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2009 - Ano da Psicoterapia:
contribuicoes para o debate

A psicoterapia se caracteriza pela sua grande diversidade de praticas e teorias. Nesse sentido, como defini-la? Como
criar referéncias para os profissionais que a praticam? Para discutir essas e outras questdes, o Sistema Conselhos de
Psicologia elegeu 2009 como Ano da Psicoterapia. Procurando contribuir para esse debate, o Jornal do CRP-RJ
conversou com psicoterapeutas sobre suas praticas - Pags. 3 a 15.
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Repudio a situacdo do Hospital Colénia Rio I11 Mostra de Praticas em Psicologia:
Bonito - Pag. 17 veja a programacao - Pag. 18
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Machado de Assis e a Psicoterapia

Uma das histdrias mais conhecidas de
Machado de Assis é O Alienista. O doutor
Simé&o Bacamarte, podendo permanecer em
Portugal, desfrutando de fama e ocupando
altos cargos, volta para o Brasil, especifica-
mente para Itaguai, na entdo provincia do
Rio de Janeiro, e, em certo momento, dedi-
ca-se a um “recanto” de sua profissao: “o
psiquico, o exame da patologia cerebral’.
Tendo estudado os desequilibrios mentais,
encontra-os em todas as pessoas, e encerra
toda a populacéo de Itaguai no manicémio
da Casa \erde, até que, caindo emsi, liberta
todos e se prende la.

O conto foi lembrado pelos partidarios
do movimento de luta anti-manicomial,
no bojo da discussdo da Reforma Psiquia-
trica, para ilustrar as possiveis conse-
quéncias nefastas do aprisionamento
indiscriminado e generalizado dos “doen-

tes mentais” em hospitais psiquiatricos.

Neste ano, os (as) psicologos (as) bra-
sileiros discutem as questdes envolvendo
apsicoterapia. O campo é vasto, extrema-
mente diversificado, e o Sistema Conse-
Ihos de Psicologia estabeleceu temas
orientadores da discussdo que os Regio-
nais devem fazer com a categoria. Um dos
temas refere-se a exclusividade, ou ndo, da
pratica da psicoterapia pelos psicologos.
Outro diz respeito a formacao do psico-
terapeuta, em graduacao e/ou pés-gradu-
acdo; o papel e o lugar da psicoterapiaem
satde mental é outro dos temas presente
nos debates.

O conto de Machado de Assis pode ser-
vir entdo para nos precaver contra a tenta-
¢ao a adotar certas posi¢des que poderiam
estar motivadas no corporativismo e na
onipoténcia dos (as) psicologos (as).

Cadastre-se e receba informacoes por e-mail

O site do CRP-RJ disp6e de uma ferramenta
gue pode ajudar muito aos estudantes e profissio-
nais que querem se manter sempre atualizados
sobre a Psicologia: o informativo eletrbnico. O servigo,
umboletim eletrdnico semanal, envia as Ultimas novi-
dadessobre cursos, eventos, seminarios e concur-
sos direto para 0 e-mail do psicélogo.

Para se inscrever € muito simples: basta clicar

no terceiro banner que fica a direita na pagina
principal do site e informar seu nome e seu ende-
reco eletrénico.

Mais de 19 mil pessoas ja estdo inscritas no
servico e recebem o boletim a cada semana. Ins-
creva-se vocé tambem e receba noticias sobre a
psicologia diretamente em sua caixa de correio
eletrénico!

Erramos!
Na ultima edi¢do do Jornal do CRP-RJ (n°

22, maio de 2009), ndo foram publicados na
noticia “CRP-RJ se aproxima da categoria no
interior do estado”, na pagina 17, os nomes dos
colaboradores da Comissdo Gestora da subsede
do CRP-RJ na Regido Serrana, localizada em
Petrépolis.

A Comissao Gestora da Regido Serrana é com-
posta pela conselheira Samira Younes Ibrahim
(CRP 05/7923), presidente, e pelos colaboradores
Cléia Zanatta Clavery Guarnido Duarte (CRP 05/
7536), Cristina de Fatima Ruiz Volker (CRP 05/
8129), Laizi Gazoni Hyber (CRP 05/8909) e Luiz
Henrique de S& (CRP 05/3571).

| O Jornal do CRP-RJ j4 est4 utilizando as novas regras ortogréficas da lingua portuguesa. |
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Ano da Psicoterapia: contribuicOes para o debate

O Sistema Conselhos de Psicologia escolheu
2009 para ser o Ano da Psicoterapia. A psico-
terapia foi escolhida, entre outras razdes, devido
a sua importancia para os psicologos, enquanto
prética e saber teorico. Além disso, esse é 0 campo
em que 0s psicologos sao mais expressivos nume-
ricamente: atualmente, cerca de 80% dos psicolo-
gos que exercem a profissdo atuam em psicoterapia
ou Psicologia clinica.

O projeto do Ano da Psicoterapia foi propos-
to na primeira Assembleia das Politicas, da Admi-
nistracdo e das Financas (APAF) de 2008, realiza-
da em maio, e se concretizou na APAF de
dezembro do mesmo ano (veja mais sobre
0 Ano da Psicoterapia na pagina9). O obje-
tivo é debater as praticas desses profissio-
nais em sua diversidade e subjetividade.

Primeiramente, é preciso contextualizar
0 surgimento da psicoterapia e sua utiliza-
céo pelos psicélogos. A clinica psicoldgi-
ca, em seus primordios, seguia um modelo
de clinica médica, observando e buscando
sintomas para diagnosticar, tratar e curar.
No inicio do século XX, Freud, apesar de
ser médico, traz uma nova viséo, deslocan-
do a importancia dada a visao, a observa-
cdo, paraaescuta. O criador da psicanali-
se, assim, tira o foco da “doenga” e 0 passa
para o sujeito.

Na maioria dos casos, o olhar se voltou
para o individuo isolado, retirado de seu
contexto social, principalmente com a for-
¢aganha pelo individualismo no pensamen-
to moderno. Assim, a Psicologia se volta
para tratar “os problemas e mazelas psico-
I6gicos”, com pouco ou henhum compro-
metimento com o social.

No entanto, ao longo do século, os psicologos
comecaram a refletir sobre os efeitos da psico-
terapia e 0 contexto social passou a estar cada vez
mais presente. A Psicologia comegou a sair dos
consultorios e perceber todo um mundo com o
qual trabalhar. Esses profissionais passaram a per-
ceber que ndo € o lugar que faz sua pratica clinica,
mas suas concepgoes tedricas, sua metodologia e
suaética.

Além disso, os psic6logos passaram a olhar o
sujeito ndo apenas como individuo, mas como ser
histdrico e social, assim como perceberam que sua
préatica ndo se restringe ao consultorio; é, antes de
tudo, uma pratica politica, social. As mudangas
vieram se afirmando na Psicologia como um todo,
alcangando também o campo da psicoterapia, que
era vista como espaco da Medicina.

A atuacdo dos profissionais da Psicologia nes-
sa &rea comegou com Carl Rogers, nos Estados
Unidos, na década de 1930. Para afirmar a
psicoterapia como uma area também da Psicolo-

gia, diversos entraves precisaram ser superados.
Aprimeira“luta” ocorreu em 1939, em Rochester
(EUA), quando Rogers dirigiu o Departamento
de Estudos da Crianca, que estava sendo reorga-
nizado para formar o Centro de Orientagdo de
Rochester. Diversos psiquiatras se opuseram a pra-
tica psicoterapica por psicologos. Pouco tempo
depois, embate semelhante ocorreu na Universi-
dade de Chicago, quando membros do Departa-

mento de Psiquiatria propuseram o fechamento
do Centro de Aconselhamento da Universidade.
Sua alegacdo era a de que, ao exercerem a
psicoterapia, 0s psicologos estariam “exercendo
ilegalmente a medicina”.

Hoje, o papel dos psicélogos na préatica da
psicoterapia é bastante reconhecido, ao lado de
diversas outras ciéncias e profissdes que também
tém profissionais atuando na area. Esses psico-
terapeutas, das mais diversas origens, estdo espa-
Ihados nas cerca de 400 linhas que foram conta-
bilizadas até hoje. Com tanta diversidade, como
definir o que é psicoterapia? Que profissio-
nais a exercem? Como esses profissionais se
formam?

Para tentar esclarecer essas e outras ques-
tGes, o Jornal do CRP-RJ conversou com
psicoterapeutas de diversas linhas sobre suas
préticas. A primeira questao que surge é exa-
tamente a dificuldade de se conceituar a
psicoterapia, devido a sua grande diversidade.

De acordo com o psic6logo, psicote-
rapeuta e professor da Pos-Graduagdo do
Departamento de Psicologia da UFF Roberto
Novaes (CRP 05/6904), um dos aspectos que
caracterizam a psicoterapia € o fato de “tra-
balhar com a dimenséo de sentido da experi-
éncia, ndo da intervencéo a partir da deter-
minacédo de supostas causas objetivas. O que
se tem é uma reflexdo vivida, uma apropria-
¢éo sobre o sentido do sofrimento, sobre o
sentido da existéncia”.

Outro ponto em comum entre as diversas
psicoterapias é acompreensao do sujeito em
um sentido mais amplo. E o que afirma o psi-
cblogo e analista reichiano Marcus Vinicius
de Aradjo Camara (CRP 05/4907), doutor
em Psicologia pela UFRJ, coordenador do Insti-
tuto de Formagdo e Pesquisa Wilhelm Reich (IFP-
Reich), professor titular e supervisor clinico da
UCL e membro do Conselho Editorial da publi-
cacdo “Pensamento Reichiano em Revista” Paraele,
psicoterapia é “um processo de analise da subjeti-
vidade e de como a mesma é produzida, no que
concerne aos aspectos psiquico, somatico, ener-
gético e social”.

Jornal do CRP-R] o P4g. 3
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“A psicoterapia ndo
se reduz a uma mera
aplicagdo técnica de
uma teoria
cientifica. Ela é uma
préxis que tem certa
autonomia e que se
alimenta de vérios
saberes e da experiéncia de vida.”

Roberto Novaes

Nesse sentido, torna-se extremamente compli-
cado definir um determinado profissional que po-
deriaexercer a psicoterapia de forma exclusiva. “A
psicoterapia ndo se reduz a uma mera aplicacéo
técnica de umateoria cientifica. Ela € uma préaxis
que tem certa autonomia e que se alimenta de va-
rios saberes e da experiéncia de vida. Certamente,
o saber tedrico cientifico da Psicologia € uma des-
sas fontes importantes da psicoterapia, mas nao é
o0 Unico. O importante ndo € restringir auma ca-
tegoria profissional. Ai, corre-se o risco de a dis-

cussao ficar num corporativismo. O importante é
delimitar o campo especifico da psicoterapia e
procurar entender qual é a formacéo adequadae
que profissionais tém essa formagdo”, declara
Roberto Novaes.

Mas como fazer essa delimitagdo e como deve
ser essa formacdo? Certamente, esses pontos preci-
sam de muita reflexéo e esse € um dos objetivos das
discussdes do Ano da Psicoterapia, mas é possivel
tracar algumas possibilidades. O primeiro ponto
polémico diz respeito a uma possivel regulamenta-
¢&o das psicoterapias, 0 que, em principio, resolve-
ria esses impasses. Mas se € tao dificil até mesmo
definir o que é a psicoterapia, como regulamenta-
la? Seria possivel padronizar tantas linhas e técni-
cas de forma a ndo perder suas subjetividades e
especificidades? E a quem caberia essa tarefa?

De acordo com o psicdlogo e psicanalista
Newton Valente de Mello e Silva Filho (CRP 05/
14155), supervisor dos CAPS de Nova Iguagu e de
Rio Bonito, o principal € haver um dialogo entre
os profissionais, as entidades formadoras e a soci-

edade, ndo uma regulamentacéo propriamente
dita.“Regulamentar tudo isso ndo é uma coisa sim-
ples nem rapida. O caminho é um bom dialogo,
colocar todo mundo em uma mesa e conversar o
tempo que for preciso”, afirma. Ele coloca, ainda
uma questdo importante: sera que haveria con-
senso entre que praticas sdo psicoterapias? “Eu,
por exemplo, sou psicanalista e n&o me veja como
psicoterapeuta. Se houvesse uma regulamentacéo
da psicoterapia, acredito que nao seria possivel
incluir psicanalise” exemplifica.

Roberto Novaes também acredita que ainda é
preciso muito debate para chegar auma concluséo
sobre a regulamentacdo, mas vé de formaclara que
elando poderia ser definitiva. “As regulamentacfes
sdo sempre, ou deveriam ser, umaorientagdo. Qual-
quer pratica profissional e qualquer saber estdo
sempre historicamente em transformagao. Nao vejo
possibilidade de uma regulamentacdo que va re-
solver todos os problemas, mas apenas de uma de-
marcacao inicial, sempre provisoria, sesmpre aber-
taaessas transformacdes do campo”.

Psicoterapia on-line: uma pratica do século XXI?

Promissora para uns e polémica na mesma me-
dida para outros, a psicoterapia on-line surge em
diversos paises. Na Argentina, por exemplo —onde
ha um psicélogo a cada 649 habitantes —, essa préa-
ticavem ganhando cada vez mais adeptos, que, por
contada crise econémica, tém optado por consul-
tas pela internet, mais baratas do que as demais for-
mas de terapia.

