constata¢do gradual de que ela possui uma qualidade tedrica e pratica, em
termos cientificos. A MTC ja preconizava, ha milénios atrds, aspectos que a ciéncia vem
confirmando, ha poucos séculos, como por exemplo, a existéncia do fluxo sanguineo. E de se
espantar como que a fisiologia energética milenar conseguiu tracar uma sistematica funcional
do organismo humano a partir de uma observa¢do empirica excessivamente precoce, se a
compararmos com a ciéncia ocidental moderna. E essa sua sofisticagio que espanta os
ocidentais, diante da sua assertividade ¢ da sua coeréncia que, além disso, oferece uma
terapéutica tao simples, através, somente: da acupuntura e do moxabustdo, das massagens,e
das ervas (fitoterapia). Diante de tanta tecnologia moderna, a medicina oficial se depara com

uma medicina tdo diferente de si, o que a faz se comportar com certa desconfianca, certo

™ Cf. Tesser & Luz (2008). Essa é uma categoria, um tipo-ideal, criado pela autora, Madel T. Luz, que se refere
a um conjunto integrado e estruturado de praticas e saberes, composto por 05 dimensdes interligadas: uma
morfologia humana; uma dindmica vital; um sistema diagnostico; um sistema terapéutico; e uma doutrina
médica (explicativa do que ¢ a doenga, sua origem/causa; sua evolucdo ou cura). Todas elas sdo embasadas por
uma sexta dimensdo, uma cosmologia. E essa delimitagdo que torna possivel a distingio, ou melhor, a
comparagdo entre sistemas médicos complexos (a biomedicina, a MTC, a homeopatia, a medicina ayurvédica) e
métodos diagndsticos isolados, como os florais e a iridologia, por exemplo.

7 Alguns autores defendem a sua existéncia ha 4.000 anos.
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ceticismo, diante do mistério que € para o0 moderno a MTC. Mesmo assim, a MTC continua
conquistando adeptos dentro do universo dos modernos.

A acupuntura foi introduzida na Europa, no século XVII por missionarios jesuitas
que haviam estado na China. Nos séculos XVIII e XIX, ela avanca lentamente e permanece
restrita a um pequeno grupo de intelectuais e cientistas. Até que nos anos 60/70, com o
movimento de Contracultura, ela sofre uma grande expansdo no mundo ocidental. A
acupuntura ¢ trazida junto com o orientalismo e outras frentes de contestagdo como o
hippismo e o rock, tendo em vista que esse movimento funcionava como um catalisador das
aspiragdes ¢ questionamentos sobre a sociedade, em especial, a respeito dos valores e do seu
modo de funcionamento burgué€s/moderno. A acupuntura surge como um elemento estranho,
com poderes terapéuticos misteriosos, pertencente a uma proposta dissonante aos paradigmas
ocidentais. Nesse periodo, ela havia encontrado uma condic¢do historica favoravel para a sua
difusdo, onde o racionalismo cientifico, na esteira dessas contestagdes, comecou a perder
espago para o misticismo, para o psicodelismo e, principalmente, para o holismo. A MTC, em
especial, a acupuntura, trazia consigo um potencial de critica a respeito da biomedicina, da
ciéncia ocidental, e da prépria modernidade.

Sobre a sua chegada no Brasil, Valadao (1999) pontua que, nos anos 70, a
acupuntura ainda era percebida como um conhecimento maldito e proibido, principalmente
pela ala mais conservadora da medicina oficial e pelas suas faculdades. A negagdo da
acupuntura era explicita, nesse periodo, a respeito de sua regulamentagdo. Uma outra
historiadora, Nascimento’® (1998), observa que essa década foi caracterizada pelo que ela
identifica como a fase pré-institucional da acupuntura no Brasil, onde o aspecto mais
marcante desse periodo era a presenca de um discurso que polemizava a disputa entre aqueles
que a rechacavam enquanto “curandeirismo”, “charlatanismo” e “crendice” e aqueles que
defendiam a sua efetividade terapéutica. Por isso, ainda havia uma forte resisténcia por parte
do Conselho Federal de Medicina (CFM). A intolerancia médica e a conjuntura autoritaria
colaboraram para que, nessa época, acupunturistas fossem até mesmo presos e respondessem
a processos criminais, principalmente os nao médicos. A exemplo disso, a autora comenta
sobre duas matérias que foram divulgadas pelo jornal “O Estado de Sao Paulo”, de
31/03/1974 e 20/12/1975, que traziam a informagdo, provavelmente defendida por algum

pesquisador (ou médico), de que a acupuntura ndo havia recebido respaldo cientifico e que

76 Nascimento (1998), a partir da pesquisa de 70 reportagens veiculadas pelos jornais de Sdo Paulo e do Rio de
Janeiro, analisou o processo de legitimagdo da acupuntura, onde ela pdde detectar 03 estagios: nos anos 70, foi
uma fase pré-institucional; nos anos 80, a acupuntura entrou para o espago publico institucional de assisténcia a
saude; e na primeira metade dos anos 90, tendeu para a disputa do seu monopolio profissional.



172

seus resultados estavam relacionados ao efeito placebo; ao efeito psicoldgico; e a uma certa
periculosidade. Palmeira (1990) confirma essa condicdo ao observar que mesmo com O
sucesso anestésico da acupuntura, em diferentes cirurgias, o que produziu um grande impacto
no Ocidente, desde os anos 70, a demonstracdo empirica desses resultados ainda era
insuficiente para o reconhecimento de sua eficécia.

Os céticos, ou melhor, os anti-fetichistas a interpretavam como sugestao ou efeito
placebo. Condi¢do que ndo poderia mais ser sustentada, a partir de 1972, quando, pesquisas
com animais confirmaram a sua funcionalidade, o que pds por terra esse tipo de alegagdo. E
essa disputa entre os aparentemente diferentes, os fetichistas (acupunturistas) e os cientistas
que desenha o cenario, o pano de fundo, das controvérsias que sustentam o processo de
legitimagdo da acupuntura. Mas a medida que a ela ganha respaldo no meio cientifico essa
arena vai adquirindo uma nova conformagdo. Os médicos entram em cena e defendem para si
o monopolio dessa pratica que, para eles, era até entdo totalmente desacreditada. O confronto,
que antes se dava entre ci€éncia e misticismo, passa a ter outros contornos a respeito de qual
categoria profissional tem o direito de exercer essa modalidade terapéutica. Ironicamente, a
acupuntura sai da marginalidade e torna-se um bem amplamente disputado. Se antes a
medicina a discriminava, agora, ela deseja a acupuntura s6 para si. Mas ¢ extremamente dificil
conquistar o monopdlio de autoridade sobre essa pratica numa circunstancia histéria onde as
competéncias profissionais ja ndo dispdem de defini¢des tdo claras, principalmente, porque a
acupuntura, diante dos primeiros sinais de sua validade, ja foi rapidamente adotada por outras
categorias profissionais de satide. A acupuntura ndo tem dono, ¢ todos a querem, mas a
medicina € a unica que a reivindica somente para si.

Nesse processo de conquistas, Nascimento (1998), ao fazer uma pesquisa historica
sobre as publicagdes jornalisticas no Rio de Janeiro e Sao Paulo, detecta que em 1976 ja havia
anuncios que divulgavam a presenca de um “movimento pelo reconhecimento da
acupuntura”. Seus defensores alegavam que a legalizacdo dessa pratica ja havia ocorrido em
outros paises e também utilizavam como argumentacdo a seu favor a recomendacdo do uso da
acupuntura pela Organizacdo Mundial de Satde. Segundo a autora, esse movimento utilizou
como estratégia de conquista a associagdo entre a acupuntura e a medicina ocidental, a partir
da sua observancia cientifica, incluindo caracteristicas da propria medicina na acupuntura,
“em um movimento de depuragao” do passado, ela afirma.

Depuracao essa que reduziria essa tecnologia a condi¢cdo de uma especialidade no
meio médico, desconsiderando toda a complexidade que fundamenta a acupuntura enquanto

recurso da MTC. Essa proposta permite a preservagdo dos interesses corporativistas da
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categoria médica, mas desconsidera um jogo relacional complexo que subjaz esse
comportamento que € a convivéncia de duas medicinas, ou seja, de duas mentalidades sobre
saude, que trazem consigo uma série de implicacdes a respeito das suas concepcdes sobre
doenga/satide/tratamento ou terapéutica. A acupuntura ndo se enquadra enquanto
especialidade em nenhuma profissdo, mas a medicina a reivindica desse modo: fazer dessa
modalidade terapéutica, que participa de uma medicina altamente complexa, uma
subcategoria do seu sistema. O que ¢ oriental s tem valor se for respaldado pela mentalidade
ocidental. E uma dissondncia que vem funcionando enquanto justificativa para adota-la mas
que no pensamento latouriano ndo gera nenhuma surpresa. Essa ¢ mais uma prova da nossa
nao-modernidade. Por isso, a acupuntura vem conquistando terreno no meio moderno.

A partir desse jogo de interesses profissionais, nos anos 80, as associacdes de
acupuntura, de carater misto, ou seja, compostas por médicos e ndo-médicos, multiplicaram-
se pelo pais. Situacdo essa que pode, observa Valadao (1999), ter contribuido para um
acirramento da relacdo entre as medicinas ocidental e oriental, devido as questdes politicas e
epistemologicas nela embutidas. As décadas seguintes (VALADAO, 1999:08) mostram a
acupuntura passando da marginalidade a incorporacdo social, a partir de um processo de
legitimagdo que tende a se firmar a partir da abordagem médica. As pesquisas diziam respeito
aos processos fisiologicos desencadeados pelo Sistema Nervoso Autonomo e da sua relagdo
com os sistemas digestivo, circulatdrio, enddcrino e outros, o que pediam a utilizacdo de um
instrumental tedrico e técnico emprestados da biomedicina, como o aparelho de
eletrofisiologia e os testes sobre impedancia e resisténcia elétrica.

Ainda sobre a década 80, a estratégia adotada pelos acupunturistas, que foi
identificada por Nascimento (1998), era a de divulgar a implanta¢do da acupuntura em varias
unidades do servico publico de saide, bem como a realizacdo de congressos nacionais de
acupuntura e a cria¢ao de cursos de formagdo. No entanto, havia uma questao que dividia esse
movimento que era a disputa entre médicos e ndo-médicos. Essa polémica gerou um racha na
Associagdo Brasileira de Acupuntura (ABA, criada em 1972). Em 1984, foi fundada a
Sociedade Médica Brasileira de Acupuntura (SIMBA), por médicos que estavam descontentes
com a postura da ABA, que defendia o exercicio regulamentado da acupuntura por nao-
médicos. Desentendimento esse que fez do CFM o oponente e responsavel direto pela recusa
da implantac¢do da acupuntura no antigo INAMPS. Diante disso, sua expansao se deu a partir
de acordos locais, como no caso da introdugdo dessa terapéutica nos hospitais dos municipios

do Rio de Janeiro, como na UFRJ; no Pedro Ernesto, da UERJ; no Paulino Werneck. Eventos
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que apontam para uma estratégia ideoldgico-politica que sustentava essa vinculagdo da
acupuntura ao meio académico, quando implantada nos hospitais universitarios.

Posteriormente, nos anos 90, segundo relato elaborado por Gullo (1996), na Revista
IstoE, mais um hospital universitario abriu as suas portas para essa nova terapéutica, o da
Universidade Federal Paulista, que em 1992 ja oferecia esse servigo aos seus pacientes. Esse
hospital utilizava a acupuntura para tratar problemas como dores musculares, enxaqueca,
gastrite, reumatismo, alergias e outros. Na época, identifica o autor, eram atendidas, em
média, 2.800 pessoas por més. Também no Hospital das Clinicas, em Sao Paulo, a acupuntura
jé& era utilizada para amenizar dores cronicas dos pacientes do Instituto de Ortopedia que,
segundo o fisiatra por ele entrevistado: “O estimulo da agulha faz com que o cérebro libere
substancias como a endorfina, que atenuam a dor”. (1996:136) Alegacdo cientificista que
justificava a implantacao da acupuntura no hospital.

