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REsumo

Em meio a crise de satide publica devido & pandemia pelo novo
coronavirus, a atualidade convoca o psicanalista a estar 4 altura do seu
tempo. Este trabalho propde uma reflexdo sobre a acio do psicanalista
como ouvidor hospitalar em tempos de Covid-19, em uma das maiores
instituigoes hospitalares puiblicas do Brasil, localizada na cidade de Belo
Horizonte, capital de Minas Gerais. Faz-se uma proposta de pensar sobre
o inconsciente como uma a¢do politica, uma politica para a psicandlise,
a0 levar em conta sua for¢a subversiva que nos impulsiona a vida social
de seres de linguagem. Para construir um saber sobre essa experiéncia
institucional, realizou-se um levantamento tedrico conceitual a partir dos
autores que retratam a atualidade. Neste cendrio, na instituicao hospitalar,
percebeu-se uma politica que se fundamenta no ensurdecimento frente ao
singular, com normas rigidas propostas pelos gestores mesmo em tempos
de pandemia. Fez-se necessdrio a presenca de um analista que “ouve
dor” e acolhe os sujeitos, que relatam algum mal-estar desestabilizando a
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ordem discursiva politico-institucional diante do imperativo do discurso
do capitalista. A presenga do psicanalista com seu ato, nio como uma
clinica propriamente dita, mas, como uma escuta psicanalitica, sob uma
intervengao pontual, concreta e precisa, teve efeitos e desvelou como a
psicandlise se inova diante de uma emergéncia sanitdria em tempos de
pandemia. Hoje, parece que nao ¢ s6 a clinica que interroga a teoria e
nos faz avancar, mas também o fazem as observagoes das prticas e dos
discursos no laco social — este que, na atualidade pandémica, tem nos
surpreendido e nos convocado s investigagoes.

Palavras-chave: Coronavirus, Mal-estar, Psicandlise, Laco social,
Politica.

A SUBJECT, A POLICY AND PSYCHOANALYTIC LISTENING: A
REFLECTION ON THE PSYCHOANALYST’S ACTION IN HOSPITAL
OMBUDSMAN

ABSTRACT

In the midst of the public health crisis due to the pandemic caused by
the new Coronavirus, the current situation calls the psychoanalyst to live up
to his time. This work proposes a reflection on the psychoanalysts action as a
hospital ombudsman in Covid-19 times, in one of the largest public hospital
institutions in Brazil, located in the Belo Horizonte city, capital of Minas
Gerais. A proposal is made to think about the unconscious as a political action,
a policy for psychoanalysis, taking into account its subversive force that drives
us to the social live of beings of language. In order to build knowledge about
this institutional experience, a conceptual theoretical survey was carried out
based on the authors who portray the present. In this setting, in the hospital,
a policy was perceived that is based on deafness in the face of the singular,
with strict rules proposed by managers even in times of pandemic. It was
necessary to have an analyst who “listen-er” and welcomed the subjects, who
reported some discontent destabilizing the political-institutional discursive
order in view of the imperative of the capitalists discourse. The presence of the
psychoanalyst with his act, not as a clinic itself, but, as ca concrete and precise
intervention, had effects and revealed how psychoanalysis innovates in the
Jace of a health emergency in times of pandemic. Today, it seems that it is not
only the clinic that questions the theory and makes us move forward, but so
do the observations of practices and discourses in the social bond — which, in
the current pandemic, has surprised us and called us to investigations.

Keywords: Coronavirus, Discontent, Psychoanalysis, Social bond, Politic.
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UN SUJETO, UNA POLITICA Y LA ESCUCHA PSICOANALITICA:
UNA REFLEXION SOBRE LA ACCION DEL PSICOANALISTA EN LA
DEFENSORIA HOSPITALARIA