Embora nédo seja reconhecida em alguns paises
(como o Brasil), nos EUA, Canada, Inglaterra, Is-
rael e Russia, por exemplo, essa pratica psicoterapica
ja foi regulamentada e vem sendo amplamente
exercida por profissionais ha pelo menos dez anos.

Na interpretacgdo de alguns pesquisadores, isso
indica que a psicoterapia on-line é area em franca
expansao e deve continuar a atrair ainda mais pro-
fissionais e pacientes nos proximos anos. Eles argu-
mentam que o atendimento mediado pelo compu-
tador barateia 0os custos da consulta — ja que o
psicoterapeuta ndo precisa montar infraestrutura

de consultério —, ampliando o acesso ao tratamen-
to aqueles que ndo teriam como arcar com 0s Cus-
tos de uma consulta mais cara.

Em contrapartida, muitos fazem a ressalva de
que a pratica on-line levanta questfes importantes
paraa psicoterapia, como a segurangae o sigilo dos
dados transmitidos durante o atendimento. Esses
criticos também sustentam que poucos estudos ci-
entificos relevantes tém sido feitos para atestar efe-
tivamente seus resultados positivos de modo que
essa forma de atendimento seja oferecida como um
Servico.

De acordo com a psicologa Marcia Tassinari
(CRP 05/1718), doutora em Psicologia pela Uni-
versidade Federal do Rio de Janeiro, diretora do
Centro de Psicologia da Pessoa e professora auxili-
ar 11 da Universidade Estacio de S, onde coordena
o0 Servico de Psicologia Aplicada (SPA), o recente
frenesi pela psicoterapia on-line reflete uma
“empolgacédo adolescente para ‘estar namoda’™” Ela

questiona ainda a tese de barateamento dos custos
como respaldo para essa pratica.

“Pelo que conversei com um profissional de
informatica, o investimento inicial seria considera-
vel, se vocé quiser garantir confiabilidade e sigilo.
Assim, a questdo de barateamento dos custos é
questionavel, ainda mais se consideramos a maior
parte da populacéo brasileira, que ndo teriacomo
custear um aparelho com toda a sofisticagdo neces-
saria para garantir o sigilo”, afirma ela.

Na avaliagcdo da psicologa, essa forma de aten-
dimento psicoterapico apresenta mais pontos ne-
gativos do que positivos. Ela aponta a flexibilidade
de horérios, os valores mais baixos das sessdes e a
possibilidade de manter o processo psicoterapico
com o paciente que viaja como “vantagens imedia-
tas” da psicoterapia on-line, mas lembra também
“a precariedade de conhecimento que temos acu-
mulado até o presente” como sua maior desvanta-
gem.“E preciso aguardar e incentivar pesquisas nesta
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No que diz respeito a formacdo do psicote-
rapeuta, Roberto Novaes acredita que, além da
Psicologia, € importante 0 pensamento critico, que
vai se formar “através do estudo de outras disci-
plinas das ciéncias humanas e sociais e da filosofia.
Todos esses conhecimentos sdo importantes para
0 exercicio da clinica, para a formacdo de uma
viséo transdisciplinar, para que o profissional de-
senvolva a sensibilidade para com as diferencas,
embora isso nunca se confunda com simples eru-
digdo académica”

Ja Marcus Vinicius acredita que essa formacao
esta assentada em um tripé: psicoterapia pessoal,
estudo/pesquisa e supervisao. “Respeitadas estas
condicdes e levados em consideragdo os fatores
proprios a realidade social brasileira nos institu-
tos de formagdo, estes estardo contribuindo para
aformacdo de um clinico que nédo destitui de sua
analise a producdo sociopolitica dos modos de
existir”. O mesmo afirma Newton sobre a psicana-
lise, cuja formacéo, segundo ele, é fundada no
mesmo tripé, com énfase para a analise pessoal.

“O proprio desejo do psicanalista é que o vai ori-
entando nessa formac&o. O psicanalista se forma
no diva”. (veja mais sobre a formacéo naentrevis-
tacom Joel Birman, nas paginas 10 e 11).

Os diversos espagos da psicoterapia

Apesar de a visdo mais comum que se tem so-
bre psicoterapia ser ade um consultério fechado,
com o paciente em um div4, essa pratica encon-
tra-se presente também em diversos outros espa-
¢os, como na Saude Mental. “A psicanalise (assim
como a psicoterapia) ndo se da so entre quatro
paredes, com um divd e um retratinho do Freud.
O discurso analitico se presentifica também no
campo coletivo e no campo social, basta que ma-
nejemos isso0”, destaca Newton Valente.

No entanto, esse campo ainda se apresentarela-
tivamente restrito, se compararmos ao contingen-
te de psicoterapeutas dispostos a trabalhar com
Saude Mental. “Creio que a préatica da psicoterapia
ainda encontra-se muito limitada ao consultério
particular. A partir dos anos 80, cCOm 0S CONcursos

“A psicandlise (assim
como a psicoterapia)
n4o se d4 sé entre
quatro paredes, com
um divd e um
retratinho do Freud.
Odiscurso analitico
se presentifica
também no campo coletivo e no campo
social, basta que manejemos isso.”

Newton Valente

publicos para psic6logos na area da satide, as atua-
¢Oes clinicas por meio de oficinas terapéuticas,
psicoterapia individual ou grupal e demais moda-
lidades de intervencéo passaram a tracar novas ve-
redas para a pratica da psicoterapia no Brasil. Con-
tudo, ainda hoje, permanece a observagdo de que
h& uma contradicdo entre 0 enorme contingente
de psicoterapeutas dispostos a trabalhar e a peque-
na parcela da populacdo realmente assistida no
campo da satde mental”, ressalta Marcus Vinicius.

area, uma vez que ainda ndo conhecemos o sufi-
ciente para confiarmos nesta modalidade de psico-
terapia”, afirma.

Outro ponto sensivel desse debate diz respeito
as questdes éticas geradas pelo atendimento on-
line. De fato, a integracdo entre informatica e
psicoterapia exige que o profissional esteja habili-
tado para lidar com essa nova realidade e isso, na-
turalmente, alerta para uma série de questdes éti-
cas delicadas.

Para Marcia, “as implicagdes éticas parecem es-
tar atreladas a garantia de seguranca e privacidade
do tratamento e & garantia da identificagdo do pro-
fissional e do cliente, além da necessidade de prepa-
racao deste psicoterapeuta”

A intervencéo do Sistema Conselhos

Preocupado com os desdobramentos éticos
que essa nova modalidade psicoterapica suscita, 0
Conselho Federal de Psicologia criou, em 2005, a

Resolugdo 012/2005, que reconhece ““0 servigos psi-
coldgicos mediados por computador, desde que ndo
psicoterapicos”. A partir dessa resolucdo do CFP, a
psicoterapia on-line fica proibida, embora possa
ser praticada em carater experimental ou para efei-
to de aconselhamento.

Marcia critica essa distin¢do entre atendimen-
to psicoterapico e outros servigos psicologicos —
presente no artigo cinco da resolugdo — e afirma
gue o CFP parte do “entendimento consensual do
que € psicoterapia, 0 que nao existe”. A psicéloga
apontaainda que “essa distingdo € fragil em funcéo
das interfaces entre aconselhamento e psicoterapia,
deixando um espaco para o profissional se intitular
conselheiro e ndo se preparar para o atendimento
on-line”.

Como exemplo, ela cita Carl Rogers. “Ele
(Rogers) propds que o aconselhamento fosse
centrado na pessoa e ndo no problema, que fosse
centrado na relacdo e ndo na avaliacdo diagndstica

e que fosse centrado no processo de mudanca e
nao no resultado. Assim, essa distingao ficou tdo
borrada que um bom aconselhamento em nada
se diferenciava de uma boa psicoterapia”

Ainda assim, ela destaca que o importante
é ndo pensar que uma pratica substituira a ou-
tra. “As duas formas de psicoterapia— presencial
e virtual — ndo sdo idénticas e, portanto, a escuta,
0 processo e o resultado podem se diferenciar”,
declara. “Independente da conceituagdo de
psicoterapia— inicialmente concebida de forma
presencial, cuidando do setting terapéutico e le-
vando em conta a influéncia da relagdo inter-
pessoal e presencial entre os envolvidos —, [a
psicoterapia presencial] sera, de alguma manei-
ra, diferente da relacéo virtual. Ndo podemos ser
ingénuos e pensar que ambas s80 a mesma coisa,
especialmente pela especificidade da escuta clini-
ca, que vai além das palavras e do discurso ver-
bal”, conclui.
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Mesmo assim, ja existem varios locais em que 0s
psicoterapeutas podem atuar dentro dessa area.“Se
consideramos que o campo da atengdo psicossocial
se estende por diferentes servigos e além deles, te-
mos uma cole¢do heterogénea de dispositivos nos
ambulatdrios, nos CAPS, nas Residéncias Terapéu-
ticas, no dispositivo do Acompanhamento
Terapéutico, nas visitas domiciliares e no acompa-
nhamento de internac6es quando necessarias. En-
fim, uma gama variada de recursos”, lembra a psi-
cologa e psicanalista Ana Cristina Figueiredo (CRP
05/7644), doutoraem Saude Coletiva pelo Institu-
to de Medicina Social da UERJ, professora associa-
dado Instituto de Psiquiatria da UFRJ e supervisora
do CAPS Profeta Gentileza (SMS-Rio).

Paraela, entre o atendimento em consultorio e
nesses espacos ndo ha diferenca quanto aos prin-
cipios que fundamentam o atendimento, mas ha
um contexto muito diferente. “Quanto mais que-
remos educar e curar, no sentido de restaurar o
estado anterior ou padronizar comportamentos,
mais nos afastamos do sujeito e de seu modo de se
apresentar a nés com seu sofrimento e dificulda-
des de todo tipo, mas também com seu estilo, com
seu modo de sintomatizar, de lidar com o Outro,
muitas vezes sequer querendo receber o que te-
mos a ofertar. Nossa oferta deve ser na medida de
criar uma demanda e ndo saturar o usuario ou
paciente com nossas boas inten¢des ou ideias”™

“Quanto mais
queremos educar e
curar, no sentido de
restaurar o estado
anterior ou
padronizar
comportamentos,
mais nos afastamos
do sujeito e de seu modo de se apresentar a
nés com seu sofrimento e dificuldades de
todo tipo. Nossa oferta deve ser na medida
de criar uma demanda e néo saturar o
usudrio ou paciente com nossas boas
intengdes ou ideias.”

Ana Cristina Figueiredo

Um dos espagos em que esses profissionais po-
dem trabalhar na &rea de saude mental s&o os
Centros de Atencéo Psicossocial (CAPS). Newton
Valente, que atende em consultério particular e
em dois CAPS, afirma que, apesar de a formacao
psicanalitica ou psicoterapéutica ser sempre uma
referéncia, a atuacdo nesses dois espagos € bem
diferente. “No CAPS, atendo individualmente,
guando € o caso, mas atendo muito em grupo,
fago oficinas, visitas domiciliares, acompanha-
mento do paciente em crise, visitas a hospitais.
Faco tudo o que um trabalhador de saiide men-
tal faz”

Outra questdo importante quando se falaem
psicoterapia ou psicanalise em espacos de aten-
¢ao psicossocial é o trabalho em equipe. Nessas
unidades, o psicélogo nunca trabalha sozinho,
contando sempre com uma gama de profissio-
nais com os quais troca experiéncias e divide tra-
balhos. “No trabalho no campo da satde men-
tal, ndo fazemos nada isoladamente, mas a par-
tir de uma equipe, de uma rede, do tratamento
do sujeito no territorio. Na saude publica, te-
mMos que saber, primeiro, trabalhar com os paci-
entes; depois, ter um certo manejo com as equi-
pes também. Mas sem maniqueismos, sem achar
gue somente uma técnica, uma psicoterapia, uma
teoria vai dar conta de tudo, porque ndo da. O
trabalho é muito grande e precisa de muitos”, diz
Newton.

Ana Cristina, no entanto, chama a atencéo
para o risco de, na tentativa de combinar tantos
saberes, esses profissionais esquecerem do saber
do proprio usuario. “Se a interdisciplinaridade é
um campo de exposicdo dos mais diferentes sabe-
res, pergunto: onde fica o paciente ou usuario?
Produzimos um sem-fim de saberes ‘sobre’ ele, mas
nunca ‘a partir’ dele. H4 um caminho a percorrer
e ndo sabemos o tamanho do passo de quem acom-
panhamos, nem mesmo como podemos acom-
panhéa-lo, descobrimos caminhando ao lado,
atrds, mas nunca na frente. Entdo, a inter-
disciplinaridade pode ser um entrave, se ndo con-
siderar este ponto de vazio no saber, N0 N0SsO sa-
ber téo sabido”.

“Creio que a pratica
da psicoterapia
ainda encontra-se
muito limitada ao |55
consultério
particular. Ainda
hoje, permanece a _
observagdo de que “—¢ :
ha uma contradigdo entre o enorme
contingente de psicoterapeutas dispostos
a trabalhar e a pequena parcela da
populagdo realmente assistida no campo
da saude mental.”