Outro aspecto marcante nessa década foi a VIII Conferéncia Nacional de Saude
(CNS), em 1986, onde se buscava a introdugdo de praticas alternativas no ambito do servigo
publico de saude. O fruto desse evento foi a elaboracdo de um relatorio final, que alterou de
modo significativo os principios norteadores da satde publica brasileira, ao defender um
conceito mais amplo de satde, que visava 04 principios basicos para a constru¢cao do SUS:
prevengdo, promogao, prote¢ao e recuperagdao. O marco historico desse relatorio ¢ a defesa da
oferta de diferentes abordagens frente a doenca.

A década de 90 entdo se comporta como um periodo limite onde, diante da
efervescéncia de tratamentos alternativos que respondiam pelos anseios sociais € que faziam
os cientistas desqualificarem essa demanda crescente como ingénua, também foi a época em
que as pesquisas comecaram a ganhar mais vulto. Os hibridos vinham adquirindo mais
destaque e, a0 mesmo tempo, entravam num processo de purificagcdo, no caso da acupuntura,
que vinha, progressivamente, se submetendo a um processo de aculturagio cientifica.

Um discurso exemplificativo dessa postura defendida pelos cientistas da época ¢ a
de Avila-Pires (1995), do Departamento de Medicina Tropical do Instituto Oswaldo Cruz, Rio
de Janeiro. Para ele, uma das razdes que influenciam a escolha por um “sistema médico-
terapéutico sincrético” ¢ a auséncia de critérios e justificativas explicitas e racionais, ou seja, a
falta de uma avaliagdo critica sobre a coeréncia e a validade de seus principios. Diante disso,

vale citar um trecho de seu texto, bastante ilustrativo:
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Para a enorme parcela da populacdo que ndo passa do nivel escolar do primeiro
grau e a grande propor¢do que pode chegar ao término do curso universitario com
formacdo e informacdo deficientes, a escolha de métodos de tratamento é, em
geral, influenciada por razdes nem sempre fundamentadas no conhecimento de
causa e frequentemente fundadas na fé, na tradicdo oral familiar, nas correlagoes
apressadas e ndao comprovadas entre medicagdo e cura, mas reforcada pela
memoria seletiva, que guarda as ocasides que confirmam aparentes sucessos €
esquece os insucessos. Os sistemas populares caracterizam-se pelo sincretismo de
nogodes antagdnicas e pela tendéncia a rejei¢do da racionalidade. As explicagoes
sdo, em geral, vagas ou indefinidas. Os riscos a que se expdem os que adotam
essas posi¢des sdo varios. (AVILA-PIRES, 1995: s/ pag.)

Novamente, uma argumentacao anti-fetichista que ndo leva em consideragao o outro
lado, simétrico, dessa situacdo: a grande maioria das pessoas que ‘“escolhe” a medicina
alopatica enquanto meio de tratamento também ndo tem clareza a respeito da sua
funcionalidade, nao conhece seus principios de funcionamento, nem sequer compreende a fala
e a letra do médico, em suas prescrigdoes. Outro aspecto a observar na fala desse cientista ¢ a
sua observagdo de que os sistemas populares realizam um sincretismo de nogdes antagdnicas.
Mas o que a medicina ocidental estaria fazendo ao “fagocitar” a acupuntura, para transforma-
la?

Retornando aos aspectos historicos desse texto, nos anos 80, um grupo de médicos
acupunturistas apresentou ao CFM levantamentos que haviam sido feitos desde os anos 60/70,
a respeito dos mecanismos de agdo e efeitos colaterais de acupuntura (VALADAO, 1999).
Mas foi, entdo, nos anos 90, que isso ganhou mais forga ainda, possibilitando o
estabelecimento de toda uma rede argumentativa, arregimentada no meio cientifico, no
sentido de definir a acupuntura enquanto racionalidade que sustenta afirmacdes logicas, ou
melhor, afirmagdes estdveis. O fato de que a literatura especializada apresente vérias
pesquisas’’ a respeito da acupuntura cria um ambiente favoravel para a sua acomodagio ou
legitimagdo perante a sociedade, pois ela passa a ter comprovacgdes cientificas publicadas.

A Revista Superinteressante, apresenta um artigo de Soalheiro (2004), onde esta
autora afirma o seguinte: “sabe-se que os pontos tém relagdo com o sistema nervoso e o
sistema nervoso influencia todo o corpo. Mas cientista nenhum encontrou os tais canais de
energia. A técnica nao costuma oferecer resultados a curto prazo, mas revelou-se eficiente
contra efeitos colaterais de remédios, enjoos, doengas respiratorias, dores e problemas de

pressdo.” Diante disso, a autora elencou 14 terapias alternativas, como a propria acupuntura, a

7 Segundo Vectore (2005), através de um levantamento bibliografico realizado pelo Instituto Norte-americano
de Saude (NIH), entre o periodo de janeiro de 1970 a outubro de 1997, foram encontradas 2.302 referéncias em
revistas especializadas sobre saide onde a grande tematica era a Acupuntura.
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aromaterapia, a cromoterapia, os florais e outros, para uma identificacao do status de eficacia
diante da avaliagdo cientifica. Somente a acupuntura e a fitoterapia foram consideradas como
“funciona, pelo menos para algumas doencas”. As demais foram classificadas nas seguintes
categorias: “pode ser benéfica, mas ndo tem resultados comprovados e ndo deve substituir
uma ida ao médico ortodoxo” (como a aromaterapia e a reflexologia); e “hd razdes para
acreditar que esse método nao seja eficiente” (urinoterapia, radiestesia, florais, iridologia,
cromoterapia). (SOALHEIRO, 2004:58)

Na Revista IStoE, Pereira (2006) afirma o seguinte: “A técnica originaria da
medicina chinesa ganha pouco a pouco respaldo da ciéncia ocidental. Varios estudos tém
comprovado sua agdo no combate a dor nas costas. O ultimo, de pesquisadores alemaes, foi
divulgado ha um més. O método reduziu a intensidade da dor em pacientes.” (2006:88)

A acupuntura se apresenta como uma nova caixa—preta78 que vem gerando novas
caixas-pretas, desafiadoras para a sociedade atual, a partir do momento em que os cientistas
definem novos objetos de pesquisa atrelados a essa tecnologia de saude. Como Latour havia
afirmado, os cientistas, ao se depararem com uma caixa-preta se questionam: “Pegamos?
Rejeitamos? (...) Ou vamos transformd-la de tal modo que deixard de ser reconhecivel?”

(LATOUR, 2000: 52 ¢ 53)

O que se percebe, nessa relagdo, ¢ a presenga das duas faces de Jano, ou da ciéncia,
preconizadas por Latour (2000). Essas duas faces falam juntas. A primeira refere-se a “ciéncia
pronta”, onde os fatos devem ser aceitos sem discussdo, ja que eles estdo estabelecidos. A
segunda diz respeito a “ciéncia em construcdo”, a preferida pelo autor, onde novas
possibilidades sdo arriscadas ja que o saber ndo esta constituido. E preciso que as coisas se
sustentem para que elas comecem a se transformar em verdades, diferente da primeira face,
“onde o que ¢ verdade sempre se sustenta” (LATOUR, 2000:28). Precisamos aprender a lidar
com as duas vozes contraditorias, que falam ao mesmo tempo, e que necessitam da existéncia
da outra.

O que ¢ interessante nesse jogo, a respeito da acupuntura, portanto, ¢ observar o
caminho que as afirmag¢des cientificas vém mantendo para estabelecé-la enquanto uma pratica
confiavel, validavel que, a partir de sua avalia¢do, lhe conceda uma outra e nova ontologia,

passivel de ser absorvida (misturada) pela pratica de purificagdo. E preciso observar e

acompanhar as discussdes que os cientistas vém oferecendo no sentido de atender ao interesse

™ De acordo com Latour (2000), caixa-preta é uma expressio utilizada pela cibernética ao se deparar com uma
maquina ou um conjunto de comandos complexos demais. Quando uma caixa-preta se fecha abre(m)-se outra(s).
Uma caixa-preta também pode ser reaberta, seccionada ou acrescida com outros componentes.
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politico e mercadologico de legitimar a acupuntura. Processo que traz repercussoes
interessantes para a propria psicologia: se a acupuntura € objeto de pesquisa e de respeito
cientifico, ela pode, entdo, ser inserida nas praticas do psicologo. Isso contribui para a
qualidade do projeto de cientificidade dessa categoria profissional.

A proposta aqui ¢ de observar o modo como a literatura cientifica apresenta a
acupuntura como um produto final qualificado, € ndo os procedimentos e rituais processados
em laboratorios e pesquisas, enquanto meios de sua confirmacdo. Por detrds dessas
publicagdes ha um projeto politico que visa o meio académico, a sociedade e,
consequentemente, o universo dos profissionais de saude. A idéia, entdo, ¢ observar como as
duas faces de Jano vém “conversando” a respeito dessa terapéutica.

As afirmagdes apresentadas nos periodicos cientificos vém ganhando forga a partir
do momento em que elas sio inseridas em outras afirmagdes. E o que Latour observou em seu
livro Ciéncia em Agao (2000), a respeito do funcionamento politico da ciéncia moderna. Essa
proposta de se aderir aos iguais, a partir de um conjunto de afirmagdes sobre a acupuntura,
apresentadas pelos cientistas, fortalece ainda mais a sua condi¢do. E um processo de
amadurecimento que possibilita o estabelecimento de uma premissa fechada (Latour, 2000) e
consistente sobre ela, ou de afirmacdes estaveis. Os cientistas vém oferecendo um rico
material onde cada um transforma as afirmagdes dos outros em fatos ou ficcdes. Nesse
sentido, o status de uma afirmagdo depende de outras afirmagdes ja consideradas além da
incorporagdo de outras. E isso que acontece com as afirmagdes dos outros em nossas mios, e
vice-versa. Ou seja, a construgao de fatos e maquinas € um processo coletivo.

Quanto mais se discorda, quanto mais se discute, quanto mais se argumenta e se
contra-argumenta, mais cientifica e técnica se torna a literatura. Quanto mais acalorada for a
discussdo, mais alusdo sera feita a outras pessoas e sobre o que elas disseram, na busca por
aliados que tenham o que Latour chama de “Argumento de Autoridade”. O que constitui,
entdo, para ele, a ciéncia, ¢ essa relagao simultanea das duas faces de Jano. A “ciéncia pronta”
que ndo cede a um monte de opinides e a “ciéncia em constru¢do” que cede a elas. Como ele
mesmo diz, o adjetivo cientifico ndo ¢ atribuido a textos isolados que consigam se opor a
opinido de muitos, ao contrario disso, um texto se torna cientifico quando ha muitas pessoas
engajadas na sua publicacdao. Pessoas essas que foram indicadas de modo explicito no texto
(LATOUR, 2000:57). E preciso apresentar a indicacdo cuidadosa de seus aliados, no sentido
de que a controvérsia vem suscitando a formulacdo de documentos técnicos.

O numero de aliados da forga as publicagdes cientificas, mas as referéncias a outros

documentos, citagdes, notas, pés de pagina, graficos, tabelas com legendas dao mais ainda,
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gerando uma impressao de se que trata de um trabalho sério. A sua qualidade técnica esta
representada pela quantidade de recursos que foram arregimentados. Como disse Latour
(2000:65):

... faca tudo o que for necessario com a literatura anterior para torna-la o mais 1til
possivel a tese que vocé vai defender. As regras sdo simples: enfraqueca os
inimigos; paralise os que nao puder enfraquecer; (...) ajude os aliados se eles
forem atacados; garanta comunicagdes seguras com aqueles que o abastecem de
dados inquestionaveis...; se ndo tiver certeza de que vai ganhar, seja humilde e
faca declaragdes atenuadas.

