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Resumo

A Psicandlise, entendida como subversiva no que diz respeito A epistemo-
paradigmdtica do saber cientifico hegemonico, propicia uma gama de
possibilidades para suas praticas, uma delas é o trabalho psicanalitico nas
instituicoes. Objetivou-se, assim, refletir sobre a Psicandlise no campo
institucional universitdrio, no que concerne, especialmente, a oferta da
psicoterapia nos servicos-escola de Psicologia, discutindo os atravessamentos
desta pritica e considerando as possibilidades de intersecio com a
Psicandlise. O artigo discorre sobre as especificidades envoltas na clinica
psicanalitica nos servigos-escola de Psicologia, tais como: as contribuicées
da Psicandlise sobre a visio de homem e o processo de satide-doenga, o
ensino da Psicandlise na universidade, a importincia das supervisoes
clinicas e da andlise pessoal do psicoterapeuta em formacio e as implicagoes
clinicas transferéncias que operam na clinica psicanalitica neste contexto.
Considera-se que 0 que se encontra no cendrio universitdrio ¢ uma
Psicandlise em Extensdo; nesse sentido, hd possibilidades de experienciar,
nos estdgios clinicos realizados nos servicos-escola de Psicologia, uma
pratica psicanalitica a partir de determinados arranjos e premissas.

Palavras-chave: Psicandlise; Instituicao; Clinica Psicanalitica;
Clinicas-escola.
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PSYCHOANALYSIS IN INSTITUTIONS: CONSIDERATIONS ABOUT
THE PSYCHOANALYTIC CLINIC IN PSYCHOLOGY SCHOOL-CLINICS

ABSTRACT

Psychoanalysis, understood as subversive regarding the epistemic-
paradigmatic of hegemonic scientific knowledge, provides a range of
possibilities for its practices, one of which is psychoanalytic work in
institutions. The objective was, therefore, to reflect on Psychoanalysis in the
university institutional field, regarding, especially, the offer of psychotherapy
in the Psychology school-clinics, discussing the crossings of this practice and
considering the possibilities of intersection with Psychoanalysis. The article
discusses the specificities surrounding the psychoanalytic clinic in Psychology
school-clinics such as: the contributions of Psychoanalysis on the vision of
man and the process of health disease, the teaching of Psychoanalysis at the
university, the importance of clinical supervision and the personal analysis
of the psychotherapist in training and the clinical implications of transfers
that operate in the psychoanalytic clinic in this context. It is considered that
what is found in the university scenario is Psychoanalysis in Extension, in this
sense, there are possibilities to experience, in the clinical internships carried
out in the Psychology school-clinics, a psychoanalytic practice based on certain
arrangements and premises.

Keywords: Psychoanalysis;  Institution; Psychoanalytic Clinic; School-
clinics.

PSICOANALISIS EN INSTITUCIONES: CONSIDERACIONES SOBRE
CLINICA PSICOANALITICA EN SERVICIOS-ESCUELA DE PSICOLOGIA

RESUMEN

El psicoandlisis, entendido como subversivo con respecto al epistemo-
paradigmdtico del conocimiento cientifico hegemdnico, ofrece una gama de
posibilidades para sus pricticas, una de las cuales es el trabajo psicoanalitico en
las instituciones. El objetivo era, por lo tanto, reflexionar sobre el psicoandlisis en
el campo institucional de la universidad, en relacion, especialmente, con la oferta
de psicoterapia en los servicios-escuela de psicologia, discutiendo los cruces de esta
prictica y considerando las posibilidades de interseccion con el psicoandlisis. El
articulo analiza las especificidades que rodean a la clinica psicoanalitica en los
servicios-escuela de psicologia, tales como: las contribuciones del psicoandlisis sobre
la vision del hombre y el proceso de la enfermedad de la salud, la enserianza

del psicoandlisis en la universidad, la importancia de la supervision clinica y
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el andlisis personal del psicoterapeuta en formacion y las implicaciones clinicas
de las transferencias que operan en clinica psicoanalitica en este contexto. Se
considera que lo que se encuentra en el escenario universitario es el Psicoandlisis
en Extension, en este sentido, hay posibilidades de experimentar, en las prdcticas
clinicas realizadas en los servicios-escuela de psicologia, una prictica psicoanalitica
basada en ciertos arreglos y premisas.

Palabras-clave: Psicoandlisis; Institucion; Clinica psicoanalitica; Escuela
clinica.

INTRODUCAO

A Dsicandlise para ser apreendida deve ser estudada em, no minimo,
trés campos: como uma teoria, uma técnica e uma metodologia. Isto jd
foi indicado por Freud (1923/1969a) quando define a Psicandlise em
trés vertentes: 1) disciplina - quanto a uma colegio de informagoes, 2)
procedimento - para se investigarem processos mentais aparentemente
inacessiveis ao aparato médico cientifico, e 3) método - para tratamento
de distarbios neuréticos. Entende-se ser pertinente para a construgio
deste artigo perpassar brevemente por essas trés esferas.

A teoria psicanalitica nasce de uma importante transgressio epistemo-
paradigmdtica do saber cientifico hegeménico (Gomes & Reis, 2019). O
percurso freudiano para a postulagio de sua teoria a respeito da existéncia
e insisténcia do inconsciente inicia-se em meados de 1880 com os estudos
sobre a hipnose e sobre a histeria. De modo geral, as pedras angulares da
Psicandlise enquanto teoria sao 0s processos mentais inconscientes, a teoria
da resisténcia e repressdo, a importancia da sexualidade, principalmente na
etiologia das neuroses, e o complexo de édipo (Freud, 1923/1969a).