Marcus Vinicius Camara

A partir desse trabalho além dos dispositivos
tradicionais da psicoterapia, surgiu a préatica da
clinicaampliada.“Trabalhar com o sujeito nacli-
nica ampliada significa secretarid-lo no seu lar
social. Muitos usuarios tém problemas com lagos
sociais, além de sofrerem uma discriminagdo mui-
to grande, entdo os ajudamos a criar esses lagos
no trabalho, na familia etc. Por isso, o termo ‘cli-
nica’ se amplia: ndo sao so as questdes intrapsi-
quicas, ha o sujeito no contexto social”, explica
Newton.

Para Ana Cristina, quando ja se trabalha nessa
perspectiva de levar a clinica para além do espaco
fechado, ndo é mais preciso utilizar o termo “am-
pliada” acompanhando “clinica” “Esse adjetivo
cumpriu asua funcao historico-politica justo para
deslocar a clinica de seus dispositivos e recursos
fisicos, espaciais e tedricos tradicionais, seja no
modelo médico ou no psicolégico das psico-
terapias”, afirma.

Dessa forma, a psicoterapia, atualmente, foge
do espaco fechado do consultorio e se amplia para
as ruas, os espacos publicos e coletivos. Mas esse
caminho tragado pela psicoterapia ao longo de
sua historia esta longe de ser concluido. Ainda é
preciso que haja muito debate e discussdes per-
manentes em torno dessa pratica, que estd em cons-
tante transformacéo.

Veja as entrevistas dessa matéria
na integra em www.crprj.org.br
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Acompanhamento terapéutico

O acompanhamento terapéutico (AT) é uma
forma de clinica sem muros. Ele se realiza em es-
pacos abertos, no meio urbano, acompanhando
avida cotidiana do usuario dos servi¢os de saiide
mental de formaa favorecer o estabelecimento de
lacos entre sujeito e territorio por ele habitado.

“O AT é emblemaético do contégio das discipli-
nas psi, e outros saberes envolvidos no campo da
satde mental, com o espaco e tempo da cidade, no
momento em que 0s movimentos de reforma psi-
quiatricaimpdem o deslocamento de seus profissio-
nais, do &mbito fechado do hospital, para o espago
aberto e multiplo da cidade”, explica a psicologa
Analice de Lima Palombini (CRP 07/2421), doutora
em Saude Coletiva pela UERJ, docente do Instituto
de Psicologia da UFRGS, coordenadora do Pro-
grama de Acompanhamento Terapéutico na Rede
Publicae membro da Associagdo Psicana-
litica de Porto Alegre (RS).

Para a psicdloga, a cidade, e ndo mais o
asilo, é 0 espago em que a experiéncia da
loucura precisa ser acompanhada.“Costumo
dizer que 0 AT se da entrelugares, 0 que pode
significar: ‘entre um dentro e um fora; ‘entre
a casa e a rua, ‘entre o acompanhado e sua
familia. Com muita frequéncia, 0 acompa-
nhante terapéutico € solicitado justamente
nos casos em queacirculagao pelaviapublica
encontra-se impossibilitada, com sujeitos
cuja existéncia mantém-se confinada ao
espaco exiguo de um quarto, em meio aumaatmosfera
pesada e asfixiante. E preciso, ent&o, primeiro, ocupar
0 quarto. Mas a cidade, a rua, mantém-se, invaria-
velmente, no horizonte desse trabalho, como
possibilidade de producéo de encontros, de alarga-
mento de redes sociais”

Analice destaca os efeitos desse trabalho
também nos profissionais que o realizam.“Nessa
passagem, ndo sdo apenas 0s usuarios dos servigos
que se veem diante da novidade de experimentar
o territorio urbano —a rua, a praca, 0 comércio,
0 burburinho da vida passante —, de persistir nele;
aos profissionais, igualmente, é langado o desafio

de incorporar a cena citadina, o espaco publico,
aos seus esquemas de a¢do”, afirma.

Nesse sentido, 0 acompanhamento terapéutico
Se aproxima e, a0 mesmo tempo, distancia-se da
psicoterapia. “O AT € 0 que leva a sua maxima
radicalidade o modo como a psicoterapia se faz, caso
estejamos de acordo com a defini¢éo bastante ampla
de psicoterapia como acompanhamento de um
processo no qual o encontro com o outro cumpre
uma funcdo alteritaria. Pois a cidade em que o AT
nos lanca é assentamento humano onde esta dada a
possibilidade de encontro com o estranho —
encontro com o outro, alteridade, diferenciagdo”

Por outro lado, ha diferencas nos espacos em
gue psicoterapia e AT ocorrem.“O AT se caracte-
rizacomo uma clinicaem ato, clinica itinerante,
clinica do cotidiano, que acontece a céu aberto,

sujeita aos imprevistos da rua, enquanto a
psicoterapia requer o estabelecimento de um
settingdeterminado, onde o imprevisto, ainda que
presente, esta circunscrito aum contexto protegi-
do, resguardado por quatro paredes que abafam,
em boa parte, o burburinho das ruas”.
Atualmente, no contexto de uma politicade satide
mental que procura construir servigos substitutivos
ao manicomio e ofertar um cuidado integral a satide,
0 AT ganha impulso no Brasil, sendo realizado em
diversos municipios. No entanto, Analice chama a
atencdo para o fato de essa forma de acompanha-
mento ainda ser pouco conhecida, tanto por profis-

sionais quanto pe-
la populagdo que
poderia se benefi-
ciar dele.

“Na verdade,
lidamos com um
grande desconhe-
cimento, por par-
te da sociedade
em geral, com respeito as formas de cuidado em
saude mental que extrapolam a psicofarmacologia
e 0 hospital. No que se refere a propagacdo de
modos psicossociais de cuidado em satide mental,
temos ainda muito que fazer”, ressalta.

Outro ponto destacado pela psicéloga é a im-
portancia do trabalho em equipe no Acompanha-
mento Terapéutico. “O AT é um modo propicio de
operar o cuidado em salide mental quando se
pensa esse cuidado no territorio, um cuidado
em liberdade. Nessa perspectiva, € umafun-
G0 que perpassa as agoes dos diferentes pro-
fissionais das equipes. Com efeito, na medida
em que o trabalho em salide mental passa a
interagir com a cidade, 0 modo de atuacéo
do conjunto de disciplinas e hierarquias en-
volvidas vé-se afetado”

Dessa forma, o trabalho de AT vai muito
além do psic6logo, embora esse seja de gran-
de importancia nessa pratica. “Os psico-
logos tém uma presenca decisiva e maciga
no Acompanhamento Terapéutico. Mas é preciso
nao esquecer que o exercicio do AT ndo pode ser
circunscrito a esse campo, sob o risco de reduzir a
multiplicidade e complexidade de sua a¢do”, diz
Analice. “O AT também nao se restringe aqueles
que detém diploma de curso superior. Nao se trata
de uma profisséo regulamentada nem constitui um
campo de saber especifico, mas, sim, uma pratica,
uma funcdo, um modo de exercer o cuidado para
o0 qual confluem maltiplos saberes, ndo sé aqueles
disciplinares, mas os que a vida possibilita”

Veja a entrevista na integra em
www.crprj.org.br
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CRP-RJ e 0 Ano da Psicoterapia

O ano de 2009 foi escolhido como Ano da
Psicoterapia para o Sistema Conselhos de Psico-
logia. No entanto, as questdes que permeiam a
psicoterapia ja vinham sendo debatidas pelo CRP-
RJ muito antes. Pelo menos desde 2003, em APAF,
essa questdo ja havia sido colocada como uma
importante pauta de discussoes.

Em marco de 2003, foi organizado um Grupo
de Trabalho, sob responsabilidade do Conselho
Regional de Psicologia de S&o Paulo, com a parti-
cipacdo do Conselho Federal de Psicologia e co-
ordenado por Luiz Alberto Hans, para tratar da
psicoterapia. Na ocasido, o GT produziu dois do-
cumentos: Diretrizes Brasileiras para Psicoterapia
e Diagndstico do Quadro Atual. Em ambos, cons-
tatou-se que havia, no Brasil, desde a década de

Eventos no Rio de Janeiro

Até o fechamento desta edi¢do do Jornal do
CRP-RJ, ja haviam ocorrido dois dos eventos pre-
paratorios do Ano da Psicoterapia no estado do
Rio de Janeiro, ambos no dia 6 de junho: Nova
Iguacgu, que reuniu psicologos, estudantes e pro-
fissionais de areas afim da Baixada Fluminense; e
Resende, ao qual compareceram interessados do
Sul Fluminense.

Em Nova Iguagu, estiveram presentes a con-
selheira Francisca de Assis Alves (CRP 05/18453)
e os psicologos e colaboradores Sérgio Valmario
(CRP05/17447), da Comissao de Saudeedo GT
de Psicoterapia, e Carla Silva Barbosa (CRP 05/

St T |
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1980, uma pressao para regulamentar a atividade
da psicoterapia.

OV CNP (Congresso Nacional de Psicologia),
realizado em 2004, tirou diretrizes para os deba-
tes em torno do exercicio da psicoterapia.

Em maio de 2006, a partir de uma demanda do
CRP-05, a APAF deliberou pela criagdo de um gru-
po de trabalho para discutir e encaminhar a orga-
nizacdo de um Forum Nacional, com afinalidade
de ampliar o debate sobre o tema. O grupo era
composto por representantes do CRP-05 (coor-
denacédo), CRP-02 (PE), CRP-04 (MG), CRP-07
(RS) e CFP.

Em 2008, todos os Conselhos Regionais orga-
nizaram eventos que deram inicio as discussdes
sobre 0 tema da psicoterapia. No Rio de Janeiro,

29635), da Comissdo de Orientacéo e
Etica, além do estudante de Psicolo-
giae colaborador da Comisséo de Es-
tudantes Carlos Eduardo Norte.

Francisca afirmou que o objetivo
¢ “pensar a pratica nas bases. O que
nds precisamos é ressaltar as dificul-
dades e 0s avangos para que tudo isso
seja, de alguma forma, contemplado
no Seminario Nacional”

Em seguida, foi feita uma dinamica em que 0s
presentes foram convidados a andar pela sala ob-
servando, na parede, cartazes nos quais havia si-
tuacOes que podem ocorrer no cotidiano de
um psicoterapeuta. Depois, cada um foi con-
vidado a escolher uma dessas situacGes e, em
grupo, discuti-lacom o grupo.

Jaem Resende (fotos), compareceram a
conselheira Ana Carla Silva (CRP 05/18427),
presidente da Comissao de Saude e do GT
de Psicoterapia, o conselheiro Lindomar
Daro6s (CRP 05/20112), presidente do
CREPOP-RJ, e os colaboradores da COE,

Julho/Agosto de 2009

0 encontro aconteceu em novembro e produziu
um documento com a sintese dos debates.

Hoje, com o tema na pauta do Sistema Conse-
Ihos, 0 CRP-RJ esta promovendo uma série de even-
tos preparatérios pelo estado do Rio de Janeiro
parafomentar as discussdes com a categoria, tanto
na Regido Metropolitana do Rio quanto no inte-
rior do estado. Ao todo, sdo oito encontros pre-
paratérios: Nova Iguacu, Resende, Angra dos Reis,
Campos dos Goytacazes, Rio das Ostras, Sdo Gon-
calo, Petrdpolis e a capital.

O CRP-RJ acredita que apenas uma discussao
ampla possibilita a categoria exercer e se apropri-
ar das inimeras problematizacGes que o assunto
suscita, além de permitir a participagao nas deci-
sOes a respeito do tema.

Agnes Pala (CRP 05/32409) e Marco Aurélio
Resende (CRP 05/27536).

Foi exibido o DVD produzido pelo Conselho
Federal de Psicologia sobre o Ano da Psico-
terapia. A seguir, Ana Carla explicou o que re-
presenta 0 Ano da Psicoterapia para o Sistema
Conselhos e ressaltou a importancia da partici-
pacdo da categoria nos debates.

Os participantes foram, entdo, divididos em
dois grupos para discutirem os trés eixos tema-
ticos propostos pelo CFP. Em seguida, os presen-
tes foram convidados a compartilhar com os de-
mais suas reflexdes a respeito desses eixos.
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Entrevista com Henrique Rodrigues

O Sistema Conselhos de Psicologia elegeu 2009 como Ano da Psicoterapia. Esse
projeto consiste em realizar umaserie de encontros e discussdes por todo o pais, com
0 objetivo de reunir o maior nimero possiveis de psic6logos para discutir a
psicoterapia. Em entrevistaao Jornal do CRP-RJ, 0 psicologo e analista reichiano
Henrique Rodrigues, conselheiro do Conselho Federal de Psicologia, explicou como

serao realizados esses debates.