RESUMEN

Entono de la crisis de salud piblica por la pandemia provocada por el
nuevo coronavirus, la situacion actual llama al psicoanalista a estar a la
altura de su tiempo. Este trabajo propone una reflexion sobre la actuacion del
psicoanalista como escuchador hospitalario en tiempos de Covid-19, en una
de las instituciones hospitalarias piiblicas mds grandes de Brasil, ubicada en
la ciudad de Belo Horizonte, capital de Minas Gerais. Se propone pensar en
el inconsciente como una accion politica, una politica para el psicoandlisis,
teniendo en cuenta su _fuerza subversiva que nos impulsa a la vida social de
los seres del lenguaje. Para construir conocimiento sobre esta experiencia
institucional, se realizé un levantamiento tedrico conceptual a partir de los
autores que retratan el presente. En este escenario, en el hospital, se percibié
una politica que se basa en la sordera frente a lo singular, con reglas estrictas
propuestas por los gerentes incluso en tiempos de pandemia. Era necesario
contar con un analista que ‘“escucha-dor”y acogiera a los sujetos, que informara
de cierto malestar desestabilizador del orden discursivo politico-institucional
ante el imperativo del discurso capitalista. La presencia del psicoanalista con
su actuacion, no como clinica en si, sino como escucha psicoanalitica, bajo
una intervencion espectfica, concreta y precisa, tuvo efectos y reveld cémo el
psicoandlisis innova ante una emergencia sanitaria en tiempos de pandemia.
Hoy, parece que no es solo la clinica la que cuestiona la teoria y nos hace avanzar,
sino también las observaciones de prdcticas y discursos en el vinculo social -que,
en la pandemia actual, nos ha sorprendido y llamado a investigaciones.

Palabras clave: Coronavirus, Malestar, Psicoandlisis, Vinculo social, Politica.

INTRODUCAO

No presente artigo, realizou-se uma reflexdo sobre o desafio aceito
por um psicanalista ao responder pela ouvidoria de um hospital publico.
O trabalho se desenrola em meio a uma crise sanitdria mundial e em
um contexto de dominacio do modo produtivista de trabalho. Assim,
pretendeu-se acolher o desafio e dialogar com os possiveis elementos que
atravessaram esse lugar, que podem, de um lado, produzir uma posigao

estéril e de outro, encontrar um possivel no interior das impossibilidades.
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Governar, educar e analisar foram apresentadas por Freud como
os oficios impossiveis em dois momentos de sua obra: no “Prefécio a
juventude desorientada, de Aichhorn” (1925/1996f) e em “Anilise
termindvel e intermindvel” (1937/1996j). Talvez o encontro entre
a posicio do psicanalista ¢ o lugar da ouvidoria complexifique as
impossibilidades. Sendo assim, para localizar o possivel da posicio da
psicandlise na ouvidoria serd apresentado um caso, seguindo o modelo
Freud-lacaniano de pensar a partir da clinica, da singularidade do
encontro entre o analista e o outro, e, em seguida, localizar a criagao da
ideia de ouvidoria. Por fim, pensar-se-4 a ouvidoria como um dispositivo
que, na sua complexidade, pode repetir a dominacio, ou trazer o novo.
O discurso do capitalista que se associa com a ideia de produtividade ¢ a
posicao ética necessdria de resisténcia representaram o desenvolvimento
dessa discussio, bem como langou-se algumas reflexoes sobre este desafio

contingencial, o psicanalista ocupar o lugar de ouvidor.
O MAL-ESTAR E O CASO: INQUIETACOES E PERGUNTAS

Uma acompanhante de paciente entrou no setor de ouvidoria
chorosa, gritando e pedindo ajuda. Verbalizou que sua irmi estava na
unidade de internacio do hospital devido a uma tentativa de suicidio. Ela
veio transferida de outro hospital, pois segundo relato da acompanhante,
aquela instituicdo precisava liberar leito para paciente com Covid-19.

Tratava-se de uma paciente de 20 anos, sexo feminino, sem doengas
prévias, em coma vigil, traqueostomizada, totalmente dependente para
as suas atividades didrias. A acompanhante verbalizou para o ouvidor
o ocorrido. Relatou que, na noite anterior, no momento do banho, o
técnico de enfermagem teria sido descuidado no procedimento. Segundo
ela: “pegou nos bragos da minha irma de um jeito muito ruim”. O ouvidor
convidou a acompanhante para explicitar melhor e ela repetiu: “ele pegou
ela pelos bragos e jogou ela na cabeceira da cama, tentando ajeitd-la no leito”.
Ao presenciar o trabalho do técnico de enfermagem, a acompanhante
esperou o dia amanhecer e buscou “zjuda” no setor de ouvidoria.

Ao chegar na ouvidoria, ela relatou: “figuei sem palavras, isso néo é

coisa que se faga com ninguém’; “fiquei em choque”; “estou chorando desde
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entdo”. A acompanhante demandava que fosse tomada “uma medida
urgente”. Ela declarou: “se ele fez isso com a minha irmd na minba frente,
imagina o atendimento dele com uma paciente sem acompanhante’.
Seguindo o protocolo, a acompanhante foi acolhida pelo ouvidor, que
realizou a queixa formal. Este foi o primeiro contato. Posteriormente, a

institui¢io respondeu o seguinte sobre o ocorrido.