O desenvolvimento da técnica psicanalitica pdde legitimar a
Psicandlise também como um procedimento investigativo e um método
de tratamento, na medida em que Freud foi refinando a sua técnica
de acesso ao inconsciente, desde as sessoes de hipnoses, a catarse e até
a associacio livre (Freud, 1923/1969a). Tem-se, nesse momento, a
fundagio do método psicanalitico, configurando-se como um método de
interpretagio do material onirico, sintomdtico e discursivo que esclarece
as fantasias do inconsciente, que nada mais sio do que a realidade

psiquica do sujeito (Marinotti, 2016).
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A apreensio da Psicandlise por esses trés intrinsecos campos abre
caminho para uma gama de possibilidades de teorias, a exemplo da
era das escolas pés-freudianas e o segregacionismo acarretado por elas
(Figueiredo, 2009) e, principalmente, de procedimentos investigativos
e métodos de tratamentos, ndo em sua essencialidade em si, mas na
aplicabilidade de contextos. Tendo em vista a questio dos métodos de
tratamento, objetiva-se, com este artigo, refletir sobre a Psicandlise no
campo institucional universitdrio, no que concerne, especialmente, a
oferta da psicoterapia nos servicos-escola de Psicologia (SEP), discutindo
os atravessamentos desta pritica e considerando as possibilidades de

intersecio com a Psicandlise.
A PSICANALISE E O PARA ALEM DO CONSULTORIO PRIVADO

H4 autores (Santos & Ferrari, 2016) que consideram que o ano de
1992 foi o momento histérico internacional no qual o trabalho dos
psicanalistas nas institui¢des foi enfatizado, a partir da fundagio da
Associacio Mundial de Psicandlise (AMP), de orientagio lacaniana.
Miller (2006) ressalta que o psicanalista, onde ele estivesse, funcionaria
como aquele que d4 subsidio a conexio do sujeito com o seu inconsciente.

Nesse sentido, entende-se que o trabalho de um psicanalista, aquele
que pratica a técnica e exerce a ética da Psicandlise, é possivel de ser
realizado em todo lugar se, neste lugar, a pessoa possa expressar suas
questoes emocionais (Fernandes, 2017). H4 exemplos atuais importantes
dessa Psicandlise em todo lugar, um deles ¢ a experiéncia da Psicandlise
na Rua. Entendendo a relevancia cientifica e social do tema, a revista
mexicana Teoria y Critica de la Psicologia, em seu volume 12, do ano de
2019, dedicou uma segio a experiéncia brasileira da Psicandlise na Rua,
com contribui¢des importantes, principalmente de Guimaries e Jardim
(2019), Marino e Neto (2019) e Pinto (2019), articulando, inclusive, a
Psicanilise 2 dimensao politica.

A dimensio politica do exercicio da Psicandlise fora do contexto
tradicional traduz-se em uma responsabilidade social na qual os
psicanalistas sao convocados a responder a partir do desenvolvimento

de préticas de inclusio do pensamento psicanalitico para além do espago
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privado (Fernandes, 2017). Percebe-se a pertinéncia deste movimento
quando importantes institui¢oes psicanaliticas no ambito internacional
e nacional se manifestam em defesa da expansio da DPsicandlise: a
Associagao Psicanalitica Internacional (IPA), em 2002, com a proposta
Outrech (Mattos et al., 2016) e a Sociedade Brasileira de Psicanalise de
Sao Paulo (SBPSP), com a institui¢io do projeto Psicandlise a Céu Aberto
(Khouri & Netto, 2016). Citam-se igualmente a Federagao Psicanalitica
da América Latina (FEPAL) e a Federacio Brasileira de Psicandlise
(FEBRAPSI), que também entendem a importincia da extensio da
Psicandlise, fomentando levantamentos e pesquisas sobre os psicanalistas
que trabalham em institui¢oes nas diversas regiées da América Latina
(Fernandes, 2017).

Nesse sentido, refletir sobre a Psicandlise nas instituicbes também
se faz pertinente. A Psicandlise nas institui¢es ¢ um contexto possivel
de insercao da disciplina, do procedimento e do método psicanalitico.
Esta inser¢do requer uma constante e potente reinven¢io, como pontua
Figueiredo (2009, p. 14): “as novidades na forma de teorizar e praticar
psicandlise respondem em grande medida aos novos limites, externos
e internos, para a chamada ‘clinica padrio”. No momento em que a
Psicandlise sai do setting ortodoxo dos consultérios particulares e migra
e se ramifica nas ruas e institui¢oes, algumas nomenclaturas, a fim de
diferenciagdes contextuais e metodoldgicas, se faz pertinente. Nao
hd um consenso tdo claro entre a comunidade psicanalitica a respeito
dessas distingdes nominais (Aires, 2019). A partir disso, neste artigo sio
apresentadas, brevemente, quatro nomenclaturas: Psicandlise Aplicada,
Psicandlise Extramuros, Clinica-extensa e Psicandlise Implicada.

De maneira geral, todos os termos dizem respeito & aplicabilidade
do método psicanalitico fora do contexto clinico tradicional. Segundo
Mezan (1985), Freud nunca chegou a conceituar em suas obras o termo
DPsicandlise Aplicada; todavia, esta pritica sempre esteve presente em seus
trabalhos na medida em que se utilizava do método psicanalitico para
analisar a arte, a cultura e a sociedade. O que Mezan (1985) enfatiza ¢ que
Freud (1900/1969b;1907/2015) indica seu almejo de que a Psicandlise
fosse uma ciéncia que conseguisse ir além do consultério tradicional.