Como surgiu a proposta de fazer de 2009 o
Ano da Psicoterapia no Sistema Conselhos?
A Psicoterapia € uma realidade incontestavel
na pratica de muitos psic6logos, seja em consul-
torios particulares, seja no interior de instituices
de satide, ou com as novas demandas colocadas
pelos planos de saide complementar. Assim, o Sis-
tema Conselhos, antenado com acom acomple-
xidade da questao, procurou inicialmente incen-
tivar uma reflexdo que pudesse contemplar os di-
ferentes pensamentos que sustentam esta pratica
junto a categoria. Para tal, inicialmente criou um
GT (de Psicoterapia) que tinha como objetivo fo-
mentar e desenvolver propostas para que fossem
estas discutidas na APAF. Fruto deste trabalho e
das decisdes dos CRs na APAF, foram retirados
trés eixos basicos que norteardo o ano da Psicote-
rapia, tanto nos eventos regionais, quanto no na-
cional que se realizard nos dias 1, 2 e 3 de outubro.

Como se estrutura o projeto do Ano da
Psicoterapia?

Como foi mencionado anteriormente, foram
organizados trés eixos orientadores: A constitui-
¢do das psicoterapias como campo interdisciplinar;
Pardmetros técnicos e éticos minimos para a for-
magé4o na graduacgdo e na formagao especializada e
para o exercicio da psicoterapia pelos psicélogos, e
Relagbes com os demais grupos profissionais. E, a
partir deles, em 2009, os Seminarios Regionaise o
Nacional terdo como objetivo a construcéo de um
documento sintese que fornega bases para referén-
cias e possiveis parametros. Sendo que serdo desen-
volvidas a¢6es no decorrer do ano de 2010 como
um desdobramento do ano tematico.

Estes eventos regionais terdo como objetivo dis-

cutir e produzir relatérios referentes a cada eixo,
sendo abertos e divulgados para participacdo da
categoria. Cada evento regional tera 0 compromis-
so de produzir um relatério sintese que contemple
as questdes destacadas nos trés eixos tematicos pro-
postos pela APAF. Cada Conselho Regional tera
até o dia 31 de agosto de 2009 para realizar o semi-
nério, eaté odia 11 de setembro de 2009 devera ser
encaminhado para o CFP o relatério das discus-
sdes travadas sobre 0s eixos tematicos.

O GT de Psicoterapia recebera os documentos
enviados pelos CRs e sistematizara as informacdes
em documento Unico que subsidiara o evento na-
cional, e 0 prazo paraeste trabalho ser concluido
serd dia 21 de setembro, sendo este documento
sintetizado, re-encaminhado para todos os Con-
selhos Regionais para conhecimento dos pontos
estruturadores do seminario nacional. A data para
0 envio sera até o dia 28 de setembro de 2009.

O Seminario Nacional sera realizado com a
presenca de convidados que falaréo sobre os di-
Versos pontos, com a constitui¢éo de grupos de
discusséo e a elaboracéo, ao seu final, de um rela-
torio que sintetizara as discussdes e, se possivel,
apontara recomendacdes e propostas que serdo
encaminhadas 8 APAF de dezembro de 2009. Cada
CR tera até quatro representantes no Seminario
Nacional. Até o dia 31 de outubro serdo feitas as
correc@es e formatacdo do documento sintese fi-
nal resultante do evento nacional para envia-lo,
em tempo, para apreciacdo da APAF de dezem-
bro de 2009. Inclusive com a proposta de que se
realize atividades em 2010 como desdobramento
do que foi realizado no ano da Psicoterapia.

Como se deu a formagdo do GT Nacional?

Todos os GTs, inclusive o de Psicoterapia, séo
decorréncia de uma necessidade percebida pelo Sis-
tema Conselhos, e sdo os Conselhos Regionais, con-
juntamente com o CFP, os responsaveis pela esco-
Iha dos integrantes deste GT.

Quiais sdo as expectativas do GT para esses de-
bates?

Acreditamos ser de suma importancia para a
categoria o debate e a producdo de referéncias que
forjem cada vez mais um psicologo preparado e
reconhecido socialmente como um profissional de
psicoterapia qualificado ética e tecnicamente. Mas
principalmente que consigamos mobilizar o ma-
ximo de psicologos para que tenhamos um debate
amplo, democratico e produtivo.

Como vocé avalia a participa¢cdo do CRP-05
nesse processo de sugestdo do tema e estrutu-
racdo do Ano da Psicoterapia?

O CRP-05 vem participando das discussdes
desde o inicio, e inclusive, em dado momento,
coordenou o primeiro GT de Psicoterapia. Al-
guns conselheiros, com os quais tive o prazer de
conversar, procuraram sempre trazer uma refle-
xdo politica para o tema, mas principalmente de-
sejando de modo claro apontar suas possiveis di-
vergéncias e convergéncias dentro de uma
tematica que envolve um espectro muito amplo
de posi¢des. Creio que a partir de agora as dis-
cussdes com a categoria se ampliardo e poder-se-
a produzir um documento de qualidade e acre-
dito com propostas que ajudaréo significativa-
mente 0 encontro nacional.

Jornal do CRP-RJ o P4g. 9



V" ano dapsicoterapia
Entrevista com Joel Birman: a questao da fo

Um dos principais pontos na discussao sobre psicoterapia é a formacao do psicoterapeuta.
O médico e psicanalista Joel Birman, pds-doutor em Psicologia pelo Laboratoire de
Psichopathologie Fundamentale et Psychanalyse (Université Paris VI1), professor titular e
pesquisador da Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ) e professor adjunto do
Instituto de Medicina Social da Universidade do Estado do Rio de Janeiro (IMS-UERJ),
conversou com o Jornal do CRP-RJ sobre essa questéo.

Como ocorre a formagdo em psicoterapia atual-
mente?

Ha diversas formas, diversas modalidades de
psicoterapia. E ha diferentes grupos teéricos de for-
macao de psicoterapeutas que oferecem uma forma-
¢do com nivel de curso de especializa¢do, onde o su-
jeito vai aprender teorias psicoterapicas e, por ou-
tro lado, vai ter um espaco de pratica e vai ter um
aprendizado pratico que vira através da supervisao.
Qualquer boa formacao em psicoterapia vai passar
por um ensino tedrico, uma pratica e uma pratica
supervisionada.

E quanto A terapia individual? E importante o
psicoterapeuta passar por terapia?

Esse modelo vivencial, experimental,
de o sujeito fazer um processo psico-
terapico, é fundamental para uma forma-
¢do psicoterapica. Hoje, esse é um tipo de
exigéncia que esta muito generalizado —
qualquer estudante de Psicologia que quer
fazer Psicologia clinica, em geral, ja busca
uma experiéncia psicoterapica ou psicanalitica, seja
por conta das suas dificuldades pessoais, seja por
conta de misturar a busca de um tratamento desses
com uma parte de seu percurso profissional.

Ha uma polémica sobre se a psicanalise seria ou
ndo uma psicoterapia. Como o senhor vé essa
questao?

Historicamente, a psicanalise sempre quis se dis-
tinguir de qualquer forma de psicoterapia. O pré-
prio Freud, quando criou a psicanalise, quis distin-
gui-la dos tratamentos hipnoticos ou sugestivos, di-
zendo que o seu diferencial era a forma como ela

tratava a questdo da transferéncia. A transferéncia,
que esta presente em qualquer relagao interpessoal,
inter-humana, vai estar presente em qualquer expe-
riéncia terapéutica. E o que o Freud dizia era que a
diferenca entre uma psicanalise e uma psicoterapia
sugestiva era que a psicanalise tinha um trabalho
sobre a transferéncia que a psicoterapia sugestiva
ndo tinha. Esta produzia, naturalmente, efeitos
terapéuticos, curativos, no paciente, mas nessas te-
rapias, 0 que estava em jogo na transferéncia ndo
eraanalisado, enquanto, na psicanalise, a analise da
transferéncia era fundamental. Isto é, eraum impe-
rativo da psicanalise que o sujeito pudesse analisar 0
modelo transferencial que ele tem com o analista.

“As pessoas procuram os terapeutas com experiéncias
de muita dor psiquica, esperando que a terapia tenha uma
eficdcia pontual. A demanda em geral para a psicoterapia

aumentou bastante por conta disso.”

Posteriormente, a questdo da dissolucéo da trans-
feréncia se mostrou complicada de se fazer também
na psicanalise. Isto é, mesmo que aandlise tenhasido
formalmente terminada, os analisandos continuam
muito ligados aos seus analistas, sobretudo quando
eles se tornam analistas. Ent&o, essa tal “liquida¢do”
gue Freud imaginava se mostrou muito mais com-
plexa. As pessoas ficavam muito ligadas aos seus ana-
listas, iam participar das instituicdes que seu analis-
ta participava, estabeleciam uma relagcdo de uma
espécie de fidelidade excessiva com seu antigo ana-
lista. Mas, independente disso, ter que trabalhar a
transferéncia, ter que dar um destino a transferén-

cia, se colocou como um diferencial entre psicanali-
se e psicoterapia.

O que também podemos dizer é que, de uma
forma ou de outra, qualquer tratamento visa a dis-
solver uma forma de dor ou de sofrimento que um
determinado paciente esta sentindo, que ele ndo
esta conseguindo dar conta - uma determinada for-
ma de angustia, de depressdo, alguma producao
sintomatica que ele tenha. Digamos
que a diferenca que pode ser pensada
entre psicanalise e psicoterapia € que,
nas psicoterapias, 0s terapeutas se
centram naresolucdo do sintoma. Na
medida em que aquele sintoma foi re-
solvido ou dissolvido, o contrato
terapéutico se rompe, enquanto, para
a psicanalise, 0 sintoma é uma espécie de ponta de
um iceberg. A partir do sintoma, o0 processo psica-
nalitico quer percorrer toda a estrutura da cons-
trucéo subjetiva daquele analisando.

O problema do que acontece hoje € que, de certa
maneira, a grande maioria dos pacientes que procu-
ra um terapeuta tem uma urgéncia de resolver de-
terminada questéo que talvez ndo estivesse téo pre-
sente nos momentos dureos da historia da psicanéli-
se. As pessoas procuram os terapeutas com experi-
éncias de muita dor psiquica, de forma que elas que-
rem se livrar ou resolver aquela dor, esperando que
aterapia tenha uma eficacia pontual. Isso quer dizer
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gue ademanda em geral paraa psicoterapiaaumen-
tou bastante por conta disso.

As pessoas estdo vivendo experiéncias de dor
muito grande e estdo menos interessadas do que an-
tes em fazer grandes investigacOes exaustivas sobre
suas vidas. Elas querem resolver um problema pon-
tual. Se surgir, mais adiante, um outro problema
pontual, elas voltam a procurar um terapeuta. 1sso
nao quer dizer que ndo haja pessoas que fagam ana-
lise. SO estou fazendo uma comparacédo por escala.
Quando comecei a clinicar, nos anos 70, a demanda
maior era por psicanalise, em comparagao a deman-
da por psicoterapia. Hoje em dia, vemos muito mais
uma demanda por psicoterapia. Apesar de ainda
haver demanda por psicanalise, quantitativamente
eu diria que essa relagéo se inverteu.

Essas diferencas entre psicoterapia e psicanalise
também se expressam na formacdo do psicote-
rapeuta e do psicanalista?

A formacao do psicanalista exige que o analista
faca uma analise propriamente dita, seja ela didati-
ca ou ndo. As instituicdes ligadas a Associagéo In-
ternacional de Psicanalise exigem uma analise dida-
tica obrigatdria, com alguém que faga parte daque-
le grupo. Nos outros grupos, vocé tem uma exigén-
cia de analise, mas ndo se fala em anélise didatica.
Mas, se 0 sujeito vai fazer uma formacéo lacaniana
Ou junguiana, por exemplo, vao exigir que sua ana-
lise seja com um lacaniano ou junguiano. Entéo, no
final das contas, acabaram criando diferentes ver-
sOes da analise didatica. Esse é o primeiro elemento
da formacao.

O segundo elemento é uma formagdo tedrica, e 0
terceiro, uma pratica que seja supervisionada. Eu di-
ria que as formacdes psicanaliticas, com relagdo as
formacdes psicoterapicas em geral, sdo mais longas.
A andlise dura mais tempo, 0s cursos tedricos e 0s
processos supervisionados s&o mais longos, a exigén-
ciade reconhecimento pelos pares € um processo tam-
bém mais longo do que na psicoterapia. Acho que as
formacdes psicanaliticas sao mais exigentes em ter-

mos de duragdo e de avaliagcdo. N&o estou dizendo,
com isso, que séo melhores ou piores, s6 estou dizen-
do que as regras dos campos séo diferentes.

Como o senhor avalia a formagdo atualmente?
Muitos psicoterapeutas reclamam, por exemplo,
de uma “mercantiliza¢do” dos cursos de forma-
¢do. Como o senhor vé essa questao?
Rigorosamente, a questdo do mercado esta pre-
sente em todas as formacdes, inclusive a psicanaliti-
ca e a psicoterapica. Exatamente porque cresceu
muito a demanda por tratamento, cresceu muito a
ofertatambém. Temos muitos psicoterapeutas e psi-
canalistas na praca, além de muitos pretendentes a

psicoterapeutas e psicanalistas. Entdo, a disputa pelo
mercado é muito dura. H& 10 ou 20 anos, qualquer
psicanalista tinha suas horas cheias, tinha pessoas
esperando por ele. Hoje em dia, isso ndo ocorre, com
rarissimas excecoes.