Nesse sentido, a literatura ¢ adaptada as necessidades do texto e um dos meios mais
eficazes para a sua qualificaco ¢ a mobilizacio desses recursos que estratificam’” o texto, ou
seja, ele passa a ser organizado em camadas onde cada afirmagdo ¢ reforcada a partir de
referéncias como figuras, dados estatisticos confirmadores, que formam uma trama de defesas
e que anulam possiveis vulnerabilidades. E isso que evidencia a cientificidade do texto.

Scognamillo-Szabé e Bechara (2001)®, em um artigo para uma revista especializada
em Veterinaria apresenta uma retorica tipicamente cientificista, lista uma série de pesquisas
que sustentam a sua linha argumentativa a respeito da qualidade técnica e, principalmente, da
eficacia da acupuntura. E extremamente importante para a legitimagdo dessa terapéutica o
registro de relatos a seu favor que apresentam a seguinte linguagem (especializada):

Estudos morfofuncionais identificaram plexos nervosos, elementos vasculares e
feixes musculares como sendo os mais provaveis sitios de receptores dos
acupontos. Outros receptores encapsulados, principalmente o 6rgao de Golgi do
tendao e bulbos terminais de Krause...

QINGLAN (1991) em ampla revisdo descreveu que a acupuntura pode exercer
efeito sobre a producao de anticorpos. Isso foi demonstrado através do tratamento
com acupuntura e moxabustao para diarréia bacteriana em macacos... Também foi
verificado que a eletroacupuntura ¢ moxabustdo reduziram o numero total de
bactérias recuperadas no exsudato peritoneal de coelhos submetidos a peritonite
infecciosa experimental, através do aumento de anticorpos fixadores de
complementos, opsonizantes ¢ aglutinantes.

MEDEIROS et al (1995) induziram tlceras gastricas em camundongos através de
restri¢do alimentar ou da administracdo de indometacina... A estimula¢do do
acuponto Zuzanli com agulhas permanentes... foi capaz de diminuir as ulceragdes

™ A partir da estratificagio do texto cada observagido ¢ codificada segundo o seu significado estatistico, seus
diagramas e outros. Nenhuma parte do texto ¢ auténoma. E por meio desse mecanismo que se tem a nogio da
profundidade de visdo. Com tantas camadas fica dificil abrir uma brecha, s6 diante de muito esforgo. Cf Latour,
2000:82 e 83.

% Esses autores sdo veterindrios que publicaram um artigo intitulado “Acupuntura: bases cientificas e
aplicagOes” para a Revista Ciéncia Rural. Esse exemplo foi usado de propoésito, ja que ele se fundamenta nos
referenciais de pesquisa da biomedicina, porém, com animais. O que esgota a alegacdo de qualquer tipo de
sugestdo o efeito placebo, a respeito de seus resultados.



179

provocadas pelo jejum prolongado, mas ndo aquelas provocadas pelo
antiinflamatorio ndo esteroidal.

GAVIOLLE (1999) estudou a ac¢ao da acupuntura sobre o fenémeno regenerativo
induzindo em girinos Rana catesbeiana submetidos a amputag¢do da cauda. Essa
autora observou que a morfologia do tecido em regeneragdo dos girinos que
receberagrln tratamento com acupuntura diferiu significativamente dos animais nao
tratados” .

E esse tipo de literatura, engajada, que fortalece a causa. Segundo Latour (2000),
seja qual for a controvérsia inicial, seremos capazes de nos orientar do seguinte modo:
observe o cendrio em que se encontra a alegacdo escolhida como ponto de partida; descubra
as pessoas que estdo tentando transformar essa alegacdo em fato ou demonstrar que ela ndo ¢
um fato; verifique a direcdo para a qual a alegacdo ¢ empurrada pelos dois grupos. Diante
disso, precisamos de outras pessoas que nos ajudem a transformar uma afirmag¢ao em fato,
encontrando essas pessoas que acreditam na afirmagdo e que invistam no projeto, € preciso
adaptar o objeto de tal forma que ele atenda aos interesses das pessoas, como no caso dos
Conselhos dos profissionais de saude do pais que estdo mobilizados em prol da confirmagao
da validade da acupuntura. Em especial, para o presente trabalho, é valido observar o
estabelecimento do convénio entre o CFP e a SOBRAPA. Um convénio que visa resguardar a
decisdao do Conselho de inserir a acupuntura no meio psi, de forma consistente, ou melhor,
acompanhada de pesquisas que a qualifiquem.

Um aspecto que evidencia o novo status da acupuntura na sociedade refere-se a
mudanga de perspectiva que as pesquisas vém apresentando a partir dos anos 90, como bem
observou Palmeira (1990). Durante a primeira metade do século XX, os estudos cientificos
ambicionavam confirmar a existéncia dos meridianos e, por volta da década de 90, a maioria
dos estudos se apresentava enquanto ensaios clinicos que procuravam medir a sua eficacia
diante de doengas especificas. Antes, as pesquisas pretendiam confirmar a presenga fisica dos
meridianos, depois, isso ja ndo fazia parte das propostas. Se elas mudaram ¢ porque os
cientistas partem do pressuposto (ou acreditam) que os meridianos existem, mesmo sendo
virtuais. As pesquisas conseguiram mensurar a sua energia e, assim, passaram a aceitar a
existéncia dos meridianos, ou melhor, a visualiza-los abstratamente. Nada mais ndo-moderno!
Os meridianos foram fabricados nos laboratorios, foram feitos, fe(i)tiches. Diante desse fato,
feito, passaram a se dedicar a uma outra tematica que preza sobre a funcionalidade clinica da

acupuntura.

81 Todos esses trechos foram retirados do artigo citado.
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Uma outra questdo importante a respeito desse processo foi identificada por
Nascimento (1998). A década de 90 foi o periodo em que a polémica entre médicos e nao-
médicos acupunturistas mais se acirrou, o debate crescia no sentido de que se formalizasse
uma legislacdo capaz de configurar a profissdo. Uma das primeiras tentativas de
regulamentacdo foi a do Centro de Vigilancia Sanitaria (CVS), da Secretaria Estadual de
Satde de Sao Paulo (SES), que necessitava conceder alvaras para clinicas e consultorios, além
de normatizar a atividade de 2.500 acupunturistas no estado, e que sofreu forte resisténcia por
parte do CRM. Postura essa do Conselho que ndo logrou éxito.

Em 1992, a Associagdo Paulista de Medicina (APM) propos discutir a acupuntura do
ponto de vista neurofisioldgico procurando, assim, uma possivel tradu¢ao dessa modalidade
terapéutica para a sua linguagem cientifica. Ainda no mesmo ano, o CFM reconheceu a
Acupuntura como “ato médico” que poderia ser executado por técnicos, sob a condi¢cdo de
que estivessem subordinados a um profissional da Medicina. Em 1995, o CFM retrocedeu
sobre esta decisdo e designou a acupuntura enquanto especialidade médica, ou seja,
exclusividade da medicina. De um lado, os médicos alegam que a pratica da acupuntura exige
conhecimentos sobre anatomia, fisiologia e etiologia. Fundamentos necessarios para uma
analise diagnostica qualificada. Por outro lado, os profissionais ndo-médicos afirmam que os
principios da MTC obedecem a uma outra légica que exige uma compreensao energética,
somente, a respeito do organismo humano. Decisdo essa que ndo funcionou muito bem
porque o CFM s6 teria poder no que se refere as atividades dos médicos e ndo sobre as outras
profissdes de saude, isso caberia a cada Conselho de cada categoria profissional. Como foi o
que aconteceu com o Conselho Federal de Fisioterapia e de Terapia Ocupacional que ja em
1985 havia reconhecido a acupuntura. Em 1996, o Sindicato Nacional dos Profissionais de
Acupuntura e Terapias Afins anunciou um projeto de lei que regulamentava a pratica da
acupuntura para todos os profissionais de saude.

Vale ressaltar que na maioria dos paises orientais ndo ¢ exigido que um
acupunturista tenha formacdo médica e o mais interessante disso ¢ observar que os orientais €
seus descendentes praticam a acupuntura a partir de uma tradicdo familiar que ¢ passada de
geracdo em geracdao. No entanto, esse € o grupo que, ironicamente, pode perder espago frente
as regulamentagdes profissionais que oficializam a pratica da acupuntura, caso esses orientais
ndo tenham formag¢do universitaria na area de saude ou nao sejam médicos. A propria tradicao
e a sabedoria dos introdutores dessa pratica no pais sdo desmerecidas.

Em 1999 (13 anos depois da CNS) a acupuntura foi implantada no SUS, o que

permite subentender o seu reconhecimento enquanto pratica terapéutica legitima. Segundo
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Santos et al (2009), o Ministério da Satude incluiu as consultas em homeopatia e acupuntura
na tabela de procedimentos do Sistema de Informagdao Ambulatorial do SUS (SIA/SUS). Em
2006, o Conselho Nacional de Saude, através da Portaria ne 971, garantiu o exercicio da
acupuntura pelos diversos profissionais de saide no SUS, em todo o pais. E em novembro de
2006, através da Portaria ne 853, incluiu na tabela de servigos a acupuntura realizada por
profissionais especialistas em acupuntura.

As consultas a essa terapéutica vém apresentando uma forte tendéncia de
crescimento em todo o pais. Santos et al (2009) afirma que a média de atendimentos ¢ de 100
mil por ano, e o percentual de nao-médicos, em 2007, era de 28% dos acupunturistas.
Crescimento expressivo, porém, timido, se compararmos o Brasil com a Gra-Bretanha que
apresenta uma média de 2 milhdes de atendimentos/ano e com os EUA que atende cerca de 1
milhdo /ano, por exemplo.

Para Santos, o melhor modo de acelerar o crescimento da acupuntura no Brasil, com
qualidade, ¢ a insercdo de qualquer profissional de saude, bem preparado, seguindo os
preceitos da PNPIC. Opinido esta bastante compreensivel ao se tratar de um autor
fisioterapeuta. Alias, essa ¢ a categoria que mais participa dos cursos de acupuntura
ministrados no Instituto Mineiro de Acupuntura e Massagens (IMAM) de Juiz de Fora. Essa
proporcao ¢ facilmente percebida. Situacao esta que talvez possa se repetir em todo o pais.

Diante dessas discussdes sobre a qualificacdo profissional do acupuntor, 03
propostas basicas vém sendo discutidas: a primeira prevé cursos de formacdo nos trés niveis.
No ensino médio, onde se formariam os técnicos, que estariam subordinados aos profissionais
com formacgao superior; a graduagao em acupuntura; e a pos-graduagao para profissionais de
saide com instru¢do universitdria. A segunda proposta prevé somente o curso de pOs-
graduacdo em acupuntura para os profissionais da drea de saude; e a terceira, defende que s6
os médicos poderiam se capacitar nessa especialidade. Mas essa questdo apresenta
discordancia at¢ mesmo no meio médico, pois ha aqueles que ndo acreditam na eficacia da
acupuntura como também ha os que ndo defendem o monopdlio da medicina sobre essa
pratica.