Mais diretamente, Freud (1919/1996a), em nome do progresso da
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terapia analitica, propoe esta ampliagio da psicandlise inclusive para os
servigos publicos, justificando que “a neurose pode ser tdo incapacitante
quanto uma tuberculose” (p. 210).

Tem-se atualmente como referéncias dois analistas pds-freudianos
que conceituam a prdtica psicanalitica fora do contexto tradicional: Jean
Laplanche (1987) e Fabio Herrmann (2001), sendo que o primeiro opta
pelo termo Psicandlise Extramuros, e o segundo pelo termo Clinica-
extensa. O que é consenso entre os autores ¢ que ambas as nomenclaturas
dio énfase ao cardter investigativo da Psicandlise e a operagio em
ambos do método psicanalitico. Os autores concordam que o termo
DPsicandlise Aplicada pode acarretar alguns equivocos, tais como entender
a Psicandlise como um conhecimento pronto, estdtico e entdo aplicado a
um outro campo. Mezan (1988) reforca a critica ao termo, entendendo
que esta ¢ uma nomenclatura que pode desconsiderar a implicacio do
método psicanalitico como procedimento de valor heuristico, na medida
em que a “andlise ndo ¢ a aplicagio de um conhecimento, mas invengao
de um saber” (p. 329).

Apresentadas as criticas em relagio 2 nomenclatura Psicandlise
Aplicada, é importante, antes de se avancar nas outras definigoes, entender
a criacdo e o uso desse termo. Mesmo sendo entendido, mais tarde, que
se trata de um nome que traz consigo margem para equivocos, a criagio
dele tinha como objetivo principal exatamente dar resposta as confusoes
tanto de ordem tedrica quanto prdtica, argumenta Miller (2001). Em
1964, na Escola Francesa de Psicandlise, Lacan (1968/2003a) tragou a
distingio entre Psicandlise Aplicada e Psicandlise Pura, sendo que ambas
estavam situadas na proposta lacaniana de formacio do analista e da causa
analitica (Cruz & Ferrari, 2011). Ambas se guiavam pelo imperativo
ético da psicandlise em se manter critica e denunciante dos desvios e
concessoes que pudessem frear o progresso da psicandlise ou degradd-la,
desvirtui-la (Lacan, 1968/2003a).

Foi nos estudos finais de Lacan que ele pdde perceber a distincia que
separa a psicandlise da psicoterapia, o que faria, consequentemente, um
apagamento da diferenca entre Psicandlise Pura e Psicandlise Aplicada &
Terapéutica, tornando essa distingio quase irrelevante (Miller, 2001).
Todavia, reconhece-se que a expressio do termo continua sendo
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amplamente utilizada, a principio com uma fungio prética, mas também
fecunda didaticamente, na medida em que se puder compreender que nao
se trata, necessariamente, de servir de simulacro da prética exercida na
clinica tradicional para, entio, ser exercida nas institui¢des, € nem se trata
de uma prdtica corrompida em sua pureza vital (Cruz & Ferrari, 2011).

Em relacio a Psicandlise Implicada, também nio é consenso o uso e
a definigio do termo. A referéncia utilizada aqui para tal conceituagio é a
de Fernandes (2017) que, de modo geral, adota o termo para caracterizar
e enfatizar nio sé6 a questio da Psicandlise fora do serting analitico
tradicional, mas também uma profunda relagio com o politico ¢ com o
social, visibilizando o sujeito capturado e enredado pelas relagées de poder
e subsidiando, a partir da escuta psicanalitica, modalidades de resisténcia
aos processos de alienagio, almejando 4 posicao desejante do sujeito.

Para além das nomenclaturas de uma psicandlise fora da clinica padrao j&
apresentadas até aqui, Lacan (1968/2003a) simplifica a questao conceituando
como Psicandlise em Intengio toda a pritica que forma analista, ou seja, que
prepara operadores para a clinica psicanalitica, e Psicandlise em Extensdo
como um modo de presentificagio da psicandlise no mundo.

A Dsicandlise é possivel de ser praticada nas institui¢oes, inclusive e
principalmente nas de sadde puablica. Uma breve historizagio sobre a
consolidagao de saide publica no Brasil, desde o periodo colonial até a
implementag¢io do modelo de redes de atencio a satide j4 foi feita (Roosli,
Palma, & Ortolan, 2020). Atenta-se, neste artigo, para as instituigoes de
satde criadas e consolidadas a partir da Reforma Psiquidtrica, nos niveis
primdrio, secunddrio e tercidrio. Nao s6 as instituigoes de cardter inclusivo
da atencio a saide mental, tais como os Centros de Atencao Psicossocial
(CAPS), mas todas as outras, como as Unidades Bdsicas de Satide (UBS),
Unidades de Pronto-Atendimento (UPA) e Hospitais Gerais, uma vez
que com a descentralizagio do cuidado em sadde mental em todas essas
instituigoes sdo responsdveis pelo acolhimento das demandas advindas do
sofrimento psiquico (Albuquerque, Lira, Costa, & Nappo, 2017).

A descentralizacio do cuidado em sadde mental foi um dos fatores
contribuintes para a insercio do psicélogo na saide publica em vdrios
Ambitos, fato que contribuiu, assim, para a atuacio da Psicandlise nesses

espacos. Em uma breve revisdo assistemdtica da literatura, foram encontradas

TEMPO PSICANALITICO, RIO DE JANEIRO, V. 54.1, P. 63-88, 2022



70 @ PSICANALISE NAS INSTITUIGBES

algumas experiéncias importantes da Psicandlise nos trés niveis de atengio a
saide que compdem principalmente a Rede de Atengio Psicossocial (RAPS)
(Brasil, 2011): nas UBSs (Cruz, 2018), nos Hospitais Gerais (Calazans &
Azevedo, 2016), nos Hospitais Psiquidtricos (Borges, Borges, Silva, Souza, &
Gomes, 2018) e nos CAPS (Quadros, Martins, & Soares, 2018).