A disputa pelo mercado é muito dura. E ela gera,
nas relacdes entre as sociedades psicanaliticas, dis-
putas muito violentas, ao ponto de umadizer que a
pratica da outra ndo € psicanalise. Ocorre um jogo
baixo que estéa presente também nas outras formas
de psicoterapia.

Entdo, ha diferentes formas de escolas com tradi-
¢Oes bem instituidas, que ddo formacdes melhores e
mais consistentes, e escolas claramente “picaretas” -
por exemplo, formacéo de analistas por correspon-
déncia. Mas é uma “picaretagem” que se alimenta
desse crescimento do mercado.

Como os psicoterapeutas e psicanalistas podem
continuar em formagao constante?

A questdo da formacdo permanente € um certo
ideal educacional contemporaneo. Acho que todas
as atividades sociais que envolvam algum tipo de
dominio técnico-cientifico exigem uma espécie de
reciclagem permanente. E, no caso das psicoterapias
e da psicanalise, ocorre a mesma coisa. E preciso se
atualizar, saber como lidar com as novas formas de
sofrimento que aparecem na nossa contempora-
neidade, como a sindrome do panico, as novas for-
mas de violéncia, a anorexia, a bulimia, o consumo
de drogas. Sdo campos de sofrimento que exigem
novas técnicas para se lidar com esse tipo de pacien-
te e me parece que a formacdo permanente dos
terapeutas, essa reciclagem permanente, é para res-
ponder a essas novas formas de sofrimento.

Por outro lado, acho que essa formagéo perma-
nente, que esta presente nas instituicdes das quais
esses psicoterapeutas e psicanalistas participam, da-
se porque esse tipo de atividade que fazemos gera
muita angustia. O terapeuta sofre e precisa ter um
espaco em que possa dividir, trocar essas experiéncias
com seus colegas.

Entdo, acho que essa questdo da formagéo
permanente - além de ter toda uma dimenséo técnica,
de atualizacdo bibliogréfica, de saber lidar com as
novas formas de sofrimento — se da porque essa €
uma atividade que gera muita angustia e muito so-
frimento ao terapeuta, e ele precisa fazer parte de
uma comunidade de pares para poder trocar. Acho
que isso também faz parte dessa formacédo per-
manente.

Veja a entrevista na integra em
www.crprj.org.br
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Dialogos entre a Etica e a Psicoterapia

Lygia Santa Maria Ayres*
Mariana Chaves Ferreira Botelho**

Introducdo

O Sistema Conselhos de Psicologia propde:
2009, o Ano da Psicoterapia. Tal proposic¢éo tem
como finalidade descortinar um dos grandes cam-
pos de intervencéo da psicologia. Iniciar o dialo-
go com algumas instituigdes' que compdem o uni-
verso da psicoterapia é 0 nosso desafio. Tomando
como ponto de reflexdo alguns discursos que atra-
vessam dendincias ou processos éticos, a equipe de
conselheiros e colaboradores da Comissao de Ori-
entacéo e Eticado CRP-RJ vem se debrucando so-
bre a relagdo Etica e Psicoterapia. Constatamos
que hd um percentual significativo de representa-
¢Oes/processos éticos que partem do territdrio da
clinica. Em sua maioria, referem-se a desvios do
relacionamento entre o psiclogo e o cliente. Ques-
tBes como envolvimento amoroso, promessas de
curas, aliancas com genitores de
criangas em psicoterapia, quebra
desigilo, dentre outras, aparecem
como situacdes disparadoras de
processos.

Problematizar tal realidade
reflete ndo s6 nosso desejo e com-
promisso com a construgao de outros patamares
para a psicoterapia, mas, também, o enfren-
tamento/dialogo com os dogmas que atravessam
as praticas psicoterapicas. Desnaturalizar, des-
construir engessamentos e fantasmas é fundamen-
tal pois, como nos afirma Morin (1991), se nos
recusamos a conversar com os demaonios que nos
habitam, eles podem nos possuir e até nos devo-
rar. Nosso intuito ao levantarmos essas questdes
transcende a Gtica da punicéo, visando a alimen-
tar questionamentos acerca da préatica do psico-
terapeuta na clinica. Em decorréncia, incitar re-
flexBes sobre os lugares que ocupamos e que legi-
timamos no que concerne a psicoterapia na socie-
dade atual.

Psicoterapia:
Um dispositivo de transformacéo

Pensar em psicoterapias passa, necessariamen-
te, por pensarmos a lgica de construcao dessa

préatica na contemporaneidade. Nos cursos de gra-
duacéo em psicologia, no Rio de Janeiro, a opg¢ao
pelo viés da clinica parece ser uma constante. Tra-
tar, curar, aconselhar sdo verbos que aparecem e
circulam nos corredores das salas dos primeiros
semestres do curso. Podemos afirmar, ainda que
empiricamente, que psicologia e clinicacaminham
juntas. Hegemonicamente, a clinica psicoldgica
acompanha o modelo médico de tratamento, no
qual o terapeuta volta-se para o paciente, incenti-
vando no imaginario social a ideia de um atendi-
mento individual ao mesmo. Nesse sentido, a es-
cuta do psicoterapeuta (psicologo, psicanalista,
psiquiatra) é direcionada ao sujeito, pois, via de
regra, é ele quem opera a demanda por psico-
terapia. Trabalhamos aqui com a no¢&o de sujei-
to coletivo, na medida em que somos constituidos
no atravessamento de multiplas vozes. Vozes e
posi¢des que dialogam entre si assujeitando a pes-
soa, mas ao mesmo tempo preservando a abertu-

“Somos constituidos no atravessamento de multiplas vozes. Vozes e
posigbes que dialogam entre si assujeitando a pessoa, mas ao mesmo
tempo preservando a abertura para a inovagdo e para a construgéo de

novos posicionamentos e processos de resignificagcdo acerca do

mundo, do outro e de si mesmo. “

ra para a inovagao e para a construcdo de novos
posicionamentos e processos de resignificagdo acer-
ca do mundo, do outro e de si mesmo.
Entende-se por psicoterapia o espaco no qual
0 paciente vai em busca de recursos para lidar
com as dificuldades que ele identifica em sua vida.
A interacdo que se instala a partir dessa procura/
desejo provoca uma troca entre parceiros, clien-
te e psicoterapeuta, caracterizando um espaco
de reflex@o. Esse lugar que se configura enquan-
to um dispositivo de transformacdo do sujeito
transcende os muros das clinicas, dos consulto-
rios, dos Servicos de Psicologia Aplicada e de
outros servicos de atendimento psicoterapico.
Logo, também deve ser encarado como uma
praxis fundamental no campo da acao social.
Como nos afirma Rodrigues (2009), “A psico-
terapia é antes de tudo um instrumental que deve
ser entendido em seu ambito mais amplo, ou seja,
como um saber importante para os cidaddos que

HT

sofrem emocional e psicologicamente com e nas
contradigOes da vida cotidiana. A psicoterapia
deve ser reconhecida em sua amplitude social e de
direitos da populacdo em usufruir desta ferramen-
ta”. Dessa forma, 0 acesso a psicoterapia deve ser
garantido a populacéo brasileira independente-
mente de credo, raca, condi¢do sécio-econémica
pelas politicas de Estado enquanto um instrumen-
to de transformacéo social.

Muitas sdo as vertentes tedricas que
sustentam as praticas psicoterapicas.
Umas apostam na relacdo de causa e
efeito entre os objetos, outras apontam
paraas experiéncias traumaticas num
determinado periodo davidacomo os
vilGes da historia etc. E ldgico que a es-
cuta dar-se-a segundo as filiacBes tedricas que atra-
vessam o profissional psi. No entanto, independen-
temente das diferencas entre as multiplas correntes
tedricas que constituem o universo das psicoterapias,
uma questdo que nos parece que deva permear to-
das elas € a possibilidade de enxergar o homem a
partir de uma visao integrada/sistémica, onde o psi-
quico, 0 organico e o social, dada suas porosidades,
seagenciam exercendo influéncia na construgao desse
individuo, assim como na configuracéo de suas pro-
blematicas.

De qualquer forma, esse individuo estara sem-
pre inserido em contextos sociais e, a partir dessa
premissa, a psicoterapia deve ser incluida na luta
social de direitos da populacéo. Pensando-se sob
esta perspectiva, a psicoterapia ndo pode ser
reduzida a um lugar especifico ou de apéndice de
um determinado saber, seja 0 psicolégico, seja 0
meédico. A psicoterapia, por seu espectro de cores,
pertence a umaarticulacao de multiplos saberes.
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Na realidade, com respeito ao que constitui o
profissional psi, qualquer que seja a formacéo aca-
démica ou a graduac@o de um psicoterapeuta, o
que garantira sua seriedade profissional se da no
investimento de um processo psicoterapéutico
pessoal, associado a uma supervisao de qualida-
de, a um profundo e consistente estudo dos co-
nhecimentos psicoterapicos que irdo pautar sua
préatica, bem como colocar constantemente em
analise suas praticas. (...)

Importa mais, em nosso entender, que esse
profissional, ao longo da sua formacéao, possa
desenvolver consciéncia critica, capa-
cidade de refletir e atuar sobre a rea-
lidade na qual esta inserido. Além
disso, deveriamos entender que indi-
vidual ndo quer dizer individualista,
reconhecendo que ndo ha como
desvincular o singular, o subjetivo,
da sua constituicdo social. Infelizmente, este ca-
rater individualista do sujeito é a concepg¢do que
ainda prevalece entre os psic6logos clinicos e,
mesmo em toda a Psicologia.

Préticas Eticas: para além do
profissional, um cidaddo implicado

Em 27 de agosto de 2005, entrou em vigor a 32
versdo do Cadigo de Etica Profissional do Psicélo-
go. Este reflete os debates e as discussOes da categoria
no sentido da elaboracdo de um instrumento capaz
de dar visibilidade as praticas do psicélogo, garan-
tindo a sociedade e aos préprios profissionais psi
qualidade e seriedade ao trabalho prestado em dife-
rentes espagos de intervencdo. Um codigo de ética
profissional ndo se configura enquanto um instru-
mento normatizador de natureza técnica, mas en-
quanto um dispositivo de reflex&o e orientagao. Nesse
sentido, Codigos de Etica expressam sempre uma
concepcéo de homem e de sociedade que determina
adirecdo das relagdes entre os individuos. Nessa ver-
tente, acreditamos que qualquer intervencdo por
parte do psicologo exige uma postura ética a priori:
para além do profissional, um cidaddo implica-
do. No que se refere ao universo da psicoterapia, a
|6gica ndo é diferente. (...)

Para atender a isso se instala a necessidade de
criacdo de novas e especificas formas de avaliacéo,

fiscalizacdo e orientacdo ético-profissional para
gue se possa demarcar 0 que seja uma pratica
psicoterapica.

Debrucando-nos sobre as questdes éticas no
ambito da clinica, um importante ponto que me-
rece nossa atengao circunscreve-se ao ato de escuta.
Tal prética, escapando a escuta surda?, deve acolher
a demanda sem julgamentos de ordens morais,
religiosas, ideoldgicas, respeitando as diversidades
da vida humana, ndo direcionando, nem mesmo
estabelecendo promessas de cura no decorrer do
processo de tratamento do individuo. Novamente,

Acreditamos que qualquer intervengdo por parte do psicélogo
exige uma postura ética a priori: para além do profissional,
um cidadéo implicado. No que se refere ao universo da

psicoterapia, a lI6gica néo é diferente.

recorremos a Calligaris (2004) que nos alerta“Vocé
pode ser religioso, acreditar em Deus, numa reve-
lagdo e mesmo numa Ordem do mundo. No entan-
to, se essa fé comportar para vocé uma nog¢ao do
bem e do mal que Ihe permite saber de antemao
quais condutas humanas sao louvaveis e quais sao
condenaveis, por favor, abstenha-se: seu trabalho
de psicoterapeuta sera desastroso [além de passivel
de processo ético]”.

O sigilo profissional é outro aspecto do qual
n&o podemos nos descuidar, na forma de divulga-
cdo e troca de informacdes entre profissionais.
Todos n6s sabemos que é bastante comum e
enriquecedora a apresentacao/discussao de casos
clinicos em supervisfes, congressos bem como em
publica¢bes académicas. (...) Entretanto, esse in-
tercambio de experiéncias deve acontecer sob
certos e rigorosos parametros éticos, pois estamos
tratando com a delicada questdo da intimidade
pessoal. Lidamos com a vida de pessoas, suas his-
torias, seus medos. A invaséo e 0 ndo consenti-
mento dos envolvidos se configuram em falta éti-
ca, pois além de romper com as defesas do sujeito
expondo-as ao mundo, publicizam sua vida, des-
respeitando sua historia pessoal, sua intimidade,
0 que resultaem uma quebra da confianga neces-
saria a relagdo psicoterépica. (...)