De qualquer modo, as outras profissdes comegaram a almejar a acupuntura enquanto
recurso de trabalho a partir das avaliagdes biomédicas. Mas serd que a acomodacgdo da
acupuntura dentro do paradigma biomédico ndo a descaracterizaria? Ser “propriedade” da
medicina ocidental aglutinaria os seus valores a essa pratica, ou isso seria somente uma
questao mercadologica? Serd que para a acupuntura ¢ imprescindivel a validagdo cientifica,

no sentido de conquistar demandas de atendimento? Se precisa, até que ponto ela precisa
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disso? Se levarmos em consideragdo que a sociedade ndo estd desmembrada dessas
negociagdes, ela seria a causa dessa controvérsia ou ela se fundamenta a partir de
estabilizagdes que manteriam a sua modernidade em funcionamento? Sdo questdes a se
pensar. Mas ¢ preciso levar em consideragdo que nao foi a avalia¢do cientifica que suscitou o
interesse da sociedade pela acupuntura e sim o contrario. Como ela é uma terapia que vem
conquistando terreno por conta das necessidades humanas, isso chamou a aten¢do da ciéncia
que resolveu entdo testar essa tecnologia para, diante de sua funcionalidade, enquadré-la no
seu repertorio interventivo. Entdo, isso aponta para uma “existéncia independente” da
acupuntura ou como conseqiiéncia do funcionamento moderno. Mas, a0 mesmo tempo, 0s
cursos de acupuntura anseiam por sua ocidentalizagdo/modernizacao/cientifizacdo, como
modo de respaldar a abertura desse mercado profissional e de formacao.

Se o crescimento da demanda pela acupuntura apresenta-se como um sintoma da
fragilidade da ciéncia e/ou da medicina ocidental moderna, enquanto um hibrido que
transborda a Constituigdo moderna, a propria ciéncia se apropria desse ser indigno € o
transforma de acordo com os seus referenciais de verdade. Esse ¢ o movimento que Latour
identificou, como uma bomba que faz a suc¢@o e depois devolve para a exterioridade uma
ontologia com outras fei¢des. Por isso, esse comportamento da Medicina ocidental ¢ tipico da
modernidade. Depois da “abertura/mistura” ha 0 “fechamento™/
cientificismo/especializacdo/monopolio (nessa ordem), a partir de uma alegagdo dos que
defendem uma formacgdo séria para um publico seleto de profissionais. Assim como fez a
Psicanalise no seu retorno a ortodoxia que limitou o acesso ao Lacanismo a poucos
profissionais (RUSSO, 1993).

Primeiro, houve uma “abertura” para a recep¢ao da acupuntura, enquanto tecnologia
e mentalidade de saude exoética e mistica. Os agulhoterapeutas que faziam parte desse
movimento “eclético” inicial eram tidos como charlatdes, hippies, bichos-grilos, naturalistas.
Depois houve um “fechamento” que exigia a especializagdo competente do profissional para
exercé-la. Mas a especializagdo ¢ uma caracteristica da medicina ocidental que, ao mesmo
tempo, apresenta-se como o seu ponto forte e o seu ponto fraco. A medicina ocidental precisa
detectar ou localizar a doenca, identifica-la com certa exatiddo para elimina-la. Enquanto que
a MTC observa o individuo tentando detectar os sinais que “falam” sobre um desequilibrio, o
que ndo prescinde e que questiona uma leitura especializada.

O desejo de respaldar a acupuntura para inseri-la no meio médico caminha no
sentido de apreendé-la/transforma-la num objeto de um saber convencional. O que estd em

jogo nessa situagdo ¢ a instauragdo de um processo de orientalizacdo (Campbell) que
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ocidentaliza uma pratica de satde referente a um outro paradigma, “estranho” para nos
ocidentais. O primeiro grande objetivo foi o de “purificar” a “mistura” extraindo o substrato
mistico-religioso da cosmologia que sustenta a MTC, para tornar a acupuntura depuradamente
cientifica, ou seja, assim, apresentar uma eficacia comprovada que justifique a sua utilizagao
por profissionais que defendem a ciéncia enquanto referéncia de seriedade. Mas, diante dessa
proposta, a ciéncia médica entra em contradicdo quando ela permite que esse objeto
“estranho” seja inserido em seu “corpo” de racionalidade. Esse jogo ¢ bem latouriano. A
acupuntura, enquanto terapéutica oriental, ao ser apropriada, passa por um processo de

. ~ . . . ~ . . 2 . .
normatizagio ocidental. O que sugere uma orientalizacio ocidentalizada®, ou seja, por mais

que Campbell compreendesse que a orientalizagdo ja estava presente no Ocidente, ao importar
a acupuntura, nossa sociedade, para incorpora-la, estabeleceu como condi¢do para a sua
aceitagdo, enquanto pratica legitima, de que ela fosse submetida a mais um outro movimento:
que ela fosse submetida ao crivo ciéncia ocidental moderna. Diante disso, um elemento
cultural do Oriente, ou melhor, a acupuntura vem passando por um processo de
ocidentalizacdo que confirma, novamente, a idéia da interrelacdo entre os projetos de
“pureza” e “mistura”, observados por Latour.

Por isso, a acupuntura ndo vem funcionar como complemento de algo quase
completo. Ela representa, sim, uma outra proposta de satde, diferente. Mas os diferentes nao
precisam necessariamente se excluir. E esse jogo interrelacional vem ficando cada vez mais
evidenciado, onde nenhuma das duas ¢ a melhor. A orientalizacdo ocidentalizada vai além de
uma questao pratica: ela traz a tona as fraquezas da medicina ocidental e fortalece a medicina
oriental, a partir, paradoxalmente, da sua ocidentalizagdo, ou seja, da sua apreensdo e
posterior aceitacdo a partir de uma outra ldgica que ndo ¢ a sua. A mentalidade a respeito da
acupuntura muda quando ela ¢ absorvida pelo etnocentrismo cientificista, ocidental.
Contraditoriamente, o Ocidente aceita o grande valor de uma pratica que nido segue a sua
logica, a sua verdade.

Essa dindmica relacional ndo tem inicio e nem fim. Uma ndo consegue excluir a
outra, o que também sinaliza que a adesdo a acupuntura apresentara nuances as mais variadas,
dificeis de serem “domesticadas” por qualquer tipo de regulamentagio ou crivo cientifico. E o

que acontecera com qualquer tipo de profissional, independente de ser médico ou ndo. E o que

%2 Orientalizagdo ocidentalizada ¢ uma expressio que funciona como uma categoria expressiva sobre todo esse
processo de recepcdo e transformagdo da acupuntura, enquanto produto oriental, numa tecnologia aceitavel a
partir dos referenciais moderno ocidentais. Esse jogo envolve uma inter-relagdo dindmica onde ndo s6 elementos
do Oriente estdo presentes no Ocidente, quanto o Ocidente ao receber ou importar esses elementos, de um modo
mais explicito, os submete a um processo de “filtragem” a partir da mentalidade cientifico-moderna, que os
purifica ao misturar e vice-versa.
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vem ocorrendo com os psicologos, como se vera a seguir. Cada um adota a acupuntura de
uma determinada forma, dentro da sua proposta de trabalho.

A respeito da atribuigdo mistica para a acupuntura, essa ¢ uma alegacdo ocidental
que a desqualificava enquanto crenga, sem se permitir perceber toda uma outra mentalidade
sobre saude fundamentada numa cosmologia “médica” oriental que leva em consideragdo a
relagdo do homem com a natureza, enquanto influenciadora de seu estado de
equilibrio/desequilibrio. O homem ¢é um microcosmo na sua relagdo com o macrocosmo
(natureza/cosmos). As concepcdes da medicina chinesa estdo intimamente relacionadas com a
natureza, que da o ritmo ambiental interferente na qualidade da vida humana, a partir do frio,
do calor, do vento, da umidade, da secura, dos ciclos sazonais, tudo isso gera influéncias
bioenergéticas no homem, enquanto que a medicina ocidental tem o seu foco repousado sobre
a biomecanica. Desse modo, a acupuntura carrega consigo uma concepc¢ao do “homem no
mundo” distinta na mentalidade ocidental, o que pode significar, refor¢o, uma absor¢ao
desvirtuada dessa terapéutica pelo Ocidente, porque ela perde a sua esséncia, € s6 a sua
funcionalidade pratica, “seca”, ¢ que fica valorizada. Ou sera que esta havendo um processo
de revisdo da medicina ocidental, no sentido de revitalizar a sua mentalidade a respeito da
saude humana?

E interessante observar, que na minha experiéncia enquanto aluna de acupuntura,
nada foi dito que trouxesse alguma aproxima¢do com o mistico, até mesmo a questao sobre o
intuitivo ndo foi citado em momento algum. Os professores preocupam-se basicamente com a
nossa capacitagdo a respeito da forma de funcionamento humano, em termos energéticos. O
objetivo da nossa formagao concentra-se numa boa compreensao da logica e da terapéutica
energética, somente, a partir de uma diagnose acurada e sistematizada. A nossa formagao se
enquadra nos moldes modernos, no sentido de que ha um desejo de que sejamos reconhecidos
e para isso, ¢ constantemente divulgada a nossa condi¢do legitima diante do MEC, além da
exigéncia da confeccao de um trabalho de conclusao de curso, cientifico, para que recebamos
o nosso titulo de acupuntor. Muito pouco a respeito da vida e da cultura chinesa ¢
desenvolvida dentro do contetido programético, a ndo ser uma disciplina de filosofia oriental,
que foi ministrada no primeiro médulo do curso, somente. Somos psicologos, fisioterapeutas,
dentistas, educadores fisicos, nutricionistas, enfim, somos profissionais modernos adquirindo
mais um instrumental de trabalho.

Novamente, os modernos usam a sua espada afiada e destrincham a acupuntura de
acordo com a sua especialidade funcional desconsiderando toda uma rede que a sustenta.

Como bem observou Palmeira (1990), investigar a acupuntura levando em consideragdo que
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ela ¢ somente o acimulo, durante milénios, de observagdes empiricas, ¢ fechar os olhos para
um saber tradicional.

E mais do que isso, ¢ desconsiderar sua logica, seus principios, seus paradigmas,
respeitando-a enquanto tal. A validagdo cientifica da acupuntura, ao contrario de esclarecer
seu funcionamento, refor¢a ainda mais a hegemonia cega do ocidental que sé aceita o Outro, o
diferente, quando ele se enquadra dentro da sua logica. E so a partir desse processo de
adequacdo que ela vem se tornando aceitavel. O ocidental se fecha para uma rede infinita de
elementos que tornam a acupuntura o que ela é. Ela ndo ¢ somente uma empiria milenar, ou
seja, um conhecimento que transmite uma sabedoria (uma experiéncia pratica). Esta em jogo
toda uma cultura que envolve, evidentemente, caracteristicas de uma sociedade, com seus
aspectos historicos, econdmicos, politicos, religiosos, filosoficos e sociais. A acupuntura,
como qualquer outra modalidade terapéutica, traz consigo questdes outras que ndao somente a
sua eficacia. O fendomeno saude vai muito além das fronteiras da ciéncia moderna.
Consideragdes essas que também devem ser observadas a respeito da propria medicina

ocidental e da propria psicologia.

5.2 — A relacéo da psicologia com a acupuntura

Mesmo estando na esteira das transformacdes e conquistas que a acupuntura vem
adquirindo, a psicologia ja trazia consigo, diante das demandas de seus profissionais, uma
outra experiéncia em seu meio, no que se refere a adocao de “outras” terapéuticas, que seria a
regulamentacao da hipnose, pelo CFP, no ano de 2000, através da Resolugao ne 013/00. Como
foi noticia no Jornal do CRP de Sio Paulo®, a hipnose vem avangando, a exemplo da Escola
Ericksoniana, no meio psi, j& que ela consegue confirmar o seu valor pratico e cientifico. Essa
terapéutica foi reconhecida como um recurso técnico capaz de contribuir na resolucao de
problemas fisicos e psicoldgicos. De acordo com a entrevistada por esse Jornal, Isabel C.
Labate, professora da PUC-SP, a hipnose vem sendo utilizada para produzir analgesia e
anestesia nos diferentes setores da clinica e em especial na obstetricia; como aliviadora de
quadros de ansiedade; no controle de alguns hébitos, como o tabagismo; e experimentalmente

em qualquer pesquisa no campo psicologico e neurofisiologico. Assim como a acupuntura.