A CLiNICA PSICANALITICA E OS SERVICOS-ESCOLAS DE PSICOLOGIA

Os Servigos-escolas de Psicologia (SEPs) nao estdo institucionalmente
inseridos naRAPS ou nasredes de atengio asatide em geral. Todavia, Santos
e Mandelbaum (2016) ressaltam que, na prética da assisténcia a satde,
estes dispositivos sio muito utilizados, principalmente no recebimento
de encaminhamentos de transtornos leves ¢ moderados advindos da
atengio primdria a saide, entendendo-se, assim, a importincia dos SEPs
na constitui¢ao da rede de satide mental do municipio e regido. A relagao
intrinseca entre o SEP e as politicas publicas em satde foi enfatizada por
Ortolan e Sei (2016) ao analisarem a organizagio do sistema de satde
mediante a implementagio da universidade, em um municipio no estado
do Parand, e por Ortolan, Sei e Victrio (2018), compreendendo os projetos
de extensido vinculados ao SEP como servigos inovadores na composi¢ao
da rede de satide mental do municipio e potentes intervencdes sociais.

Com o reconhecimento da psicologia como profissio no Brasil,
em 1962, passa a ser obrigatério que as universidades e faculdades que
ofertam o curso de Psicologia instituam o SEP como /dcus de prética
profissionalizante para o estudante de psicologia (Ortolan, Sei, & Victrio,
2018). Nio sio apenas espacos privilegiados de formagio, mas também
cumprem uma fungio importante de prestagio de servico & comunidade,
na medida em que se constitui como um espago de abertura, com um
movimento de circulagio, no qual o que estd fora entra (a comunidade) e
o que estd dentro sai (a psicologia, a psicandlise) (Santos & Ferrari, 2016).
Ressalta-se que nas universidades brasileiras, de modo geral, a psicandlise,
na graduagio, estd atrelada ao curso de Psicologia. Entretanto, em exemplos
educacionais como na Franca, tem-se uma realidade diferente, na qual os
departamentos de Psicandlise sio independentes dos da Psicologia, mas

curiosamente nio mantém um servico-escola (Santos & Ferrari, 2016).
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A partir das consideragdes até aqui expostas, indaga-se sobre a pratica
da clinica psicanalitica nos SEPs. Santos e Ferrari (2016) entendem
que o SEP pode ser subsidio para o aprendizado clinico a partir da
DPsicandlise, uma vez que se produzem efeitos terapéuticos, mediante a
responsabilizagao do sujeito pelo seu gozo que se apresenta no sintoma,
por meio do encontro do sujeito em sofrimento psiquico com a escuta
orientada pela psicandlise (a dupla institucional estudante e supervisor).
Todavia, é prudente de se entender que o SEP, como instituigio, tem
influéncias e limitagoes que interferem na clinica psicanalitica, tais
como delimitacio do tempo de atendimento, normatiza¢io de niimero
de auséncias (que pode implicar em encerramento do tratamento) e a
realizacio de triagem antes do processo psicoterapéutico de fato (Aires,
2019). Tem-se, assim, diferencas entre a clinica psicanalitica padrio e a
clinica universitdria, tais como os objetivos de cada uma das clinicas, a
questdo do ensino da psicandlise na Universidade, a andlise pessoal do
analista que, no contexto do SED, este ainda se apresenta como estagidrio,
a importincia da supervisio de estdgio em clinica psicanalitica e a

transferéncia como ferramenta de trabalho (Santos & Ferrari, 2016).

A EPISTEMOLOGIA PSICANALITICA: VISAO DE SUJEITO, DE SAUDE E
DE DOENCA

Para se refletir sobre a atuagio nos SEPs, entende-se ser pertinente
distinguir as visdes de ser humano e do processo de satide e doenga que
as diferentes epistemologias apresentam. Estas diferenciagoes se mostram
pertinentes na medida em que ¢ s6 a partir disso que se esbogam um
objetivo e uma fungao para as ofertas de satide.

De uma maneira breve, na drea da satide, mediante as politicas
publicas, suas conceituacoes e prdticas, a visio de ser humano ¢
atravessada pela caracteristica de cidaddo de direitos e deveres, previstos
em legislacdes. No que concerne as outras filosofias, de modo geral, a
visao de ser humano é composta por aquele que “propriamente ¢ em
tltima instAncia, se encontra 4 procura de sentido” (Frankl, 2019).

J4 a psicandlise entende o sujeito em sua concep¢io cindida,

fundando-se, entio, a ideia do sujeito do inconsciente, enfatizando a
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subversdo epistemoldgica operada pela psicandlise do conceito de sujeito.
A nocio de sujeito do inconsciente proposta pela psicandlise evidencia
sua fundagio a partir de uma falta constitutiva marcada pela passagem
do sujeito pelo complexo de castracio na fase edipiana. Esta operagao
de castragio barra o acesso do sujeito ao gozo pleno (referente a fusao
materna) e, a partir disso, consentindo com esta separagio, o sujeito pode
adentrar-se 2 dimensio do desejo (Ribeiro, Neto, & Vecchia, 2021).