A producdo de laudos que vao desembocar na

Justica, instrumentalizando processos, especifica-
mente ligados a litigios familiares e/ou violéncia
domeéstica, requer também problematizagdes por
parte dos psicoterapeutas. Por vezes, colados em
demandas que ndo as do seu cliente, se deixam cap-
turar por discursos alheios e assumem func@es de
detetive/investigador. Compete-lhes esse lugar? O
que produzem com tal pratica? Sob o discurso da
protecdo integral a crianca ou ao adolescente inva-
dem espagos, esgarcam relacGes, selam destinos e
vidas e, por fim desviam-se de uma conduta ética.
Muitas outras questdes poderiamos aqui desta-
car, mas nao pretendemos, nem mesmo
conseguiriamos esgotar o assunto. Pro-
pusemo-nos apenas a disparar dialogos
entre a ética e a psicoterapia.
Finalizamos esse inicio de debate,
retomando e parafraseando Calligaris
(2004) que nos apresenta umasingela,
mas expressiva imagem do psicoterapeuta: ... meu
jovem amigo que pensa em ser terapeuta, se seus
desejos sdo um pouco (ou mesmo muito) estra-
nhos, se (gracas a sua estranheza) vocé contempla
com carinho e sem julgar (ou quase) a variedade
das condutas humanas, se gosta da palavra e se
nao é animado pelo projeto de se tornar um nota-
vel de sua comunidade, amado e respeitado pela
vida afora, entdo, bem-vindo ao clube: talvez a
psicoterapia seja uma profissao possivel para vocé”

Notas:

1- Tomamos aqui institui¢do, segundo a analise
institucional, como préticas que naturalizadas ganham
estatuto de verdade.

2 - Entendemos por escuta surda, aquela em que o
psicoterapeuta pautado em crencas aprioristicas de cer-
to/errado, bom/mau, normal/patoldgico julga e tipifica
seu cliente, conforme Baptista, 2000.

* Psicéloga (CRP 05/1832), psicoterapeuta,
doutora em psicologia social, pesquisadora do

SPA/UFF e conselheira presidente da Comissdo
de Orientagéo e Etica do CRP-RJ

** Psicdloga (CRP 05/32802), psicoterapeuta
com formagdo em Gestalt Terapia, colaborado-
ra da Comisséo de Orientacéo e Etica do CRP-RJ

Veja o artigo na integra e suas referéncias
bibliogréficas em www.crprj.org.br
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Entrevista com Bernard Rangé

A Associacdo Brasileira de Psicoterapia
(ABRAP) foi fundada em maio de 2004 em meio a
polémicas. Apesar de os seus criadores defende-
rem que seus objetivos eram congregar e promo-
ver intercdmbio entre psicoterapeutas das diver-
sas tendéncias, havia um receio de que a ABRAP
surgisse como um 6rgao regulador.

Para tentar entender como se deu a criacdo da
ABRAP e seu papel no campo da psicoterapia no
Brasil, o Jornal do CRP-RJ conversou com
Bernard Rangé (CRP 05/1166), psic6logo, psicote-
rapeuta, professor de P6s-Graduacéo do Institu-
to de Psicologia da UFRJ e ex-presidente da Asso-
ciacdo Brasileira de Psicoterapia (ABRAP).

Como foi criada a ABRAP e com que objetivos?

Ja havia movimentos fora do Brasil em defesa
de uma organizacdo para a efetividade da
psicoterapia. Entdo, recebi um convite do Luis
Hanns para umareunido , na qual foi apresenta-
daa proposta de uma associagdo que se propunha
a orientacdo e a defender os interesses da psico-
terapia. Acabei sendo convidado para participar
da primeira presidéncia. A ideia eraade que hou-
vesse sempre trés presidentes —um “triunvirato” —,
cada um de uma orientacdo diferente. Eu entrei
como presidente com orientagdo cognitiva. Parti-
ciparam comigo o Luis Hanns e Plinio Montagna.

Como entra questdo da regulamentagdo na
ABRAP?

N&o da para pensar que a ABRAP possa vir a
ter nenhum papel de regulamentagdo da psico-
terapia. E uma coisa que ndo faz parte dos seus
objetivos. A regulamentagdo tem claramente a ver
com os conselhos federais e regionais das profis-
sdes. A ABRAP ¢ uma associacao que defende os
interesses de quem pratica a psicoterapia.

O que houve, por exemplo, foram trabalhos
no sentido de atuar na Agéncia Nacional de Saude
Suplementar da ANVISA para fazer com que a
psicoterapia fosse incluida nos planos de saude.
Essa acdo ja produz resultados. Alguns planos de
saude incluiram até 12 sessGes de psicoterapia.

Um dos argumentos pela criacdo da ABRAP
era de que haveria uma preocupacao da socie-

dade com pessoas que se dizem psicoterapeutas
sem ter formacdo adequada. Mas, se a ABRAP
ndo regula, como pretendia resolver isso?

Na verdade, isso € mais funcdo do CFP e dos
CRPs. H&um tempo atras, por exemplo, CFP to-
mou decisfes de ndo reconhecer como praticas
psicoterapicas alguns tipos de intervencao, como
florais.

No caso de outros profissionais exercendo ir-
regularmente a psicoterapia, a ABRAP apenas
emite declaracdes de que ndo reconhece aquela
pratica como psicoterapia, mas ndo tem poder de
realizar acOes especificas, como ac¢des judiciais.

Como a ABRAP lida com o fato de ter que unifi-
car uma prética que possui linhas tdo diversas?

Houve até conflitos no inicio. Algumas terapi-
as corporais, por exemplo, se sentiram excluidas.
Depois, houve um entendimento e elas passaram
a fazer parte. Mas a ABRAP lida com um tipo de
concepgao das psicoterapias independentemente
das suas linhas. Tanto que a presidéncia é formada
por um de cada orientacdo e ha um trabalho co-
mum entre psicologos e psiquiatras.

E qual é essa concep¢do, para a ABRAP, do que
é psicoterapia? Ha mais de 400 linhas, entéo,
como definir o que é ou néo psicoterapia?

A psicoterapia é entendida como sendo algu-
ma interagdo que acontece pelo menos entre duas
pessoas — pode ser entre uma pessoa e um grupo
também —com o objetivo de mudanca na vida de
um dos dois. E 0 outro serve como o abalo dessa
mudancga.

Como é arelacdo da ABRAP com os conselhos
profissionais de cada categoria que exerce a
psicoterapia?

A pratica psicoterapica, no Brasil, é restrita a
psicdlogos e psiquiatras. Acredito que a relagdo
com os conselhos de Psicologia e Medicina se dé
sem problemas. Estou afastado ha algum tempo,
mas nunca houve grandes obstaculos. Sempre se
entendeu que havia necessidade de um trabalho
integrado entre psicélogos e psiquiatras.

Muitos psicanalistas se opuseram a inclusédo da

psicandlise entre as psicoterapias pela ABRAP.
Como vocés lidaram com essa questéo?

Houve uma sociedade especificamente que
marcou oposic¢ao. Era mais um tipo de trabalho
psicanalitico, de uma determinada sociedade. Mas,
na ABRAP, havia psicanalistas, terapeutas corpo-
rais, psicodramatistas, sistémicos, rogerianos etc.
Havia pessoas de todas as orientagoes.

Mas muitos psicanalistas ndo se consideram
psicoterapeutas. Os protestos foram com re-
lagdo a essa questdo?

Sim, adiscussdo com essa sociedade foi mais ou
menos por ai. Mas a psicandlise acabou sendo inserida
na ABRAP. Dois dos primeiros presidentes, que pre-
sidiram junto comigo, eram psicanalistas.

E quanto aos psicoterapeutas em geral? Como
foi a aceitacdo da criagdo da ABRAP?

Acredito que ndo tenha havido um grande co-
nhecimento da criagdo dessa associa¢ao pelos
psicoterapeutas. Acho que o desenvolvimento
dela ndo foi de formaa chamar a ateng&o. Foi cui-
dadoso, passo a passo.

Mas, entdo, como unir os psicoterapeutas se a
ABRARP foi criada de forma a ndo haver sua
participagdo?

Ela ndo foi criada para nao haver participa-
¢éo. Foi criada como uma associacao que em prin-
cipio, poderia atender interesses de quem pratica
a psicoterapia. Acho que os psicoterapeutas
naotomaram muito conhecimento de que estava
sendo criada uma associacao desse tipo, mas ela
foi criada para defendé-los.
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Psicanalise é psicoterapia?

O debate ndo é novo, mas segue dividindo
opinides e provocando discussdes acaloradas.
Afinal, a psicanalise é ou ndo uma pratica
psicoterdpica? De um lado, profissionais e
entidades psicanaliticas afirmam que a psicanalise
reine um corpo técnico-tedrico que, apesar de
convergéncias, diferencia-a das psicoterapias. De
outro, entidades reguladoras tentam enquadra-
laem um esquema de referenciagdo comum a todas
as psicoterapias.

Segundo a psicologa, psicanalistae membro
do Corpo Freudiano do Rio de Janeiro, Denise
Maurano, as tentativas de classificagdo da psicana-
lise como uma prética psicoterapica revelam uma
“grande confusdo” existente no campo das psicote-
rapias e que ainda ndo foi resolvida. Apesar de
admitir aproximacodes entre ambas, a ela sustenta
que as diferencas impedem que a psicanalise seja
incluida nesse campo.

“Sem duvida, existem algumas aproximagdes,
como a aposta que ambas fazem na valorizagéo
da dimensdo psiquica. Entretanto, ha uma
diferenca fundamental, o que tornaimpossivel a
identificacdo de uma pela outra: a orientagéo
ética. E ética diz respeito aquilo que norteia uma
acdo, e 0 que norteia o agir de um psicanalista ndo
¢ exatamente 0 que norteia o psicoterapeuta. Na
psicanalise, ndo se trata de corrigir defeitos, mas
sim verificar o que esta funcionando de um jeito e
deveria funcionar de outro, e investigar o lugar
em gue o sujeito se encontra nesse funcionamento’,
defende ela.

A psicanalista contesta, ainda, que 0 processo
psicanalitico tenda a ser mais longo do que 0s
psicoterapéuticos. Conforme sublinha, a diferenca
entre ambos os processos ndo se d& em funcéo do
tempo da terapia, mas em razdo do grau de
implicacdo do sujeito.“Para que a psicanalise tenha
efeitos sobre o sujeito, ele precisa estar extrema-
mente implicado e atuante nesse trabalho. Se ele
nao trabalhar, o processo psicanalitico ndo anda,
e, entdo, cabe ao analista ser ético e convida-lo a
retomar o trabalho mais tarde”.

Tendéncia a regulamentacdo

A psicanalise é exercida sem regulamentacées
no Brasil e reconhecida como profisséo pelo Mi-
nistério do Trabalho pela CBO (Classificacao Bra-
sileira de Ocupagdes) de n°® 2515-50.

Apesar disso, ttm ganhado forca articulacdes
para regulamenta-la. O Gltimo episddio deste tipo
no Brasil se deu em 2003, com o Projeto de Lei
2.347, de autoria do deputado Simao Sessim, que
pretendia regulamentar o exercicio da profisséo e
a formacéo de psicanalista no pais, o que gerou
forte oposicao das entidades psicanaliticas.

Conforme lembra Maurano, essas tentativas
de regulamentac&o ja vinham se desenhando des-
de aépoca de Freud, quando as sociedades médi-
cas pretendiam deter o conhecimento e 0 avanco
da psicanalise, pleiteando para si 0 mercado cada
vez maior que ela estava conquistando. Em sua
avaliacdo, a regulamentacdo desvirtua a propos-
tainicial da psicanalise. “Afirmar que para que 0
trabalho possa ser considerado psicanalitico tem
que seguir tais regras, ter tantas sessdes e por tan-
to tempo, ndo faz 0 menor sentido”

Muitos criticos dessa regulamentacdo apon-

tam, também, a pressdo das seguradoras de satide
paraenquadrar as psicoterapias e a psicanalise em
um novo modelo assistencial de satide.

De acordo com Denise, “0 que se Vé sdo os efeitos
nefastos do mercado sobre a pesquisa. Se aco-
Ihemos as seguradoras de satide ditando as normas
paraa psicanalise, estamos desvirtuando comple-
tamente o seu objetivo. Uma coisa é a assisténcia a
saude; que ela implique também a assisténcia
psiquica, 6timo! Que ela limite o que pode oferecer
dentro dos seus quadros financeiros, tudo bem.
Mas, se ditar o que tem de ser feito, ai tendemos a
distorcao”, sintetiza.

Com relagdo a participagdo do Sistema Conse-
Ihos nesses debates, Maurano diz que ela se da de
forma “interessante e bastante rica”, mas prefere
ver asituacdo com cautela. Para ela, “os Conselhos
de Psicologia ndo podem querer ditar o enca-
minhamento daquilo que extrapola sua propria
seara; eles ndo podem querer normatizar o que
seja do ambito da psicanalise. Psicologia e psica-
nalise sdo campos diferentes, embora com muitas
afinidades”

De acordo com a psicanalista, a melhor sai-
da para esses impasses € “trabalhar pela distin-
¢ao” entre a psicanalise e as psicoterapias de for-
ma que a populacdo em geral tenha conhe-
cimento suficiente sobre as diferentes aborda-
gens para, enfim, saber a qual delas direcionar
sua demanda.

“Precisamos trabalhar pela distin¢do e na
pertinéncia de cada proposta a partir da diferenca
das demandas. N&o se trata de dizer que umavalha
mais do que outra, mas sim de querer saber ao
gue se destina cada uma delas para que o sujeito
que recorra a uma dessas ajudas psi saiba identi-
ficar o que ele quer para ele. Essa reducéo da psi-
canéalise ao campo das psicoterapias ja acon-
teceu em alguns lugares e trouxe problemas
serissimos, catastroficos. A psicanalise ndo carece
de uma regulamentacéo”, sintetiza ela.