Fizemos o levantamento do caso e averiguamos com os envolvidos a situagio.
Nio foram realizados movimentos exacerbados e nem desrespeitosos,
porém, foi necessdrio um esforo fisico por parte da enfermagem. Paciente
é acamada e totalmente dependente. Ressalta-se a ilibada conduta do
servidor até o momento, notificada pelas chefias, considerando nunca ter

tido qualquer reclamagio.

Diante de situagdes como essa, é comum as manifestagcdes serem
respondidas de formas andlogas ao que foi exposto acima. De alguma
forma, parece que a diferenca e o saber do acompanhante nio sio levados
em consideracio e as respostas geralmente sio construidas de acordo
com as regras institucionais e padronizadas. No entanto, apés essa
manifestacdo, a paciente e seus familiares, ao que tudo indicava, tiveram
um outro tipo de atendimento hospitalar. Foram feitas mais trés novas
manifestagdes, no entanto, de elogios sobre os profissionais da assisténcia
(médica, fisioterapeuta e psic6loga), realizadas via enderego eletrdnico do
Ministério da Satide [MS] pela acompanhante autora da reclamacio e
encaminhada via sistema informatizado para a ouvidoria hospitalar.

Pode-se pensar na pergunta: por que, na hora de queixar, ela procurou
a ouvidoria mas, na hora de elogiar, ela optou pelo endereco eletrénico do
MS? A mudanga de posicio do sujeito se referiu a escuta do ouve(dor)/
psicanalista? Ou se relacionava com as dificuldades dos usudrios de sustentar
uma critica por medo de represalia? Acreditou-se na poténcia da escuta,
mas uma Unica intervengio possibilitava o esvaziamento do mal-estar?

E dificil responder a essas indagagées. Contudo, o medo de sofrer
represdlias ao sustentar uma critica do atendimento prestado na unidade
de satde era recorrente, denotanto assim, mais um desafio para o ouvidor:
sustentar o desejo de escutar e testemunhar mudangas objetivas e subjetivas

na institui¢io hospitalar. No entanto, Moretto (2019) esclarece que
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[...] cuidemos da nossa posicio para nio fazermos dela um meio para
defender os injusticados, uma forma de assisténcia social ingénua, em que
o desejo do sujeito é tomado sem ser interpretado. E preciso que ndo nos
deixemos ser levados por um discurso humanista que impede, muitas vezes,
a emergéncia da verdade do sujeito, em busca de um bem-estar que estd

muito mais na ordem da ilusio do que da verdade de cada um (p. 129).

Levou-se isso em conta, a acompanhante da paciente retornou a
ouvidoria algumas vezes, sempre que estava saindo do hospital a caminho
de casa. No entanto, nio demandava mais uma solu¢io de problemas, e
sim discursava com esse outro que escutava sua experiéncia no hospital,
esse ouve(dor). A acompanhante relatava sobre a mudanca na forma de
atendimento a irmd. Nitidamente, se apresentava calma e agradecida
com o tratamento.

Verbalizou: “minha irmi agora estd tendo o tratamento que merece,
infelizmente ndo podemos retornar com ela para nossa casa, estamos
esperando uma vaga para wuma enfermaria de longa duragio”. O ouve(dor)
questionou sobre o que ela pensava da proposta da equipe. Veja a resposta

da acompanhante.

Minha irm3 tinha uma vida toda pela frente e, por causa do amor, tentou
se matar. E conseguiu, porque quando eu olho e cuido dela com todo o
carinho, ela ndo estd mais ali. E muito triste, ela est4 mais nio est4 14, ela
parece um boneco grande. Mas, ainda a amamos de qualquer forma e

queremos ela viva. Vou com o meu amor por ela até o final.

O ouve(dor) questiona: “final?”

Sim, até realmente ela conseguir morrer, do jeito que ela estd, vai morrer
de infec¢ao hospitalar. Mas no fundo, eu acho que ¢ isso que ela sempre
quis. O mais triste de tudo é o namorado, alids o ex-namorado que nao

vem visitd-la..

Dias depois, a paciente foi transferida de hospital.