No campo da satide publica e nas dreas das Ciéncias da Sadde,
considerar o ser humano como cidaddo de direitos e deveres, e como
um organismo biolégico, que responde ao funcionamento orginico e
fisioldgico até entdo previstos pela ciéncia competente, é entender uma
universalidade do que é o ser humano. E ¢ a partir desta universalidade
que se constroem ofertas de satide. No campo da psicanilise, considerar
que o ser humano ¢é caracterizado como aquele que procura sentido
promove um deslocamento que permite interpretar o ser humano em sua
singularidade, e é a partir disso que sao propostas as ofertas de terapéuticas.
Entende-se que hd uma impossibilidade de uma resposta geral para algo
que se apresenta na esfera do singular (Freud, 1912/1996b).

A discussdo sobre os processos de satide e doenga também caminha para
este sentido. H4 uma distingio muito clara sobre o que ¢ satide e doenga nas
4reas da satde vinculadas & medicina e na 4rea da psicandlise, distingio esta
que também orienta, consequentemente, a oferta da assisténcia. E importante
reconhecer que discussdes como esta envolvem dois campos de saber, o
psicodiagndstico e a psicandlise, e estd imerso na atualidade composta pela
banalizagio da patologizagio dos individuos, tensionando a problemdtica da
normalidade, doenga e seus pardmetros (Oliveira & Samico, 2019).

As diretrizes do Manual Diagnéstico e Estatistico de Transtornos Mentais
(DSM) (APA, 2014), na sua quinta edi¢io (DSM-V), foram revisadas
pela Organizagio Mundial de Sadde (OMS), que sugeriu abordar
separadamente diagnésticos de fatores psicossociais e contextuais. A
necessidade constante de revisoes dos DSMs indica, dentre outros fatores
(Frances, 2017), o que habita na lingua do manual: o consenso de ordem
e norma que a sociedade espera, uma conduta humana sauddvel que
geralmente se avalia com dogmas pré-estabelecidos atravessados pela

economia e politica vigentes. (Resende, Pontes, & Calazans, 2015).
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A psicandlise nio trabalha com o sujeito na perspectiva da sua dita
patologia, mas com o sofrimento psiquico que o sujeito denomina como
aquilo que lhe impede de viver com satisfagio. Nesse sentido, a nosologia
psicanalitica e seus direcionamentos de cura vo na contramio dos saberes
classificatérios de determinagio do normal e anormal, da satide e doenca,
subvertendo a légica de normatizagio dos sujeitos, estes que sao a radicalidade
daquilo que ¢ complexo e multifacetado (Oliveira & Samico, 2019). Como
pontuado por Kehl (2017), o estatuto de cura na psicandlise tem cardter
pessoal, pois parte e decorre de uma demarca¢io clinica diferente.

Entendendo os SEPs como instituicdes de sadde que operam pelas
legislagoes vigentes, ¢ natural que suas ofertas de servigos perpassem pela ética
do bem-estar subjetivo e redugao do sofrimento (Santos & Ferrari, 2016).
E aqui que se encontra a primeira diferenga de uma psicanilise pura e uma
atuada na institui¢do: a ideia de almejar, em primeira instAncia, o bem-estar
subjetivo e a redu¢do do sofrimento se apresenta como conflitante com a
proposta da escuta psicanalitica (Resende, Pontes, & Calazans, 2015).

Sdo propostas conflitantes na medida em que Freud (1912/1996b)
j4 advertia: a psicandlise deve se propor a ofertar uma escuta sem buscar
curar o paciente. O que estd embutido na fala freudiana trata-se da
epistemologia envolvida sobre a psicopatologia. No campo da psicandlise,
nio se coloca em discussao o bindmio satide-doenca, e sim formas de
subjetivacdo, sendo que umas promovem mais sofrimento psiquico que
outras, de modo que, de fato, ndo se objetiva produzir cura (cessagio de
sintomas) na oferta psicanalitica. A oferta psicanalitica caracterizar-se-ia
como um subsidio para a ampliagao das possibilidades de vida do sujeito,
considerando o sintoma como expressao de algo que merece investigacio,
e nao simplesmente interrup¢io (Resende, Pontes, & Calazans, 2015).

Tais diferencas epistemoldgicas sao percebidas e vividas pelo estagidrio
no SEP (Santos & Ferrari, 2016). Nesse sentido, diante do paciente
que sofre e demanda alivio imediato para seus sintomas, o estagidrio é
confrontado com a limitacio e a insuficiéncia de um saber académico
e generalista, ficando dificil a sustentacio da escuta sem busca de cura,
principalmente depois deste aluno ter vivido quatro anos de estudo
de teorias e técnicas psicoldgicas, sentindo-se obrigado a responder i

demanda de sofrimento por meio de uma intervengio rdpida e eficaz.
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O ENSINO DA PSICANALISE NA UNIVERSIDADE

Uma das observagoes feita por Santos e Ferrari (2016) ao investigarem
a prdtica psicanalitica no SEP ¢ referente a formacio tedrica precdria dos
terapeutas estudantes. Os autores entendem que hd limites importantes
da formacdo universitdria, no que concerne a psicandlise. Eles ressaltam
que a pluralidade das abordagens oferecidas ao longo do curso de
graduagio em psicologia ndo propicia um aprofundamento da teoria e da
técnica psicanalitica, podendo acarretar em um atendimento deficitdrio
no SEP. Ao entrevistar alguns supervisores em clinica psicanalitica de
duas clinicas universitdrias da cidade de Belo Horizonte, os autores
observam ser comum no periodo em que ocorre o estdgio em clinica o
estudante ainda estar indeciso quanto 4 escolha de abordagem e provocar
uma mistura de métodos terapéuticos (Santos & Ferrari, 2016).