8 Ntmero 149, de outubro/dezembro de 2006, sem autor.
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Nesse sentido, a hipnose seria uma precursora das novidades que possam vir a ser
inseridas no quadro das praticas dos psicologos? Independente de qualquer coisa, a
acupuntura estd relacionada a um contexto mais amplo de transformagdes além dos proprios
anseios que caracterizam essa categoria profissional enquanto mais aberta para novas
possibilidades, em comparag@o com as outras profissdes. Mesmo porque a acupuntura parece
ser mais atraente e parece ter um poder mercadologico mais amplo do que a hipnose. Entao,
de um modo geral, a hipnose pode ser inaugural para a psicologia, mas a acupuntura ¢ a que
simboliza melhor, ou com mais for¢a, as mudangas que podem estar por vir. Além disso, a
acupuntura ndo ¢ uma pratica sobre o mental, por exceléncia, como a hipnose, o que traz
implicagdes outras.

Diante de todo esse contexto que surgiu em torno da possivel progressdo cientifica
da acupuntura no meio moderno, a psicologia ndo poderia se ausentar. A exemplo de
iniciativas similares de outros Conselhos profissionais, em maio de 2002, o CFP emitiu a
Resolugdo ne 005/2002%, que reconhece a acupuntura como recurso complementar no
trabalho do psicologo, desde que ele tenha realizado um curso especifico de capacitagdo para
o seu exercicio. Em junho do mesmo ano, foi fundada a Sociedade Brasileira de Psicologia e
Acupuntura (SOBRAPA), enquanto sociedade civil, sem fins lucrativos, com carater
cientifico, cultural, essa entidade seria a representante politica da categoria psi nas questdes
que dissessem respeito a relacdo entre psicologia e acupuntura. Um outro evento muito
significativo para a acupuntura brasileira foi a sua inclusdo no Catdlogo Brasileiro de
Ocupagdes do Ministério do Trabalho, inclusive, no mesmo ano em que foi editada a
Resolugao do CFP. O Catdlogo prevé o tratamento de moléstias psiquicas, nervosas e de
outros distirbios organicos e funcionais.

A SOBRAPA entdo surgiu com o objetivo de representar os psicologos acupuntores
no ambito nacional, incentivando o aprimoramento da psicologia e da MTC, promovendo
congressos, simpoésios, debates e editando artigos sobre essa tematica. No ano seguinte, em
abril de 2003, a SOBRAPA tornou-se membro participante do Forum de Entidades Nacionais
da Psicologia Brasileira, que ¢ um espaco de construcao coletiva dessa ciéncia/profissdo, onde
entidades cientificas, profissionais, sindicatos e estudantes se encontram, mobilizados pela
defesa dos direitos e conquistas da categoria. Em maio de 2007, foi firmado o convénio entre

o CFP e a SOBRAPA. Enquanto objeto de cooperacdo técnica e cientifica entre as partes, a

% Essa resolugdo estabelece que o psicologo podera recorrer ao uso da acupuntura, dentro do seu campo de
atuacgdo, desde que possa comprovar a sua formagao em curso especifico de acupuntura e capacitagdo adequada,
de acordo com o disposto na alinea “a” do artigo 1° do Cddigo de Etica Profissional do Psicologo.
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SOBRAPA recebeu a autorizagdo de certificar a especializacdo dos psicologos em
:clcupunturzcl85 .

Vale pontuar mais um marco para a psicologia nessa relacdo com a acupuntura que
foi o fato do CFP obter decisdo favoravel, por parte da Justica Federal, em maio de 2008, a
respeito da agdo movida pelo Colégio Médico de Acupuntura que pedia a anulagdo da
Resolugao CFP ne 005/2002. Esse Colégio alegou que a acupuntura deveria ser exercida
somente por médicos, veterindrios e dentistas. Mas ndo existe lei que restrinja a acupuntura a
determinadas profissdes e, mesmo porque, a Resolugdo citada ndo regulamenta o trabalho do
acupunturista, mas a pratica do psicologo, que utiliza a acupuntura enquanto recurso de
trabalho. O que diz respeito ao psicologo ¢ competéncia do CFP, somente.

Todo esse caminhar da acupuntura no meio ocidental e, inclusive as disputas
profissionais suscitas a seu respeito, aticaram ainda mais a psicologia, como qualquer outra
profissdo. A acupuntura se tornou uma tecnologia bastante desejada. Um evento sinalizador
disso, no meio psi, foi o I Congresso Brasileiro de Ciéncia e Profissao, promovido pelo CFP,
em Sdo Paulo, no ano de 2006, onde 21 trabalhos foram apresentados, abordando as interfaces
entre psicologia e acupuntura.

O numero de pesquisas sobre essa tecnologia vem aumentando significativamente
nas ultimas décadas, principalmente estudos experimentais com animais de laboratério, o que
vem desvendando importantes etapas do seu mecanismo de agdo (SANTOS et al, 2009).
Nesse sentido, a psicologia também pode usar a seu favor, as investigagdes de cunho
biomédico que trazem contribuigdes a respeito da saude mental, aproveitando a sua
adequacdo, inquestionavel, aos padroes de qualidade cientificos. A exemplo disso, foi
divulgado na Revista Ciéncia Hoje*®, um trabalho de 2009, vinculado ao laboratério de
pesquisas em acupuntura da Universidade Federal de Sao Paulo. Esse grupo de pesquisadores
elaborou um estudo experimental com ratos, com grupos-controle bem fundamentados,
objetivando: investigar se a eletroacupuntura exerce ou ndo algum efeito anti-depressivo;
comparar os efeitos da eletroacupuntura com o antidepressivo imipramina; investigar se a
serotonina tem importancia nesse mecanismo de agdo da eletroacupuntura. Os resultados
dessa pesquisa foram publicados na revista cientifica internacional Physiology & Behavior, e
revelam que a eletroacupuntura promoveu um efeito tipo-antidepressivo € que a intensidade

desse efeito foi igual a obtida com a imipramina. Caso esses efeitos venham a ser confirmados

% Dados esses que foram consultados no seguinte endereco: www.sobrapa.org.br Vale ressaltar que a
SOBRAPA recomenda que o psicologo procure um curso de acupuntura com 1.200 horas de duragdo, que
disponha de pelo menos um psicélogo no corpo docente ¢ em supervisao de atendimento.

% Cf Revista Ciéncia Hoje, vol.44, outubro de 2009, p.22-27.
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em estudos clinicos bem controlados com humanos, afirma Santos Jr et al (2009), a
acupuntura poderd tornar-se uma nova op¢do de tratamento para os pacientes que nao
respondem de modo satisfatério aos medicamentos. Desse modo, a acupuntura esta prestes a
confirmar a sua funcionalidade para o tratamento de uma queixa psiquica bastante recorrente
no mundo atual que ¢ a depressao.

Para a psicologia, ¢ extremamente importante poder adotar a acupuntura de um
modo legitimo, perante a sociedade, tendo em vista o gosto peculiar que os psicologos
apresentam por terapias alternativas. Talvez esse fosse o primeiro passo diante das demais
terapias, no sentido de que elas também se submeteriam ao mesmo processo ao qual a
acupuntura vem experimentando? Mas, como fica a especificidade da psicologia, nesse meio,
se a pratica chinesa em questdo ¢ uma pratica corporal, mesmo no que se refere as questdes
emocionais? As outras profissdes lidam basicamente com o corpo, a psicologia ndo. Mesmo
assim, a psicologia a quis para si, por mais que alegasse a utilizagdo de uma técnica corporal
para o atingimento de questdoes mentais. E desse modo, esse processo se aproxima novamente
de um outro processo vivenciado pelas Terapias Corporais (TCs) ou pela Terapia Reichiana,
trazendo consigo o retorno das controvérsias vivenciadas pelas TCs, observadas por Russo
(1993). O que evidencia o modo dindmico dos movimentos entre o alternativo e o
convencional (oficial) na arena das terapéuticas. E, novamente, a psicologia pde em questao o
seu formato de trabalho, que normalmente ¢ sustentado, basicamente, pela expressdo oral
(pela fala).

Com a introdugdo da acupuntura na pratica psi, as fronteiras das especificidades
profissionais ficam ainda mais fluidas, no sentido de que se torna mais dificil ainda definir os
limites da “cura psicologica” e da “cura corpdrea”, quando o psicélogo comega a utilizar uma
técnica de grande refino manual sobre o corpo (palpavel) de seu paciente. O psicélogo
acupuntor interfere na circulagdo energética corporal para operar mudangas psiquicas ou
emocionais € ndo somente, o que dissolve, por completo, a nogdao de que o psiquismo € uma
instancia pura e totalmente distinta do somatico. Nesse sentido, a instdncia subjetiva, antes
bem localiza, dissolve-se pelo corpo todo do sujeito. Essa indistingdo pde por terra o que ¢
préprio do psicologo como um profissional especifico a respeito da mente humana. Ele
também passa a ser um profissional que interfere no corpo, fazendo do corpo e da mente

instancias totalmente interrelacionadas, misturadas. O psicdlogo acupunturista perde a sua
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matriz referencial Unica e ganha uma outra referéncia, ou atribui¢dao, ao se distinguir dos
psicologos que trabalham somente com o império do mental®’.

Essas questdes sdo expressas nos dilemas e nas distingdes praticas que surgem a
respeito da administracdo das duas terap€uticas, por esse profissional. Os enquadres sao
definidos de forma individual, a depender dos interesses e da mentalidade que um
determinado psicologo defende a respeito da funcionalidade relacional dessas praticas. Tive a
oportunidade de conversar com alguns psicélogos, onde cada um apresenta o seu formato de
trabalho. Francisco ¢ um psicélogo junguiano que divulga em seu cartdo de visita “Psicologia
e Acupuntura”. Seu consultorio, portanto, ¢ de psicologia e de acupuntura e, além disso, ele
também ¢ fitoterapeuta, ou seja, prescreve remédios para a manipulacao, e chas, bem como da
orientagdes sobre alimentacdo, seguindo os pressupostos da MTC. Esse profissional também
recebe uma parcela significativa de pacientes que buscam pelos “efeitos milagrosos” da
acupuntura estética.

Foi possivel observar que Francisco, durante o estagio, ndo comenta, em momento
algum, ou sugere interpretagdes de cunho psicoldgico, a respeito dos pacientes atendidos. O
que me faz pensar que Francisco pode oscilar entre a postura terapéutica de um profissional
que ¢ ora do corpo, como somente acupunturista, dentro do ambulatorio, ¢ ora da mente,
enquanto psicélogo acupunturista, mesmo que ele leve em consideragao a sua integralidade,
ou melhor, mesmo que ele considere para si a inter-relagdo corpo e psiquismo. Como o
paciente vai percebé-lo vai depender do contexto, provavelmente. Nao que o paciente perceba
essa oscilagdo mas, a depender de onde Francisco estd desempenhando a acupuntura, o
paciente daquele contexto de atendimento vai percebé-lo de uma forma diferente: no
ambulatério ele ¢ somente acupunturista € no consultdrio ele ¢ psicélogo acupuntor, ou um
acupuntor psicologo.

Uma outra psicologa, durante uma conversa informal nossa, descreveu uma outra
forma de administracdo das duas terapéuticas, totalmente distinta da que Francisco apresenta.
Juliana definiu para si a sua separagdo definitiva. Ela utiliza um consultorio para psicoterapia
e, numa clinica, em outro edificio, exerce a sua pratica de acupunturista. Se a Psicologia vem
defendo sua relacdo, ou melhor, investigando interfaces com a acupuntura, por que Juliana faz
tanta questao de separa-las? Ela me respondeu que tem receios de que as pessoas confundam
as coisas. Ela faz a psicologia “pura” e a acupuntura “pura”, por mais que ndo seja tdo simples

separa-las.