A OUVIDORIA E O CONVITE

A reflexao sobre a temdtica seguiu sustentada pelas experiéncias
profissionais de um dos autores desse artigo. Ele exerce suas atividades

em uma das unidades hospitalares que integram uma instituicio criada
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em 1977. Essa institui¢do representa uma das maiores gestoras de
hospitais publicos do Brasil com diferentes especialidades de servigos
hospitalares ofertadas a sociedade. Infelizmente, nos tltimos dois anos
vem sendo modificada com uma politica governamental que ocasionou
o fechamento de duas unidades e um servico ambulatorial assistenciais,
como efeito de uma politica piblica sem justificativas claras.

Hoje, trabalham naquela instituicio mais de 13 mil profissionais
que prestam assisténcia de alta ¢ média complexidade exclusivamente
a0 Sistema Unico de Sadde [SUS]. E constituida por vinte unidades
assistenciais e um Centro de Atengio Psicossocial especializado em Alcool
e outras Drogas [CAPS/AD] localizadas na regidao metropolitana de Belo
Horizonte e no interior do Estado de Minas Gerais.

Posto isso, na ouvidoria também hd procura por um psicanalista, que
sdo lugares geralmente acionados quando algo nio vai bem. Denota-se,
assim, a semelhanca por uma busca a um outro que oferte minimamente
um espago de escuta, um outro que ouve(dor). A ouvidoria, na unidade
hospitalar que trata o presente artigo, funcionava de forma irregular
e precdria até o ano de 2017. Naquela época, as fungées da ouvidoria
ficavam sob a responsabilidade do servico de psicologia hospitalar. Dois
servidores exerciam concomitantemente a funcio de psicélogo clinico e
ouvidor hospitalar, um no periodo da manhi e o outro no periodo da
tarde. As manifestacoes dos usudrios eram feitas a mao e encaminhadas
para a diretoria hospitalar para as devidas providéncias. No entanto, nio
havia nenhuma forma de acompanhamento se as manifestagoes eram
respondidas e se os manifestantes recebiam as respostas.

A partir de 2017, em consonincia com a Lei Federal n. 13.460/2017 e
sua regulamentacio pelo Governo do Estado de Minas Gerais pelo Decreto
Estadual n. 47529/18, foi normalizada a defesa dos direitos dos usudrios do

servico publico da administracao publica, que de acordo com o artigo 13:

Art. 13. As ouvidorias terio como atribuigdes precipuas, sem prejuizo
de outras estabelecidas em regulamento especifico: 1 - promover a
participagio do usudrio na administracio publica, em cooperagio com
outras entidades de defesa do usudrio; II - acompanhar a prestagio dos
servicos, visando a garantia sua efetividade; III - propor aperfeicoamentos
na prestagio dos servicos; IV - auxiliar na prevencio e corre¢io dos
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atos e procedimentos incompativeis com os principios estabelecidos
nesta Lei; V - propor a adogio de medidas para a defesa dos direitos
do usudrio, em observincia as determinagées desta Lei; VI - receber,
analisar e encaminhar 3s autoridades competentes as manifestacoes,
acompanhando o tratamento e a efetiva conclusio das manifestagoes de
usudrio perante 6rgio ou entidade a que se vincula; e VII - promover a
adogio de mediagio e conciliagio entre o usudrio ¢ o 6rgio ou a entidade

publica, sem prejuizo de outros drgaos competentes (Brasil, 2017).

Assim, a diretoria estratégica da rede hospitalar daquele ano de 2017
implantou o setor de ouvidoria em todas as unidades da instituicdo.
Foi realizada uma parceria com a Ouvidoria Geral do Estado [OGE],
que previa a capacitagio e acompanhamento das ouvidorias nas
unidades da institui¢do. Em conjunto com o MS, doaram a mobilia por
unidade assistencial (dois computadores, duas mesas, quatro cadeiras
e dois armdrios) e capacitaram os servidores para operar em sistema
informatizado disponivel on-/ine chamado Ouvidor SUS. Assim foi
possivel o inicio das atividades do setor de ouvidoria em cada unidade
hospitalar e de forma padronizada em consonancia com outras ouvidorias
em todo o territdrio brasileiro. Além disso, foi pactuado com o governo
federal o prazo estabelecido de resposta em até 15 dias corridos. A fungao

de uma ouvidoria no hospital seria segundo a OGE:

[...] tem por finalidade receber, registrar, apurar e enviar resposta as
reclamagoes, dentdncias, solicitagoes, sugestoes e elogios dos cidadaos
em relagio aos servigos de saide prestados pelo SUS. Além disso, realiza
vistorias em estabelecimentos de satide para apurar indicios de ilegalidade,
irregularidade ou arbitrariedade na prestacio de servigos de satde, apontando

medidas para corregio de desvios e falhas identificados (OGE, s/d).