O ensino da psicandlise s6 ¢ possivel pela via da transferéncia de
trabalho (Lacan, 1967/2003b). Entende-se como transferéncia de
trabalho aquela em que o ensinado estabelece relacio com a teoria
psicanalitica (Lampert, 2019). A partir disso, discute-se a posigao
daquele que ensina a psicanilise, o ensinante. Para se ensinar psicanilise,
para possibilitar a transferéncia de trabalho, quem ensina deve estar em
uma posicio de sujeito dividido: “o ensinante ¢ um trabalhador cuja
construgdo de saber ¢ ordenada por aquilo que nio sabe, mas interroga”
(Quinet, 2009, p. 56).

O que estd em questio ndo é uma falta de saber tedrico por parte do
ensinante, mas um reconhecimento que nio hd saber completo (Lampert,
2019), sendo essa premissa essencial no ensino da psicandlise. Defende-se
esta posi¢io na medida em que ¢ apenas por meio dela que se pode abrir
espaco para a producio de saber (Aratjo, 2009), evitando o discurso do
mestre (tudo-sabe/tudo-pode) como lago de ensino.

Diante da discussdo feita, entende-se que ¢ sim possivel o ensino
da psicandlise em alguns contextos académicos universitdrios se forem
respeitadas as particularidades discursivas na transmissdo, apontando,
assim, um avango da psicandlise em um caminho que vai além de
sua divulgacio na universidade (Lampert, 2019). Delimitando a

operacionalizac¢io do ensino da psicandlise na universidade, Aires (2019)
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compreende que o saber psicanalitico possa ser transmitido por meio da
apresentacio e discussio dos conceitos fundantes e pressupostos tedricos
que sustentam a prética clinica, da explicitagio da praxis psicanalitica e
discussio dos procedimentos de pesquisa em psicandlise. Reconhece-se,
assim, a psicandlise como uma teoria ou um saber que, dentre outros,

circula na universidade.

A ANALISE PESSOAL DO ESTAGIARIO E A IMPORTANCIA DA
SUPERVISAO

A anilise pessoal, no campo da psicandlise, ¢ um dos pilares de
formagio analitica, juntamente com a supervisio ¢ o estudo da teoria
(Freud, 1913/1996¢). Em relagao a andlise pessoal do estagidrio no SED,
nio se constitui como uma exigéncia curricular, sendo uma decisio a
cargo do estudante, varidvel esta que, a partir do momento que se
entende a andlise pessoal como um pilar de formagio, pode interferir na
qualidade do atendimento ofertado no servigo (Aires, 2019).

Esta ¢ uma questdo institucional importante: a normatizagio
curricular define que a prética clinica e a supervisio sio suficientes para
a obten¢ao do titulo de psicélogo, juntamente com o cumprimento
da carga hordria minima obrigatéria e, geralmente, a apresentagio do
trabalho de conclusio de curso (Aires, 2019). Todavia, se questiona se
esses s30 elementos suficientes para a formacio psicanalitica clinica, pois
se afirma a “insuficiéncia de ensinar teoria ao estudante-estagidrio como
garantia da efetividade da prética” (Aires, 2019, p. 47). E de grande valia
o estagidrio em clinica estar em andlise pessoal na medida em que se
experiencia a nogio do inconsciente, transformando um conceito tedrico
em uma experiéncia concreta de seus efeitos sobre o sujeito (Lacan,
1953/1998a). Nesse sentido, demonstra-se a importancia da anilise
pessoal também como varidvel formativa para este estagidrio.

A fim de refletir sobre a viabilizagio de uma prdtica propriamente
psicanalitica no estdgio em clinica nos SEP, sem ter como normatizagio
curricular a andlise pessoal do estudante, Aires (2019) pontua que, no
minimo, dois aspectos devem ser considerados: a diferenca entre ensinar

a psicandlise e formar analistas, e a ideia de que o que se encontra no
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espaco universitdrio ¢ uma Psicandlise em Extensdo, ou seja, ndo é a
DPsicandlise em Intencio - aquela que visa & formacio de analistas.
Entende-se que o ensino, na perspectiva de formagio de analistas,
niao se mostra como competéncia da universidade, principalmente do
curso de graduagio em DPsicologia. A formagio de analistas implica
em um posicionamento ético do sujeito com o seu inconsciente, que
possibilita o reconhecimento do desejo e sua articulagio com a agao
(Aires, 2019). Neste contexto, de fato, a andlise pessoal ¢ imprescindivel
e, nesse sentido, faz-se a distin¢io entre ensino e formagio: o ensino da
psicanilise na universidade, contemplando também o estdgio em clinica
psicanalitica, abarca um saber sobre o inconsciente enquanto construto
tedrico, e a andlise pessoal, enquanto pilar fundamental da formagio de
analistas, abrange um saber-fazer com o inconsciente (Aires, 2019).
Uma vez entendido que nio ¢ do escopo universitério a formagio de
analistas, isto nao quer dizer que a prdtica psicanalitica nestes espagos
nio seja possivel. E aqui que se caracteriza a importincia da fungio
do supervisor de estdgio: ¢ importante que este reconheca que nio hd
garantias a priori que possibilitem designar a prética desenvolvida como
psicanalitica stricto sensu, e, por conseguinte, resta ao supervisor-analista
construir um espaco de reinvengio da psicandlise, mediante uma aposta,
sem garantias, de operagao a partir da ética psicanalitica (Aires, 2019).
A ressalva de Derzi e Marcos (2013) faz-se, assim, pertinente
quando entendem que é necessdrio que haja na universidade docentes
e supervisores que também sejam analistas para suportar este saber
analitico ¢ esta ética da psicandlise. A aposta deste supervisor analista,
como pontuado por Aires (2019), se faz na “pretensio de despertar
nos estagidrios uma relagio com a prdtica clinica que nao se limite a
reprodugio de uma técnica ou que se restrinja a um exercicio de redugao
de sofrimento e adaptagio do sujeito ao meio social” (Aires, 2019, p. 48).
Na universidade, a supervisio adquire cardter de ensino da profissao,
a fim de garantir a avaliagdo e a efetividade das agoes do estudante
estagidrio na clinica (Aires, 2019). Sabe-se que a institui¢do apresenta
um limite frente & questdo da supervisio: pelo nimero limitado de vagas
para cada supervisor e, dependendo de como a atribuicio dessas vagas