%7 Isso fica bastante claro no caso da profissional Adriana, que sera analisado logo a seguir.
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A acupuntura tem uma leitura psicologica que se relaciona intimamente com o
funcionamento dos Zang Fu (6rgdos e visceras). Eles interferem no psiquismo e vice-versa.
Condigdes essas que sinalizam as relagdes entre pureza/Psicologia/modernidade e mistura (ou
integralidade)/MTC/ndo-modernidade. Por isso, ha essa relagdo hesitosa, para o psicologo, a
respeito da administragdo da acupuntura na sua proposta profissional.

Nesse sentido, Agenor fala sobre a novidade da acupuntura, no cenario atual dos
psicologos, o que suscita ainda essas indefini¢des. Mas, discordando desse profissional, ndo ¢
o seu aspecto novidadeiro que gera adequacdes individuais, mas a propria caracteristica da
acupuntura, como foi considerada logo acima, enquanto elemento hibrido, identificado pela
Constituicao e absorvido pela mesma, para ser purificado. No entanto, a acupuntura, ou
melhor, a MTC sdo ontologias que ndo funcionam enquanto “purezas”. E o psicélogo
moderno, ou melhor, esse aspirante a moderno, ndo sabe lidar com essas ontologias, mesmo
que ele deseje moderniza-las.

No caso de Agenor, ele optou, diante do seu trabalho especifico com a Psicoterapia
Breve, a partir da TCC, utilizar a acupuntura como pratica complementar, que faz parte do seu
consultorio, dentro de uma clinica multiprofissional. Ele utiliza uma maca dentro de seu
consultorio e a acupuntura apresenta uma funcionalidade complementar.

Ja com Adriana, tive a oportunidade de conversar de uma forma mais tranqiiila e
mais aprofundada. Essa profissional ¢ formada na mesma instituicdo em que fago o meu curso
de acupuntura e formou-se comigo, em psicologia. Adriana contou-me aspectos importantes a
respeito da sua rotina de trabalho que revelam a exigéncia de uma adaptacdo mais forgcada por
parte do psicologo diante do mercado terapéutico, a partir da utilizagdo da acupuntura nao so
como um outro recurso de saude, mas também como recurso de sobrevivéncia. Adriana é
formada em psicologia ha 10 anos, o que daria uma impressao inicial de que uma década seria
o suficiente para que uma profissional pudesse estar firmada no mercado. Ao se formar, ela
tentou os mesmos caminhos, basicos, de um psicologo, inclusive a montagem de um
consultorio. Depois, ela tentou varios concursos publicos, até que resolver investir na
acupuntura. Adriana ndo tem mais consultorio, ela faz atendimentos a domicilio e, diante
disso, ela faz uma fusdo interessante entre psicologia e acupuntura. O enquadre terapéutico
dessa profissional ¢ novo, e em franca expansdo, ela utiliza somente uma maca, que ¢
transportada consigo dentro do carro. Normalmente, Adriana tem uma agenda cheia e vem
conseguindo obter ganhos financeiros que no consultério ndo conseguia. Essa foi a sua

experiéncia.
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Adriana afirma que “a acupuntura € a minha pratica primeira, no entanto, alicercada,
essencialmente, pelo conhecimento da psicologia, no diagnostico e na compreensao dos
sintomas.” Ela se apresenta aos seus pacientes ou clientes como acupunturista, mas diante de
qualquer divulgac¢do ou contato pessoal, também deixa claro que tem formacao em psicologia,
bem como que a sua especialidade profissional refere-se a transtornos emocionais, mentais e
suas repercussoes fisicas, de forma sistémica.

A maioria de seus clientes a procura por que ela ¢ uma acupunturista psicologa. A
demanda, ela afirma, ¢ basicamente pela pratica da acupuntura aliada a um enfoque
psicologico, e nunca pela pratica isolada ou em primeiro plano da psicologia, mas por uma
psicologia associada a acupuntura. As queixas comumente demandam o alivio de sintomas
emocionais como sindromes depressivas, transtornos de ansiedade, stress, ou sintomas que o
paciente julga terem uma génese emocional. Assim, ela atende um percentual bem maior de
pacientes que buscam a acupuntura para o alivio de sintomas psicologicos. Inclusive, Adriana
trabalha em todos os casos com a acupuntura, ela ndo realiza sessdes de psicoterapia, apesar
de enfatizar, a depender do caso, a necessidade de que o paciente recorra a esse outro tipo de
terapéutica com outro profissional. Alguns pacientes até chegam com a demanda especifica
para a acupuntura e muitos fazem ou fizeram psicoterapia e, no momento, desejam um novo
tipo de abordagem, face a ineficiéncia de tratamentos anteriores. Diante dessa descricao a
respeito do trabalho e da condigdo de Adriana é possivel perceber, novamente, a oscilacao
entre psic6logo acupunturista ou acupunturista psicologo.

Tive contato também contato, no estdgio, com duas colegas psicologas que vém
trabalhando com psicologia e acupuntura de modo separado porque ainda nao t€ém o diploma
de acupunturista, mas a primeira atitude das mesmas, diante do seu recebimento ¢ o de alterar
a placa do consultério e incluir a acupuntura em sua divulgagdo profissional. Além disso,
foram analisados os casos de Elis e de Roberto, no capitulo 04, que trouxeram aspectos
importantes sobre o enquadre, sobre a atratividade mercadologica da acupuntura e sobre os
caminhos que eles escolheram a respeito da sua carreira na psicologia, bem como as inter-
relagdes interpretativas que Elis, especialmente, opera entre as duas abordagens.

Exemplos esses que demonstram as discordincias, os gostos pessoais e oS
julgamentos e avaliagdes proferidas de modo individual a respeito da relagao
psicologia/acupuntura. Situagdo essa que pode ser ilustrada com o artigo do Jornal do CRP-SP
supracitado, que apresentou um artigo com o titulo “Orientacdo: acupuntura e hipnose sdao
recursos complementares ¢ auxiliares da psicologia”. O entrevistado Luiz Leonelli,

coordenador do ambulatorio de terapias complementares do Centro de Referéncia em Saude
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do Trabalhador do Estado de Sao Paulo (CEREST/SP), a partir da sua experiéncia clinica,
defende, categoricamente, que nao se pode exercer a psicoterapia e a acupuntura de forma
conjunta, devido as diferengas de enquadre e as particularidades que o psicologo
acupunturista apresenta em comparagao com o psicoterapeuta.

A inser¢ao da acupuntura no meio psi traz essas questdes de cunho pratico e
terapéutico bem como outras coisas mais: qual seria a utilidade dessa pratica chinesa para o
campo profissional em questdo, se levarmos em consideragdo que os psicologos acupuntores
tétm uma demanda significativamente maior para a acupuntura do que para a propria
psicologia, ou psicoterapia? Operar alteracdes psicoemocionais a partir de uma pratica
manual-corpérea ndo desvirtua o processo psicoterapico, que demanda do paciente
engajamento transformador, ou a acupuntura seria o meio-termo entre a psicologia e a
psiquiatria, trazendo uma terapéutica organico-funcional mais leve, auxiliar no processo?
Essas questdes sao muito dificeis de responder e sei que elas surgem de uma demanda
moderna que busca por defini¢cdes a respeito de funcionalidades idealmente distintas.

A minha experiéncia enquanto psicologa e estudante de acupuntura vem me fazendo
utilizar a leitura oriental para compreender e certificar o modo de funcionamento ndo so6
psiquico do paciente, mas a sua dinamica integral, passando pela identificagdo de sintomas
psicossomaticos, no sentido de psiquicos e somadticos. Esses sintomas e caracteristicas
somaticas vém adquirindo uma leitura basicamente respaldada pela MTC. A forma de
funcionamento corpdreo sinaliza caracteristicas psicoldgicas e vice-versa. Além disso, em
alguns quadros de ansiedade, por exemplo, que ainda ndo apresentam sintomas qualificativos
de transtornos, me fazem pensar na funcionalidade que a acupuntura teria de ameniza-los, sem
o uso de prescri¢des psiquidtricas. Mas todas essas especulagdes vém sendo sustentadas a
partir de uma crenga, pois eu ainda ndo tenho a pratica profissional com a
acupuntura/psicologia. A experiéncia que tenho ¢ como paciente, de acupuntura. Ao ter me
submetido as sessoes que objetivavam sanar a minha queixa de insonia e ansiedade.

Adiante, pretendo descrever algumas observagdes realizadas no ambulatorio,

enquanto estagiaria do curso de acupuntura.
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5.3 - Etnografia da pratica em acupuntura

Meu objetivo, diante das descrigdes a seguir ndo ¢ de observar e trazer elementos
sobre a pratica da acupuntura no ambiente de um ambulatorio, mesmo porque esta ndo ¢ a
proposta desta pesquisa, mas de trazer aspectos que contribuam para uma melhor
compreensdo sobre essa cultura, especifica, de saude. E preciso considerar que do mesmo
modo que a Medicina oficial apresenta seus rituais de leitura, compreensdo e intervencao, a
acupuntura também as tem. A doenga ou a saude ¢ algo que pode ser visto e falado sobre, ¢
algo que vai ser fabricado a partir de um certo referencial.

O olhar perceptivo sobre a doenga ou sobre o paciente, a depender dos referenciais
adotados, fala numa linguagem que alia uma leitura que decifra, ou melhor, que cria fatos
sobre o adoecer. No caso da medicina oficial, a pratica do médico leva em consideragdo as
caracteristicas ou alteragdes anatdmicas, as reacdes quimicas, os mecanismos das operagdes
cirargicas, os aparelhos de avaliagdo e medi¢do de aspectos organico-funcionais, que
privilegiam a empiria da doenca. A nosologia vai depender da qualidade dos tecidos e 6rgaos
afetados, no sentido de localizar a patologia, buscando identificar a sua etiologia, os efeitos
desencadeadores, a terapéutica apropriada e o prognéstico sobre o 6rgdo e ndo sobre o sujeito.

Nesse sentido, a acupuntura também apresenta o seu olhar préprio e os seus
procedimentos para ler o paciente tentando trazer a tona o fato construido a respeito de seu
desequilibrio funcional. O acupunturista, em seus rituais do fazer nosoldgico utiliza como
recurso uma leitura interpretativa sobre o jogo interacional do Yin, Yang e Qi; observa a
possivel invasdo de perversos (ou Xies); leva em consideragdo as condigdes climaticas ou
fendmenos da natureza, como o vento, o frio, o calor, a umidade, a secura; além da palpagdo
acurada do pulso e da lingua; bem como a observacdo de certas caracteristicas do paciente,
como o seu modo de andar, de sentar-se, de falar, o aspecto dos seus cabelos, da pele, dos
pélos, dos olhos (seu brilho), e outros. Nao ha nenhum aparelho ou recurso externo, a nio ser
o olhar interpretativo do acupuntor e seu refino diagndstico e manual.

Normalmente, a pessoa ¢ recebida pelo acupunturista, eles se sentam frente a frente,
separados por uma mesa. Esse terapeuta observa as caracteristicas comportamentais e
constitucionais do paciente e realiza uma longa anamnese ou interrogatorio, onde busca
compreender a sua forma de funcionamento energético e uma possivel relacdo com as queixas
e sintomas por ele trazidos. O sintoma sinaliza a presen¢a de um desequilibrio na sua forma
habitual de funcionamento, ou no que seria o seu estado, proprio, de equilibrio. Para

compreender essa relagdo ¢ preciso conhecer as fungdes e os disturbios atrelados aos Zang Fu
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(6rgdos e visceras), além de tracar relagdes entre as 05 fases ou Wuxing®, no sentido de
compreender a unidade corpo ¢ mente de um modo dinamico, a partir de movimentos de
promocdo ou restricdo mutua entre os 6rgdos e visceras. Essa ¢ uma leitura diagndstica e
fisioldgica, sobre a energia, bastante complexa e muito importante que faz detectar distirbios
que podem ser da ordem dos ciclos “de agressdo”, de “contra-dominagdo”, de “mae afeta
filho” e de “filho afeta mae” (os 4 ciclos patologicos). Essas desordens apontam para a
plenitude ou para a deficiéncia em uma ou mais das 05 fases, que pode provocar uma ruptura
no equilibrio das relagdes.