Veja a entrevista na integra em
www.crprj.org.br
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Prestacao de contas de 2009

De acordo com o principio da transparéncia na gestdo, o Conselho Regional de
Psicologiado Rio de Janeiro apresenta o Demonstrativo de Resultados de 20009:

DEMONSTRATIVO DE RESULTADOS DE JAN a MAI 2009

RECEITAS
Receitas de Contribuicédo

Receitas de Contribuicdes de anos anteriores

Receitas Patrimoniais
Receitas de Servigos
Outras Receitas

Total das Receitas Brutas

TRANSFERENCIAS (-)
Conselho Federal de Psicologia
Total das Receitas Liquidas

DESPESAS (-)

Pessoal, Encargos Trabalhistas e Diarias

Materiais de Consumo

Energia elétrica, Telefonia, Postagem e Agua
Manutencao de Bens Mdveis e Imbveis

Impresséo Grafica

Transporte e Hospedagem
Congressos, Foruns e Eventos
Servicos de Assessoria
Terceirizacao

Seguros, Condominio e Locacgao

Impostos, Taxas e Tarifas Bancarias
Total das Despesas de Operacoes

INVESTIMENTOS (-)
Programas de Informatica

Magquinas, Motores e Equipamentos

Mobiliario em Geral
Equipamentos de Informatica
Total dos Investimentos

SUPERAVIT FINANCEIRO DO PERIODO

Roner Tavares
Contador CRC/RJ-097613/0-8

4.144.760
377.624
261.875

47.908
97.734
4.929.901

1.205.861
3.724.040

1.063.321
24.250
172.729
18.702
71.869
43.746
44.966
67.760
143.581
19.747
83.178
1.753.849

5.699
1.831
1.435
105.993
114.958

1.855.233

Marilia Alvares Lessa
Conselheira-Tesoureira CRP 05/1773

Subsede de Campos dos Goytacazes inicia atividades

O CRP-RJinaugurou as atividades de sua nova
subsede, localizada em Campos dos Goytacazes,
no dia 1° de junho. A subsede, que é responsavel
pelo atendimento aos psicélogos do Norte
Fluminense, conta com um agente administrati-
Vo e uma psicologa, ambos aprovados em con-
curso publico realizado em 2008.

O horario de expediente e atendimento ao pu-
blico é das 10h as 16h, somente as segundas e quin-
tas-feiras. O endereco da subsede é Rua Treze de
Maio, 286 - 3° andar/sala 310, Centro.

Interessados em entrar em contato com a
subsede podem ligar para (22) 2728-2057 ou es-
crever para subsedecampos@crprj.org.br.

CRP-RJ participa do
Conselho Estadual dos
Direitos da Populacido LGBT

No dia 18 de maio, 0 CRP-RJ tomou posse
como um dos membros do Conselho Estadual dos
Direitos da Populagdo LGBT, através do presiden-
te da Comissdo Regional de Direitos Humanos e
também coordenador do GT Psicologia e Diver-
sidade Sexual, o conselheiro Pedro Paulo Gastalho
de Bicalho (CRP 05/26077).

A cerimonia ocorreu no Paldcio Guanabara e
contou com a presenca do governador Sérgio
Cabral, da secretaria de Assisténcia Social e Direi-
tos Humanos, Benedita da Silva, do ministro da
Igualdade Racial, Edson Santos, do ministro do
Meio Ambiente, Carlos Minc, da senadora Fati-
ma Cleide, do presidente da Alerj, Jorge Picciani,
e do superintendente de Direitos Individuais, Co-
letivos e Difusos, Claudio Nascimento.

O Conselho Estadual LGBT tem como objeti-
vo a elaboracdo e a fiscalizagdo de politicas publi-
cas LGBT no estado do Rio. Participarédo dele 40
entidades. O CRP-RJ - tinico conselho profissio-
nal a ter assento fixo no Conselho Estadual — foi
escolhido devido ao seu reconhecido engajamento
no enfrentamento 8 homofobia.

“Queremos discutir o que ndés, psicélogos, te-
mos feito com isso em nosso trabalho. Nossa atu-
acdo compreende que a homofobia ndo se da ape-
nas em assassinatos e outras violéncias fisicas, mas
também em discursos, acdes e omissdes”, afirma
Pedro Paulo.“Acreditamos em uma Psicologiacom
compromisso ético, politico e social com o pais.
Entendemos, ainda, que nenhum ser humano deve
sofrer desnecessariamente e que nenhumaforma
de discriminacao vale a pena”

CRP-RJ toma posse no CEDCA

O CRP-RJ faz parte da nova composicéo do
Conselho Estadual de Defesa da Crianca e do
Adolescente do Rio de Janeiro (CEDCA —RJ),
representado pelos psic6logos Esther Maria de
Magalhdes Arantes (CRP 05/ 3192) e Alexan-
dre Ferreira do Nascimento (CRP 05/33108). A
cerimonia de posse dos novos conselheiros e da
nova mesa diretora ocorreu no dia 29 de abril,
as 10h, no auditério da CEDCA.

O CEDCA-RJ é representado por dez enti-
dades divididas entre governo e sociedade ci-
vil. Cada entidade é responsavel por indicar dois
representantes (um titular e um suplente) para
atuarem como conselheiros.




Repudio a situacao do Hospital Colonia Rio Bonito

O Conselho Regional de Psicologia do Rio de
Janeiro torna publica sua indignacao em relacéo
a maneira aviltante e atentatéria a dignidade da
pessoa humana com a qual vém sendo tratados os
pacientes internados no Hospital Coldnia Rio
Bonito.

Em 08/04/2008, o Conselho Regional de Psico-
logia-RJ, 0 Grupo Tortura Nunca Mais-RJ e 0
Movimento da Luta Antimanicomial estiveram no
local, a fim de verificar as condigdes de atendi-
mento, visto que a instituicdo encontrava-se em
processo de descredenciamento pelo SUS, confor-
me Portaria N° 501, publicada no D.O.U. em 13
de setembro de 2007. Encontraram uma situacao
de precariedade e de desconsideragdo paracom 0s
pacientes e trabalhadores que 14 atuam. Na oca-
sido, 0 CRP-RJ produziu um relatério e o encami-
nhou aos seguintes 6rgdos: Ministério Publico do
Estado do Rio de Janeiro — Promotoria de Justi¢ca
de Protecdo ao Idoso e a Pessoa Portadora de De-
ficiéncia de Sdo Gongalo, Secretaria Estadual de
Saude do Estado do Rio de Janeiro, Secretaria
Municipal de Satde de Rio Bonito/RJ, Comisséo
Estadual de Reforma Psiquiatrica/RJ, Comissao
de Direitos Humanos — ALERJ, Conselho Estadu-
al de Saude do Estado do Rio de Janeiro, Comis-
sdo de Direitos Humanos — OAB/RJ, Conselho
Regional de Nutricdo/RJ, Conselho Regional de
Servico Social/RJ, Conselho Regional de Fisiote-
rapia e Terapia Ocupacional/RJ, Conselho Regio-
nal de Enfermagem/RJ, Conselho Regional de
Odontologia/RJ, Conselho Regional de Farmécia/
RJ, Conselho Regional de Medicina/RJ, Conselho
Regional de Educagdo Fisica.

Decorrido quase um ano desta inspecao, o
CRP-RJ realizou nova vistoriaem 25/03/09 a fim
de verificar se havia sido realizadas as mudancas
devidas no Hospital. Foi constatado, no entanto,
que a Unica mudanca foi a efetivacdo do descre-
denciamento da institui¢éo pelo SUS, sendo que a
Unidade continua a receber eventualmente novas
internagdes, conforme informacéo prestada pela
direcdo do Hospital.

Os pacientes & internados, em muitos casos por
anos, encontram-se em enfermarias com camas
enferrujadas, colchdes rasgados e mofados, gotei-
ras nos espagos onde os pacientes dormem e nos
postos de enfermagem, pisos e azulejos quebra-
dos, com risco de acidentes constantes. Ha relatos
de que algumas enfermarias alagam quando as

chuvas sdo mais intensas. Para suas refeicdes, 0s
pacientes precisam permanecer em longas filas,
sob chuva ou sol. As condigGes de higiene sdo
completamente inadequadas.

A instituicdo nos informou que demissGes fo-
ram efetivadas e que, se nada for feito, outras ocor-
rerdo, 0 que ird acentuar a gravidade da desas-
sisténcia, que ja é dramatica.

Assim como em 2008, voltamos a encontrar
muitos pacientes descalcos e sujos. Varios deles
apresentavam sinais de doencas de pele. Grande
parte dos pacientes apresenta dentes estragados
Ou N&o os tém.

118ide mainlde EEH'Q
SAUDE MENTAL SE GARANTE
COMCUIDADD EM LIBERDADE

Pela efelivagao da Reforma
Psiguiatrica no Brasil

Na fiscalizagdo anterior, nos deparamos com
560 pessoas vivendo nas condi¢des acima descri-
tas. Agora, em mar¢o, nos informaram que la per-
manecem 464 pacientes. Ocorreram algumas al-
tas, porém grande parte foi de “altas por 6bitos”.

Além disso, muitos pacientes oriundos daruae de
identidade desconhecida receberam Registro Ci-
vil apenas depois de mortos, a fim de poderem ser
enterrados. Ou seja, por se tratar de pacientes psi-
quiatricos/populacédo de rua s6 adquirem postu-
mamente o status de cidadao.

Embora j& tenham sido realizados censos por
diferentes municipios, com o objetivo de que cada
um se responsabilize pelo destino de seus muni-
cipes internados, até 0 momento nada foi feito efe-
tivamente para melhorar as condigdes de vida des-
tas pessoas e devolver a elas sua dignidade.

Diante dos fatos narrados e das expressdes de
sofrimento vistas, que ndo podem ser retratadas
em uma carta, entendemos que o Poder Publico
tem o dever de intervir de forma mais efetiva, assu-
mindo a gestdo administrativa e técnica do hospi-
tal, com o objetivo de cumprir seu papel de garan-
tir cuidado, dignidade e respeito aos seus cidadaos.

Ao descredenciar o Hospital, o Estado atesta
gue este ndo tem condicdes de cuidar daquelas vi-
das. No entanto, isto ndo basta. Se no momento
nao é possivel transferi-los para locais onde pos-
sam ser mais bem tratados, entéo que, a0 menos,
o Poder Publico intervenha para que Ihes possa
ser assegurado os direitos basicos previstos na Lei
10.216/2001, que “dispde sobre os direitos das pes-
soas portadoras de transtornos mentais e redire-
ciona o modelo assistencial em Satde Mental”.

Ressaltamos que nosso repudio nao se restrin-
ge asituacdo do Hospital Col6nia de Rio Bonito,
mas se estende ao descaso frente a Satide Publica,
gue imputa a toda populacdo o abandono e 0 so-
frimento. Nossa posicao € que tal situacao esta
vinculada ao abandono dos hospitais e unidades
bésicas de salde, condicdo que ndo pode ser
desvinculada do pacto social contemporaneo que
cada vez mais afirma uma politica de precariza¢do
do trabalho, criminalizacdo da pobreza e aban-
dono dos que sdo excluidos por um sistema de
producgdo econbmico perverso.

O Conselho Regional de Psicologia do Rio de
Janeiro, por sua diretriz ético-politica, nao
compactua com esta situagao de extremo descaso.
Entendemos que é dever do Poder Publico reali-
zar acOes para minimizar este quadro de desres-
peito aos Direitos Humanos de pessoas que, por
suasituacdo de fragilidade psicossocial, deveriam
contar com a protecdo e o suporte do Estado e das
instituicdes por ele contratadas.
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Aenda Maio de 2009

Julho 2009
¢ Encontro do CREPOP

Mobilidade urbana, transporte e transito
Dia10dejulho-9has18h

Local: Auditorio 11, UCP, Campus BA, Petrépolis
Informacdes: crepop@crprj.org.br

* Lance Livre

Midia, Esporte e Psicologia
Dia13dejulho-18h

Local: Auditorio do CRP-RJ
Informac0es: gtesporte@crprj.org.br

e |11 Mostra Regional de Praticas em
Psicologia

Dias 16,17 e 18 de julho

Local: Universidade Veiga de Almeida - Campus
Tijuca - Rua Ibituruna, 108

Informac0des: mostra@crprj.org.br

* Encontro do CREPOP

Mobilidade urbana, transporte e transito

Dial7 dejulho-9has 18h

Local: Universidade Veiga de Almeida - Campus
Tijuca - Rua Ibituruna, 108

Informac0es: crepop@crprj.org.br

e A Rede de Protecdo a Infancia na
Baixada Fluminense: um movimento
possivel?