¢ feita, o estudante muitas vezes nao tem a oportunidade de escolha do
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supervisor orientado pela transferéncia (Santos & Ferrari, 2016), sendo
que esta relagdo, terapeuta e supervisor, também ¢ qualificada por uma

transferéncia satisfatéria (Aires, 2019).
AS TRANSFERENCIAS NA CLINICA PSICANALITICA EM SEPs

Na clinica psicanalitica na universidade, a relagio terapeuta e paciente
¢ atravessada por vdrias coordenadas institucionais: o paciente é da
instituicao e o terapeuta, ainda estudante, tem um supervisor com uma
responsabilidade institucional sobre o caso (Santos & Ferrari, 2016). Esta
primazia do institucional é uma caracteristica importante na medida em
que afeta substancialmente a qualidade da transferéncia entre terapeuta e
paciente, ferramenta imprescindivel para o trabalho psicanalitico.

Na produ¢io psicanalitica, o conceito de transferéncia, de modo
geral, ¢ homologo ao amor do paciente pelo analista e, primeiramente,
foi descrito por Freud (1885/2016) como uma falsa conexio, indicando
uma resisténcia do paciente ao avanco da andlise. A partir dos fen6menos
transferenciais de amor pelo analista, e considerando que este investimento
libidinal do paciente para a figura do analista diz respeito a uma projegao
— no analista — de contetdos ainda inconscientes para o paciente, pode-se
explanar, assim, sobre a privilegiada posi¢ao do analista, na medida em que
sua figura ¢ entendida pelo paciente como um caminho seguro para escoar
contetidos inconscientes (Novelli, Lazzarini, Chatelard, & Maesso, 2017).

Foi considerando este lugar do analista que Freud (1912/1996d),
posteriormente, ndo desconsiderando os aspectos de resisténcia da
transferéncia, pode entender que esta é uma ferramenta fundamental
no manejo do analista, considerada um elemento essencial na “cura
das neuroses” (Freud, 1912/1996d, p. 146), na medida em que ¢ por
meio desta relacdo que se cria “uma zona intermedidria entre a doenca
e a vida” (p. 206). Todavia, a transferéncia nio prescinde da presenca
de um analista (Marino, 2019). Nesse sentido, entende-se que o que
opera nao ¢ o analista contingenciado a um sujeito, e sim, a fungio
caracteristica deste lugar de analista - o enderecado de uma demanda
de amor e, posteriormente, de saber (Lacan, 1958/1998b). Tal funcio,

aparentemente, independe da extensio do processo analitico ou do
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espago fisico em que se encontre (Marino, 2019), o que remete 2 clareza
de Lacan (1958/1998b): nio se é livre da transferéncia.

De modo diddtico, podem-se destacar trés campos relacionais em que
a questo da transferéncia se manifesta no ambito da clinica psicanalitica
nos SEPs: entre estagidrio e supervisor, entre paciente e institui¢ao e entre
paciente e estagidrio na fungio de psicoterapeuta. A transferéncia entre
paciente e institui¢do é importante de ser avaliada, diagnosticando-a ou
em prol de uma implicagdo positiva com o tratamento ou se estd a servico
de uma resisténcia. A transferéncia com a institui¢o pode se manifestar de
maneira encoberta, como pontuou Freud (1912/1996d), se evidenciando
por meio de uma resisténcia ao restabelecimento do paciente, fazendo com
que este fique ali retido, mantendo-se distante da vida.

Em casos nos quais esta transferéncia com a institui¢io é mais
cristalizada, pode-se dizer que hd uma dependéncia do paciente com a
institui¢do que lhe atende. Esta dependéncia institucional pode ocorrer
devido a alguns fatores, tais como restrita rede de sociabilidade do
paciente, fazendo com que o cotidiano desses pacientes gravite em torno
do tratamento (Kushnir, 2016).

Ainda sobre esta transferéncia entre paciente e institui¢ao, Santos e
Ferrari (2016) pontuam que ¢ com o saber universitdrio que o paciente
faz transferéncia, condigao esta que dificulta ao paciente se colocar em
uma posicdo mais ativa no trabalho terapéutico, uma vez que este se
apega ao saber sobre si fora de si, depositando-o no outro, mediante esta
transferéncia com o saber universitdrio.

Agora a respeito da transferéncia estabelecida entre o paciente e o
estagidrio na funcio de psicoterapeuta, Boesmans, Lopes Junior e Silveira
(2016) discorrem sobre um fato clinico que exemplifica os atravessamentos
de instituicoes dos SEPs na transferéncia com o psicoterapeuta estagidrio.
Relatam o caso de uma adolescente trazida pela mae, que também fazia uso
da instituigio, assim, invadindo o espaco psiquico e subjetivo de enlace da
adolescente com o servico, levando-a a abandonar o processo terapéutico, na
medida em que entendia nao poder confiar sua demanda a uma instituicao
que estava a servigo de sua mae.