No interrogatério ¢ importante ter informagdes a respeito do sono, do apetite, da
sede, das dores em geral, do estado dos sentidos, das urinas e das fezes. Também se faz
importante utilizar o toque e a palpagdo, no sentido de avaliar a presenca de estados como a
sensagdo de calor, de frio, sudorese, tensdes ou vazios de sangue e energia, aspereza da pele,
dor ou falta de sensibilidade. Também ¢é necessario realizar o exame das pulsacdes, ou a
tomada de pulso, avaliagcdo essa que apresenta uma riqueza muito grande de dados ja que ela
fornece informagdes sobre a qualidade de funcionamento de cada Zang Fu, a respeito de
plenitude ou deficiéncia de Yin, Yang e Qi.

E interessante observar que, nesse caso, a respeito do pulso, houve uma discussio no
ambulatdrio onde foi detectada uma discordancia entre o monitor e os estagiarios a respeito de
um determinado paciente. Nao havia um consenso sobre a sua “leitura”, o que fez prevalecer a
interpretacdao ou a opinido do monitor. Diante disso, perguntei se a tomada de pulso era algo
subjetivo, recebendo uma resposta positiva de um dos colegas, mais adiantados do que eu no
curso. A partir desse questionamento, num atendimento imediatamente posterior, o grupo
demonstrou apresentar uma certa preocupacao em estabelecer uma “solugdo razodvel” para o
pulso apresentado. E me disseram: “alguns pulsos sd@o mais tranquilos! Algumas leituras sio
mais faceis e todos concordam.” Nesse sentido, ha uma leitura do mediador pulso que esta
aberta a muitas interpretagdes, o que pode fabricar estados de doenga variados. Mas também
vale observar que o diagnostico na acupuntura nao ¢ definitivo ou estanque, ele refere-se ao

estado energético atual do paciente, naquele momento. Por isso, ele deve ser realizado em

8 Wuxing ou Teoria das 05 Fases Evolutivas, refere-se aos 05 principios do universo, simbolizados pelos
elementos madeira (figado e vesicula biliar), fogo (coracdo e intestino delgado), terra (bago-pancreas e
estdmago), metal (pulmio e intestino grosso), agua (rim e bexiga). Essa teoria faz parte de um antigo conceito
filosofico que explica a composigdo dos fendmenos fisicos do universo, que depois foi utilizada pela MTC para
expor a unidade do corpo humano e o mundo natural, considerando a inter-relacdo fisioldgica e patoldgica entre
os 05 eclementos. Cada um desses principios engloba uma multiplicidade de nog¢des e conceitos que se
relacionam entre si ¢ com os demais principios, num constante relacionamento entre Yin e Yang. (Consulta
realizada na apostila de Teorias de Base, no curso de Acupuntura).
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todas as sessOes de atendimento do mesmo paciente, o contribuiu para a fabricagdo em
processo, da doenga.

O exame da lingua também ¢ de importancia vital. Em geral, sdo levados em
consideragdo, na sua avalia¢do, a sua forma, sua movimentacao, seu brilho e coloragdo, seu
revestimento ¢ umidade. Cada parte da lingua representa um dos 05 elementos orientais, ou
um dos oOrgdos e visceras. A lingua ¢ o ultimo aspecto a ser avaliado, para que a sua
interpretacdo ndo contamine a constru¢do do diagnodstico e, no entanto, ela ¢ soberana na
confirmagdo do quadro interpretado.

O diagndstico ou a identificacdo da sindrome utiliza como linguagem definidora,
termos como, por exemplo: calor plenitude secando Jin Ye (liquidos corporais), estase do
figado, shen (as emogdes) desalojado, e outros. Ao identificar esses desequilibrios, sdo
prescritos os acupuntos, de acordo com as suas fungdes, como, por exemplo: 1G4™ (em
sedacdo), VC12" (em tonificagdo), e assim por diante.

No diagnoéstico chinés pode-se perceber que qualquer observagao fisica, bem com a
inspe¢do do pulso e da lingua aponta para a presenca de elementos nao-humanos que “falam”
sobre o paciente. Eles sdo, o pulso e a lingua, os mediadores que possibilitam uma leitura
carregada de significados a respeito do estado de desequilibrio que sera desvendado pelo
acupuntor.

Outros atores ndo-humanos foram identificados. Como por exemplo, a mediagao
desempenhada pelas agulhas, numa das observacdes que fiz a respeito do atendimento de
Francisco, também psicologo. Diante de uma puntura, no momento em que ele colocou a
agulha num ponto especifico do meridiano do figado, ele afirmou o seguinte: “olha como esta
o figado”. Perguntei-lhe porque estava afirmando isso, e ele me respondeu: “quando vocé
comecar a punturar vai entender isso.” Ou seja, Francisco estava se referindo ao
desenvolvimento da minha sabedoria através da pratica, que me tornaria capaz de sentir e de
compreender o comportamento da agulha como algo revelador a respeito do paciente.

Ao insistir, mais tarde, a respeito dessa colocagdo, ele afirmou que a agulha ficava
frouxa no ponto aplicado. Nesse sentido, ela fornece informagdes, ou melhor, ela “fala” a
respeito das condigdes do figado do paciente. Se ficou frouxa, no raciocinio da MTC, ¢
porque pode haver uma deficiéncia de Qi por parte desse 6rgado, o que traz consigo uma série
de implica¢des energéticas.

Numa outra vez, fui acompanhé-lo num atendimento a respeito de uma paciente que
sofria de anemia ou deficiéncia de Xue. Quando cheguei, ele ja estava no meio do

atendimento. Francisco havia optado por utilizar as ventosas. Diante da sua aplicagdo nas
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costas da paciente, ele disse: “... observe a regido média da coluna para baixo, as marcas
vermelhas apresentadas sdo mais fortes e a pele apresenta os poros bem mais abertos,
enquanto que na regido superior isso ndo acontece. O aspecto da regido inferior confirma o
comprometimento do Triplo Aquecedor e o seu quadro de anemia. Aqui, as manchas ndo se
desfazem tao rapidamente, o sangue circula menos do que na regido superior.”

Além disso, pdde-se perceber que as ventosas colocadas proximas ao ombro
esquerdo ndo se fixavam como as demais. Francisco, entdo afirmou: “ha alguma coisa nesse
lado esquerdo seu!” A paciente lhe respondeu: “eu esqueci de lhe dizer que todos os acidentes
que tenho, como tor¢des ou quedas, ocorrem somente no meu lado esquerdo. Eu era canhota
quando crianca mas meus avos me forcaram a desenvolver o lado direito.” Nesse momento,
Francisco ficou satisfeito, no sentido de que as suas desconfiangas foram confirmadas: “eu
ndo te disse que as ventosas nos passam informacdes e elas se confirmam?”’

Isso faz da acupuntura mais uma terapéutica produtora de fe(i)tiches, bem como a
medicina, bem como a psicologia. Os fendmenos de saude e doenga ganham vida propria
depois que as criamos/diagnosticamos. Sao esses fatos feitos que orientardo a nossa linha
interventiva. E outros fatos feitos terdo que ser gerados para confirmar a funcionalidade do

nosso trabalho.



CONCLUSAO

Finalizar e até mesmo concretizar esta pesquisa ndo foi nada facil. Primeiro, e
simplesmente, porque recrutar psicélogos que aceitassem participar das minhas investigaces
e/ou, até mesmo, que se assumissem enquanto profissionais ndo-convencionais foi uma tarefa
bastante ardua. No entanto, pude ouvir da boca deles que ha uma infinidade de psicélogos que
ndo seguem as orientacdes prescritas pelos Conselhos de Psicologia e que utilizam terapias as
mais variadas. A deteccdo desses profissionais foi ardilosa, 0 que ja sugere aspectos
relevantes a respeito da realidade dessa profissdo. Provavelmente, ha sim mais psicélogos
“alternativos” e ou convencionais que “misturam”, do que se possa imaginar. E segundo
porque essa tematica pressupde um dinamismo totalmente controverso a respeito de uma
questdo que instiga questionamentos, 0s mais calorosos ou apaixonados, a respeito da relacdo

tensa entre ciéncia e religido.

Nesse sentido, o “olhar” de Latour foi providencial, ao dar possibilidades de se
observar e de se compreender as definicbes que o ser humano procura, talvez como porto
referenciador para a vida, mas que o faz, paradoxalmente, insatisfeito com as mesmas. Quanto
mais a ciéncia se especializa, e o desenvolvimento tecnolégico é a prova da sua
funcionalidade ou do seu grande valor de resposta, mais perguntas surgem e mais inseguro, ou
mais explorador de outras instancias da vida o homem se torna. Evidenciando assim, que a
ilusdo da modernidade vem funcionando como um fendmeno revelador e irdnico da nossa

ndo-modernidade.

Houve um tempo, talvez no auge da modernidade, onde se acreditava na constituicao
clara e circunscrita das religides, bem como das competéncias e/ou das fronteiras dos saberes.
Mas essa mentalidade ndo conseguiu responder as angustias humanas que trouxeram consigo
novos modos, “antigos”, de lidar com elas. Hoje, esse outro lado, correlacional da
modernidade, apresenta-se através de manifestacbes como: a destradicionalizacdo, por
exemplo, das religies; a proliferacdo de propostas terapéuticas alternativas, em inter-relacédo
com as praticas de saude oficiais, 0 que pbe por terra as definigdes estanques sobre as
competéncias do curar. A propria distin¢do entre o que é cientifico e o que é religioso vé-se
em questdo a partir do comportamento de espiritualistas que buscam fundamentos para a sua

ética de saude na fisica quantica, por exemplo.
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Todo esse movimento, que parece oscilar entre o contraditorio e o complementar,
tem como ldgica de acdo comportamentos de “abertura” e de “fechamento” que exigem uma
relavitizacdo das suas fronteiras para além das etiquetas sobre o que é “alternativo” ou
“ortodoxo”, assim como sustentam dilemas a respeito dessa relacdo tdo controversa. O
“alternativo” deixa de ser alternativo porque ndo era oficial, mas ao ser absorvido ele é
transformado, ou melhor, adequado a mentalidade dominante. Ou seja, nédo é a funcionalidade
do “alternativo” que se perde, mas é a sua aculturacdo que o torna digno, por ter sido
enquadrado numa nova outra categoria de funcionalidade. A ontologia do “alternativo” muda,
mesmo que ele ndo seja tdo “alternativo” ja que ele é amplamente utilizado pela sociedade.
Foi 0 que aconteceu com a prépria psicologia que, mesmo ndo conseguindo se adequar aos
padrdes de cientificidade do positivismo, implantou toda uma politica de “pureza”, com a
criacdo de cursos universitarios, com a publicacdo de textos “cientificos” e a com a
formalizacdo dos Conselhos da categoria que a tornaram digna enquanto profisséo.

A cientificidade da psicologia € algo bastante discutido em seu meio, por certos
profissionais que percebem e que se incomodam com a sua ndo adequacdo epistemoldgica.
Talvez, o caminho para a psicologia fosse o de uma “outra modernidade”, ja que ela mistura
mais, ou melhor, de modo mais explicito, do que as outras ciéncias. Uma modernidade que
precisaria assumir, declarar, que porta “misturas”, dando dignidade as mesmas.