Dia 25 de julho—9has 18h

Local: Baixada Fluminense

InformacGes: eventos@crprj.org.br

Agosto2009

o Seminario Nacional “A Escuta de
Criancas na Rede de Protegdo a
Infancia”

Dias 7 e 8 de agosto

Local: Hotel Novo Mundo - Flamengo
Informacdes: www.pol.org.br

Setembro 2009
* Quart’ética
Psicologia, Etica e Religido: atravessamentos e
limites
Dia 23 de setembro—18h
Local: Audit6rio do CRP-R]J
Informacoes: etica@crprj.org.br

Para mais informacdes sobre esses e outros
eventos, acesse o site www.crprj.org.br

A sede do CRP-RI fica na Rua Delgado de
Carvalho, 53, Tijuca -

Telefone (21) 2139 5400

I11 Mostra Regional de Praticas em Psicologia

O CRP-RJ convida
todos os psicologos, es-
tudantes e demais pro-
fissionais a participa-
rem da I1l Mostra Re-
gional de Préaticas em
Psicologia, que sera realizada de 16 a 18 de julho
de 2009. A terceira edicao do evento serd mais uma
oportunidade para a categoria se encontrar e de-
bater sobre sua profissao, além de apresentar tra-
balhos desenvolvidos nas mais diversas areas da
Psicologia.

No encontro, sera divulgado ainda o resulta-
do do Il Prémio Margarete de Paiva Sim®es
Ferreira — Experiéncias em Psicologia e Politicas
Puablicas. Os presentes também serdo presentea-
dos com o langamento de uma publicacéo que tra-
ra os textos vencedores do | Prémio, além dos
Anaisdas | e Il Mostras, com 0s resumos dos tra-
balhos e oficinas apresentados.

Outra novidade desse ano serdo as maiores
possibilidades de acessibilidade. Havera elevado-
res para que cadeirantes tenham acesso ao local e
as palestras terdo traducdo simultanea paraalin-

IMOSTRA

REGIONAL DE PRATICAS

EMPSICOLOGIA

guagem de sinais, possibilitando o entendimento
por pessoas com deficiéncia auditiva.

Para participar da |1l Mostra, é possivel se ins-
crever, gratuitamente, no dia e local do evento,

Programacao
Dia 16 de julho

9h - Credenciamento

Apresentacao do Coral Mané Garrincha

10h - Mesa de abertura

Participacéo: Conselho Regional de Psicologia do
Rio de Janeiro (CRP-RJ)

Universidade Veiga de Almeida (UVA) e Conse-
Iho Federal de Psicologia (CFP)

12h - Intervalo

14h - Conferéncia: Ano da Psicoterapia no Siste-
ma Conselhos de Psicologia

16h - Espetaculo Teatral Van Gogh — O Suicidado
pela Sociedade - Grupo Quadrante

17h - Coquetel de Langcamento de Livrose DVDs

Dia 17 de julho
9h - Mesa Redonda: Discutindo a Precarizagdo
do Trabalho
11h - Experiéncias em Debate

realizado na Universidade Veiga de Almeida —
Campos Tijuca (Rua Ibituruna, 108).

Para informacoes, acesse o site www.crprj.org.br/
mostra ou escreva para mostra@crprj.org.br.

13h - Intervalo

14h30 - Oficinas

16h30 - Atracao Cultural

17h30 - Experiéncias em Debate

Obs: Oficinado CREPOP - Centro de Referéncia
Técnica em Psicologia e Politicas Publicas -
9has17h

Dia 18de julho

9h - Experiéncias em Debate

11h - Espetéaculo Teatral “Depois que meus pais
se separaram...” - Projeto Palco Académico

13h - Intervalo

14h30 - Conversa Afiada: Direitos Humanos so-
bre o crivo dos testes psicologicos:

validade e fidedignidade em questéo

16h30 - Experiéncias em Debate

18h30 - Entregado 11 Prémio Margarete de Paiva
SimQes Ferreira - Experiéncias em Psicologia
e Politicas Publicas
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Psicologia e RelacGes Raciais

O GT de Psicologia e Relagdes Raciais do CRP-
RJ organizou, no dia 3 de junho, a roda de con-
versa “Ser negro(a) e ser branco(a) no Brasil”. A
partir de um video e da exposi¢do da convidada
Perses Canellas, professora de uma escola de
Niterdi, os presentes debateram a questao da iden-
tidade negra no pais atualmente. Interessados em
contatar o GT podem escrever para o e-mail
gtpsi.relacoesraciais@gmail.com.

CRP-RJ debate Saude Mental

No dia 23 de maio, o CRP-RJ promoveu o |
Encontro Regional de Saide Mental da Baixada
Litoranea, na Universidade Veiga de Almeida de
Cabo Frio. Com o tema “Atores vivos, territorio
Vivo, roda viva”, 0 evento contou com duas mesas,
grupos de discusséo e um show do grupo Harmo-
nia Enlouguece.

CRP-RJ debate Diversidade Sexual e
0s dez anos da Resolucdo 001/99

O CRP-RJrealizou, nos dias 26 e 27 de junho, 0
evento “Psicologia e Diversidade Sexual: Assim se
passaram dez anos...”. O encontro debateu 0s dez
anos da Resolucdo 001/99, do Conselho Federal de
Psicologia, que proibe o tratamento, pelos psicolo-
gos, da homossexualidade como doenga. Nos dois
dias, foram promovidos mesas redondas, palestras
e debates sobre o tema.

Comisséo de Etica debate Psicologia e
Recursos Humanos

A Comissio de Orientacdo e Etica (COE) do
CRP-RJrealizou a segunda Quart’ética de 2009 no
dia 17 de junho. O evento teve como tema “Psico-
logia e RH - Atuacdo do psicélogo no espago
institucional”” e contou com participacéo das psi-
cllogas convidadas Carla de Azeredo Coutinho
Rocha (CRP 05/16570) e Heloisa Helena Ferraz
Ayres (CRP 05/4822), que atuam na area.

Ciclo de palestras“Lance-Livre”

Dando continuidade ao seu ciclo de debates
“Lance-Livre”, 0 GT de Psicologia do Esporte do
CRP-RJ promoveu, entre maio e junho, trés even-
tos. No dia 11 de maio, o tema foi “Esporte e rela-
¢Oes raciais”; em 8 de junho, o encontro foi sobre
“Formas de interven¢do em Psicologia do Espor-
te”; ja no dia 22 de junho, foi debatido “Psicologia
e Esporte: didlogos ao longo da historia”

Os debates do GT de Psicologia do Esporte
apresentam temas livres sugeridos por psicélogos
e estagiarios que atuem na area. Os eventos sem-

pre contam com profissionais do esporte e da ati-
vidade fisicacomo convidados.

Para entrar em contato com o GT, escreva para
0 email gtesporte@crprj.org.br.

Educacdo inclusiva e as micropoliticas de exclusao

A comissdo de Educacdo do CRP-RJ promo-
veu, no dia 13 de maio, na UFF, um encontro so-
bre Educacéo Inclusiva e as micropoliticas de ex-
clusdo. Mais de 380 pessoas compareceram ao
evento, que debateu praticas que garantam o aces-
SO e a permanéncia no espaco escolar e o papel da
Psicologia nesse processo.

Participaram da mesa de abertura a conselheira
Maria da Conceigao Nascimento (CRP 05/26929),
a psicologa, professora e colaboradora do CRP-
RJ Mariana de Araujo Fiore (CRP 05/35050), o
coordenador do Instituto de Ciéncias Humanas e
Filosofia (ICHF), professor Francisco Palharini,
e aprofessora do Departamento de Psicologia da
UFF Katia Aguiar, que falaram sobre a importan-

cia de se discutir educacdo inclusiva, principal-
mente na universidade.

Em seguida, deu-se inicio a mesa de palestras,
com as psicélogas Nelma Marques Pintor (CRP
05/5873) e Marisa Lopes da Rocha (CRP 05/3758)
e as pedagogas Claudia Fernandes e Maria Teresa
Esteban.

Aguarde: site do CRP-RJ de cara nova

Manter os(as) psicologos(as) ligados ao uni-
verso psi é uma das grandes preocupagdes do
CRP-RJ. E, por iss0, n0sso site procura ser uma
ferramenta de comunicagdo com a categoria.
Nele, é possivel encontrar informagdes que apro-
ximam os(as) psicélogos(as) das discussdes que
permeiam a Psicologia no Brasil. E é justamente
pensando em melhor informar e atender a cate-
goria que o CRP-RJ decidiu reformular seu site.

Desde fevereiro, a nova webdesigner — apro-
vada no concurso publico de 2008 — vem traba-
Ihando na tarefa de dar a pagina do CRP-RJ na
internet uma cara nova, mais dindmica e intera-
tiva, com novos contetidos voltados aos psis.

Para tanto, 0 CRP-RJ adquire um servidor de
web que permitird um site mais agil e com mais
contetdos. Dessa forma, o Conselho contara
com um servidor préprio, ndo mais terceirizado.

Devido a esse processo de mudanga, no en-
tanto, ao longo do més de maio houve alguns
transtornos no acesso a nossa pagina (que, em
alguns momentos, ficou fora do ar) e no recebi-
mento de e-mails. O CRP-RJ pede desculpas por
esses problemas e informa que eles ja foram re-
solvidos.

Participe vocé também da construgdo do
novo site do Conselho enviando suas sugestdes
para ascom@crprj.org.br.

Saiba mais sobre esses e outros eventos do CRP-RJ no site www.crprj.org.br
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Dia do Psicologo

Aos 47 anos, a profissao da Psicologia afirma seu
compromisso social, com a ética e os direitos humanos

José Novaes*

Este ano, a Psicologia comemora 47 anos de
sua regulamentacé@o no Brasil, pela Lei 4119, de
1962. Os caminhos que ela tragou e atravessou, 0s
desvios de rota efetuados, os percalcos e as lutas
travadas neste percurso assinalam um trajeto aci-
dentado, mas rico em ensinamentos, por conta
justamente destas dificuldades nas invias estradas
por que passou.

A principio, a Psicologia no Brasil se baseava
em uma orientacdo tecnicista, pautada nos
canones de uma viséo positivista que enfatizava
sua cientificidade, de modo a afirmar sua neutra-
lidade, seu apoliticismo, sua assepsia. Ela ndo se
deveria deixar contaminar pelas impurezas de uma
realidade social que marcava de modo deletério
as subjetividades, na luta das pessoas e das coleti-
vidades por uma vida melhor, mais saudavel e dig-
na. Foi esta Psicologia amortizadora dos confli-
tos, negadora do papel que poderia desempenhar
naconstrucao de um mundo melhor, e que fecha-
va as pessoas na intimidade de sua vida interior,
que ocupou papel hegemdnico durante cerca de
20 anos, no Brasil, ap6s sua regulamentacao.

Na década de 1980, e acompanhando as gran-
des mudancas politicas e sociais no pais, com o
fim da ditadura militar (1964-1985), a Psicologia

comecou a mudar de modo significativo esta ori-
entacdo: suas preocupacoes éticas e seus compro-
Missos sociais afirmaram-se e impuseram-se. Os
0rgéos que tratam diretamente com os (as) pro-
fissionais psicologos (as) —o0s Conselhos
de Psicologia — seguiram esta mudanca,
e tiveram — continuam tendo — uma
atuacdo importante neste sentido.

O Sistema Conselhos de Psicologia—
0 Conselho Federal de Psicologiae 0s 17
Conselhos Regionais — tém, atualmente,
uma série de caminhos a seguir e de ta-
refas a realizar, na busca por
implementar as decises dos Con-
gressos Nacionais de Psicologia. No ultimo de-
les, 0 VI CNP, de 2007, o tema orientador das dis-
cussdes e decisdes foi: “Do discurso do compro-
misso social a produgao de referéncias para a préa-
tica: construindo o projeto coletivo da profisséo”.

Desde 2007, portanto, os Conselhos de Psico-
logia realizam atividades que objetivam cumprir
esta “construcdo coletiva da profissdo”. No
CREPOP - Centro de Referéncias Técnicas em Psi-
cologia e Politicas Publicas -, pesquisamos e orga-
nizamos referéncias para o fazer psicoldgico nas
politicas publicas, em diversas areas: na satide, na
educacdo, na area juridica, do trabalho etc. Na

interface da Psicologia com a Justica, em suas inU-
meras e extremamente diversificadas vertentes, atu-
amos em conformidade com os principios éticos e
com a observancia dos Direitos Humanos, umaori-
entacdo que vem se impondo e demonstrando sua

necessidade, devido as condi¢des degradantes a
gue séo submetidas aqueles que se de-

frontam com a Lei, neste pais

onde se manifesta uma cres-
cente judicializagao e penalizacdo
davida cotidiana. Nasaude, enfren-
tamos os graves problemas que asso-
lam os que mais precisam dos servicos pu-
blicos, por ndo terem condi¢des financeiras para
tratamentos privados.

Em 2008, o Sistema Conselhos discutiu o tema
da Educacdo. Este ano, o tema é Psicoterapia. Este
numero de nosso jornal é dedicado ao tema e aos
eventos que o CRP-05 realiza para trata-lo, na dis-
cussao com a categoria. Neste dia do Psic6logo,
comemorado em 27 de agosto, lembramos esses
exemplos do avanco da Psicologia no Brasil, en-
guanto ciéncia e profissao, e da grande diversifica-
¢do de suas atividades nos diversos campos que ja
ocupava, ou aqueles que passou a ocupar.

* Psiclogo (CRP 05/980) e
conselheiro-presidente do CRP-RJ
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