Outro atravessamento da transferéncia entre paciente e psicoterapeuta-

estagidrio refere-se 4 maneira como se dd a constitui¢io da dupla
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paciente-psicoterapeuta. Em condi¢des nio institucionais, quem escolhe
o analista ¢ o paciente, ji operando, assim, uma relacio de transferéncia
(Boesmans, Lopes Junior, & Silveira, 2016). Nos SEPs, a ordem inverte-
se: quem escolhe o paciente ¢ o estagidrio, que obedece as normatizagoes
institucionais para esta escolha, sendo competéncia do paciente apenas a
escolha pela universidade, enfatizando a transferéncia com a instituicao.

A questao da temporalidade dos atendimentos também é uma varidvel
que compde a transferéncia entre paciente e estagidrio, na medida em que
“o proprio vinculo contratual do estdgio (limitado temporalmente) impoe,
de saida, um nucleo resistencial que, de um modo ou de outro, se manifesta
na dinimica do tratamento” (Alcantara, 2010, p. 103). De modo geral,
os estdgios em clinica sao ofertados de forma curricular no tltimo ano de
graduagio, entendendo que hd um aporte necessério para os atendimentos,
construido ao longo do curso. Isso implica um cardter transitério da
formacio da dupla paciente-psicoterapeuta. Sobre isso, Boesmans,
Lopes Junior e Silveira (2016) exemplificam outro fato clinico, no qual
uma paciente de oito anos, que brincava em sessdo sempre de construir
castelos. Na sessio na qual a estagidria sinaliza sua saida de instituigio e
entdo a interrup¢do dos atendimentos, a menina se poe a construir um
castelo mais alto do que o comum e, no fim da sessdo, comega a destrui-
lo com acentuada agressividade. Os autores sinalizam que “o alvo nao
era apenas o castelo, mas também a analista [...]. Observamos que algo
se interrompe neste momento, aparecendo em forma de ato dirigido ao
analista” (Boesmans, Lopes Junior, & Silveira, 2016, p. 14-5).

As exemplificagoes aqui citadas sobre a composicio da transferéncia
em tratamentos ofertados por SEPs, tais como as questdes burocréticas
institucionais e de padronizagbes, vio de encontro A transferéncia,
entendendo que esta s6 pode ser atestada no caso a caso, no singular.
Parece inegdvel que a transferéncia se d4, de inicio com a instituigao
prestadora do servico e, somente em um outro momento, pode
se estabelecer com cada psicoterapeuta em si. O que propicia esta
possibilidade de deslizamento da transferéncia com a institui¢ao para
com o psicoterapeuta ¢ a encarnagio, por parte do estagidrio, do desejo do
analista (Boesmans, Lopes Janior, & Silveira, 2016), o qual diz respeito

a um lugar advertido pela ética da psicandlise (Heck & Kessler, 2015).
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CONSIDERACOES FINAIS

As reflextes que a teoria e a prdtica psicanalitica propiciam sempre se
mostram complexas e fecundas, enfatizando o cardter de abertura a que
a Psicanilise se propde. Como pontua Figueiredo (2001), “supor que em
algum lugar a Psicanilise esteja em casa, eis o problema. Ela nunca estd
absolutamente em casa, pois se estiver, jd ndo é Psicandlise” (p. 5).

A partir das reflexdes feitas ao longo do artigo, considera-se
que 0 que se encontra no espago universitdrio é uma Psicandlise em
Extensdo. Este resultado defende que hd possibilidades de experienciar
nos estdgios clinicos realizados nos SEPs uma prética psicanalitica a
partir de determinados arranjos e premissas, visando a garantia da
“indissociabilidade entre prdtica e construgio de saber que implique o
praticante como desejante” (Aires, 2019, p. 50).

Ao longo do artigo, foram apresentadas especificidades da prdtica
psicanalitica cldssica que podem se flexibilizar ou até mesmo se adaptar
a0 serem executadas em institui¢des, principalmente nos SEPs, sem
desapropriagio do método psicanalitico. Evidencia-se, entio, que a préxis
da Psicandlise pode ser exercida no contexto do atendimento clinico em
SEP apesar das singularidades da condugio do processo analitico (Gomes
& Souza, 2019). Uma prética desenvolvida no estdgio clinico no SEP
pode ser considerada psicanalitica, entdo, se sustentada pela ética do
desejo na condugio de cada caso, considerando o usudrio do SEP como
sujeito desejante, o desejo do estagidrio como operador que sustente a
transferéncia, e a posicio desejante do supervisor-analista que subsidia o
funcionamento da médquina psicanalitica.

Por fim, ao considerar as diversas vertentes de estudo e alcance da
DPsicandlise, a partir da sua subversio epistemoldgica do conceito de
sujeito e dos processos de satide e doenca, entende-se a possibilidade
da DPsicandlise na Universidade. Por mais recente que se possa
aparentar, considerando o percurso psicanalitico como ciéncia, o
trabalho da Psicandlise nas institui¢bes publicas reitera seu lugar
politico, principalmente na Universidade. E nesse espago universitério,
privilegiado pela possibilidade de frutificagdes, que se discute o lugar

da Psicanilise ali, refletindo sobre o ensino e a transmissio da teoria
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e da técnica psicanalitica - problematizando o lugar do saber e do
conhecimento e como sio as relagdes implicadas nisso. H4 vestigios, em
trabalhos como este, que os SEPs abrem uma passagem para a Psicandlise
na Universidade, passagem esta que, por exceléncia, contorna-se com

inimeras reflexdes e potencialidades.
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