A psicologia, a partir da sua constituicdo, apresenta um efeito hibridizante que fere
as intencdes puristas de seus fundadores, e que vem alimentando novos projetos de “pureza”,
ndo tdo bem sucedidos. Mesmo porque, ela precisa adotar critérios e métodos que lhes sdo
estrangeiros para produzir subjetividades (a sua “pureza” ideal), utilizando-se de
investigacGes que tornam as suas fronteiras ainda mais vazadas em relacdo as ciéncias
naturais e humanas, que sdo produtoras de naturezas e culturas. Nesse sentido, a psicologia
utiliza técnicas de outras origens e fung¢Bes para confeccionar um discurso investido de poder
a respeito de um novo objeto, a subjetividade. Este € o seu império central, que fala de uma
subjetividade psicologizada. Diante da mistura de conceitos advindos de outras ciéncias,
acrescido da pratica social da psicologia, surgiu um novo elemento, inusitado, a vida interior,
a vida mental. Além disso, o lugar hibrido da psicologia, a partir da sua capacidade mdultipla
de fabricar sujeitos, ainda é potencializado a partir da sua diversidade interna, com suas
maultiplas escolas e linhas, que podem ser combinadas.

As individualidades criadas podem também ndo ser frutos somente do hibridismo
entre natureza e cultura, e da diversidade teorica, elas também podem nascer de uma relagéo

entre 0 empirico e o espiritual, o que as tornam entidades autbnomas ainda mais
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multifacetadas. E o que se pdde observar nos varios modos de construgdo do sujeito
elaboradas pelos psicélogos entrevistados, onde a religiosidade tem um peso consideravel.

Diante da pesquisa de campo, ao ambicionar observar, de um modo adaptado, a
pratica desses profissionais, o que ficou mais evidente foi que a formacdo universitaria, a
capacitacdo profissional anterior ao exercicio da profissdo, a partir do estudo teorico, se
distingue e muito da préatica em si. Nesse sentido, formar-se psicélogo é muito diferente do
agir enquanto profissional, dentro do enquadre terapéutico, no momento do “cara a cara” com
0 paciente. O psic6logo se faz a partir da sua experiéncia pratica diaria, talvez mais do que
qualquer outro profissional. O desenvolvimento de uma sabedoria pratica lhe exige uma
adequacdo a cada pessoa atendida, além da bagagem vivencial sua que é levada,
inevitavelmente, para o consultorio, e que também esbarra com a sua vida religiosa. Como foi
dito acima. Este aspecto, o religioso, teve uma influéncia muito grande sobre as escolhas
profissionais, ou melhor, sobre a definigdo do perfil profissional e da sele¢do das intervencdes
utilizadas. O que sinaliza a existéncia de media¢cdes que trazem informacfes de uma outra
ordem, principalmente, por parte dos psicologos espiritas, como se houvesse a detec¢do ou a
expectativa por sinais divinos expressos no comportamento ou na fala do paciente que
“amarrassem” uma forma de compreensao a respeito do seu funcionamento psiquico.

Mas ndo é sé isso. Pdde-se perceber a infinidade de elementos humanos e ndo-
humanos que pulalam no contexto do atendimento, como almofadas, tapetes, “toques
sensitivos”, fazendo da prética psicoldgica uma riqueza de redes em constru¢do, muito mais
evidentes do que na medicina, por exemplo, ao envolver ndo somente o conhecimento
teorico/cientifico, mas ser amplamente difuso e combinado, além das questdes
mercadologicas e politicas que estdo em jogo para essa profissdo em construcao.

Diante de toda essa diversidade que € a psicologia e diante da sua pretensa
cientificidade, ela se apresenta como um territério fértil para a utilizacdo das “terapias
alternativas”, o que deixa os Conselhos numa situacdo bastante desagradavel, tendo em vista
que a sua funcdo é a de resguardar a identidade/especificidade e a dignidade legitima dessa
profissdo. E como se os Conselhos quisessem que a psicologia fosse o que ela ainda ndo é,
mas precisa ser, para ser uma profissdo séria, funcional e competente. O que traz a nocéao
implicita de que seriedade e cientificidade sdo sindbnimos, indissociaveis.

A partir desta pesquisa, ficou a percepcdo de que ha uma situacdo constrangedora
sobre a qual ndo se fala, sobre a qual ndo se discute mais. As terapias alternativas fazem parte
da prética psicoldgica, de forma silenciosa e entrelacada, mas de um modo talvez ndo tdo

explicito como nos anos 90. Talvez, elas ja ndo sejam mais uma novidade, por isso, ndo sejam
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mais tdo alternativas quanto ja foram. Mas pela amostra pequena desta pesquisa (dos que
consegui e dos que ndo consegui entrevistar), arrisco em afirmar que florais, reiki,
aromaterapia, cromoterapia, vém sendo cada vez mais utilizados.

Ndo é a toa que o CFP prop6s como grande tematica, para o ano de 2009, a
psicoterapia, a partir da discussdo de 03 eixos tematicos®: a psicoterapia como campo
interdisciplinar, com foco na busca por relacdes de parceria entre 0s psicologos e os demais
grupos de profissionais; a definicdo de parametros técnicos e éticos para a formacdo dos
psicologos que véo trabalhar com psicoterapia; a exclusividade do exercicio da profissao
sendo que a intencdo do CFP é a de delinear as competéncias e qualificacdes dos psicologos
para esta pratica.

Eixos esses gque se referem a um projeto de diretrizes brasileiras sobre a psicoterapia,
elaborado pela Assembléia de Politicas Administrativas e Financeiras (APAF), que define
aspectos técnico-cientificos que caracterizariam a atividade, no sentido de ampliar o
reconhecimento dos profissionais pela sociedade e garantir uma sustentacao tedrico-pratica de
qualidade. Justamente ao tentar resguardar essa maior aproximacao entre a teoria/formacao e
pratica, os critérios técnico-cientificos desempenhariam o papel de expurgadores das terapias
alternativas, no sentido de oferecer, assim, uma qualidade terapéutica.

Essa discussdo sobre a psicoterapia demonstra um movimento interessante do
Conselho, representado nos seus Codigos de Etica: a exclusdo das terapias alternativas veio
sendo expressa de uma forma progressivamente mais evidende, até que elas foram sendo
tratadas, novamente, de um modo mais discreto, justamente coincidindo com a evidéncia
historica dessas praticas, que tiveram o seu auge ha duas décadas atras. Mas a saturacdo da
modernidade, as porosidades e as misturas vém sendo cada vez mais frequentes e, no entanto,
deixaram de ser novidade.

O que se pode observar é que esses eixos supracitados ndo trazem verbalizada a
questdo das terapias alternativas. Insisto em afirmar que essa polémica vem sendo tratada de
uma forma mais sutil, digamos. Mas ha um artigo que discute essa tematica, veiculado no ano
de 2004%, na Revista Dialogos™, onde é realizada uma entrevista de 08 péginas, com Luiz
Alberto Hanss, coordenador do grupo de trabalho que elaborou para o CFP esse projeto, e que

confirma essa minha desconfianca. No decorrer da sua conversa, surge a questdo que revela

8 Cf www.pol.org.br, em 08/05/2009.

% Ano em que foi criada a Associacao Brasileira de Psicoterapia (ABRAP), em S&o Paulo.

%! Esta revista, n.01, (p.06-13), abril de 2004, é produzida pelo Sistema Conselhos de Psicologia, composto por
todos os Conselhos Regionais e pelo CFP.
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isso. A propria entrevistadora expressa essa polémica “adormecida”, a partir da seguinte
pergunta, por ela elaborada:

E preciso discutir a relagdo entre a psicoterapia... com 0s VArios critérios
chamados “alternativos”. Pessoas procuram a psicoterapia nas suas mais
diferentes possibilidades _ desde massagens com diagndstico até formas misticas
que estdo dentro do mesmo campo. A medicina também ¢ afetada por isso _
pessoas buscam nela eventualmente formas mégicas, no campo da sua crenga.
Como o0 senhor percebe essa relacdo? Atrapalha? Afeta esse campo
cientificamente definido?

Diante disso, faco questdo de reproduzir partes da resposta de Hanss, um
profissional autorizado e respeitado pelo Conselho, que evidenciam a preocupacdo ainda
existente:

Na realidade, é preciso que trabalhemos sem preconceitos, mas com seriedade.
Nesse sentido, se houver uma demarcacdo correta do que é uma psicoterapia
calcada numa formacdo em psicologia clinica e em outras areas afins,
diferenciando sua epistemologia dessas préticas alternativas, penso que €
suficiente. Ndo é o caso de fazermos uma caca as bruxas, por exemplo, contra
religiosos, pais-de-santo, astrélogos e outros que podem ter um efeito terapéutico
nas suas acdes. (...) Nesse sentido também as terapias alternativas, desde que o
publico ndo confunda, e ndo pense que é tudo do campo da psicologia clinica,
deveriam ter seu espacgo, tomando-se apenas 0 cuidado de impedir gue charlatées
atuem enganando e roubando o publico. Seria importante que a nomenclatura
‘psicoterapia’ fosse de algum modo regulamentada, pois deixada livre da margem
a muitas confusdes. Deveriamos tentar algum tipo de acordo nacional sobre isso.
(2004: 12 e 13) [grifos meus]

Essa pergunta e essa resposta, expressas numa revista veiculada pelos Conselhos,
que traz um tema atual de discussdo, e que vem se arrastando por 05 anos, mostra o tipo de
mentalidade que o Conselho de Psicologia ainda vem apresentando a respeito das terapias
alternativas. O discurso desse profissional é preconceituoso, quando ele fala sobre seriedade e
charlatanice. A prética da psicologia clinica ndo consegue se firmar como uma especialidade
Unica, e “pura”. Ndo vai ser a criagcdo de uma nomenclatura, e nem a discussdo dos
pressupostos ou fundamentos, “cientificos”, da psicoterapia que vai torna-la uma
exclusividade do meio psi, ou sobre queixas psicoldgicas. As “confusées” ou “misturas” vao
sempre ocorrer, tanto por parte dos profissionais, autorizados ou ndo, quanto por parte da
comunidade.

A prépria trajetdria da acupuntura clarifica um pouco isso, e talvez sinalize que nos
modernos estamos cada vez mais abertos, de modo talvez menos conflitivo, com as

“misturas”. Nesse sentido, o reconhecimento da eficicia dessa tecnologia ndo depende de
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demonstracbes empiricas. O crescimento da sua demanda bem como por outras terapias
aponta para a existéncia de uma certa legitimacdo que foge do controle dos Conselhos
profissionais, e que depende muito mais do reconhecimento da sua utilidade por parte de
guem as utiliza, tanto como terapeuta quanto como paciente/cliente. Entdo, ha também um
processo de legitimagdo ndo-académico porque passam as terapias. Mas € somente diante da
demanda ingénua do povo que as pesquisas surgem e acabam por modificar a dignidade
ontoldgica do “alternativo”.

Nesse sentido, a relagcdo da psicologia com as terapias alternativas, a partir da sua
constituicdo enquanto “ciéncia”, de forma tdo prdpria e tdo especial, a tornou uma precursora,
diante da sua atracdo pelo “alternativo”. A cientificidade cambaleante da psicologia a coloca
numa condicdo dubiamente conflitiva e confortavel, a partir das indefinicGes que as terapias
alternativas suscitam, e que estdo mais explicitas na psicologia do que em qualquer outra
ciéncia. Independente disso, todas elas “misturam”. Nenhuma ciéncia € pura.

Desse modo, a psicologia se comporta como uma reveladora, em potencial, das
redes que sempre estardo sendo lancadas, mas o problema é como percebé-las. O problema é
como lidar com elas. O problema é desejar ser moderno mesmo nao sendo, ja dizia Latour
(1994).
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