A partir dessas diretrizes, em abril de 2018, foi feito um convite pela
geréncia assistencial do hospital para um psicélogo com formagio em
psicandlise assumir, com exclusividade, a fun¢io de Ouvidor Hospitalar,
funcio que nio era exercida exclusivamente por um servidor nas outras
unidades, portanto uma exce¢do institucional. Naquele momento, o
convite foi justificado, segundo a gerente assistencial, porque ela percebia
que os pacientes safam mais calmos apés o atendimento com o “psicélogo”.

E isso, para ela, poderia diminuir o nimero de pacientes que acionavam
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a diretoria com o objetivo de reclamar, queixar e até mesmo denunciar
sobre algum acontecimento na unidade. No entanto, instaurou-se
uma mudanga para um mais além do que foi regulamentado em 2017,
tendo em vista que a presenca de um psicélogo que operava pela via de
uma escuta psicanalitica obteve efeitos, como pdde ser visto na vinheta
institucional apresentada. Todavia, podia-se pensar que estaria implicita
na demanda do hospital uma agio “calmante” da ouvidoria, personificada
em uma psicologia do silenciamento do conflito? Havia um desejo de
camuflar as diferencas sufocando os sujeitos na sua singularidade? Seria
uma forma, através de um pretenso humanismo, de esconder a realidade
da precariedade das politicas puiblicas para atender o cidadio?

Desde 2018, a diregio da instituigio, via setor da qualidade hospitalar,
acrescentou um indicador do resultado sobre o tempo de resposta das
manifestagoes no Pacto de Gestao Hospitalar (PGH), que previa uma
meta de 100% das manifestagdes respondidas no prazo de 15 dias. Caso
a manifestagio nao fosse respondida, a unidade hospitalar perderia
repasses financeiros do governo de Minas com impactos na Gratificagao
de Incentivo & Eficientizacio dos Servidores (GIEES) do hospital.

Percebeu-se que, apés o inicio da pandemia por Covid-19 na cidade de
Belo Horizonte, todas as manifestacoes realizadas no setor de ouvidoria da
unidade em questao foram com a temdtica de mal-estar vivido por pacientes
e/ou acompanhantes, produzido por servidores durante o periodo da
internacao. Houve relatos de negligéncia, impericia e violéncia com efeitos de
agressividade sofrida pelos pacientes e seus acompanhantes. Todos relataram
o medo de manifestar sobre os momentos de mal-estar vivenciados na
instituicdo, pois consideraram o risco de passar por represélias pelos servidores
da assisténcia, especialmente pelos técnicos de enfermagem, profissionais de
satide que estio mais préximos dos pacientes no momento da internagio.
Eles também eram, segundo Nicolav (2020), os profissionais que possuiam o
maior indice de mortalidade no enfrentamento da Covid-19 no Brasil. Eles
estavam mais préximos dos pacientes e do virus.

O publico que chegava & ouvidoria frequentemente reivindicava, naquele
encontro, uma solucio imediata diante do mal-estar verbalizado para o
ouvidor hospitalar. Parecia que ao formalizar sua manifestacio, o sujeito

queria realizar uma troca, entregar seu mal-estar e ter como produto uma
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satisfacdo imediata. Mas, naquele cendrio, diante do psicanalista, teria em
contrapartida um acolhimento através de uma escuta para além de uma
reivindicagio. Apostava-se que o sujeito se implicasse em algo que nio ia
bem, se deslocando da queixa ao se responsabilizar pelo mal-estar, refletindo,

assim, no tratamento assistencial dentro da institui¢ao hospitalar.
OUVIDORIA E A IDEIA DE DISPOSITIVO

O reconhecimento da dimensio subjetiva no mal-estar era
importante, pois dificultava que o sujeito fosse tratado como objeto, mas
sim, sob a sua singularidade. Diante disso, era relevante pensar sobre
o lugar da psicandlise como uma intervengio social em uma vertente
tedrica, prdtica, investigatéria e politica, em tempos de uma cultura do
excesso, da exacerbacdo, de uma vida, segundo Dunker (2017), “[...]
cada vez mais acelerada, icOnica e funcionalizada” (p. 28).

Nas instituicoes, por exemplo, hd uma demanda por pessoas mais dgeis, com
alta resolutividade no menor prazo de tempo, identificada por mecanismos de
avaliagoes. Na atualidade, vive-se o imperativo de instrumentos, ciframentos,
para a producio de objetos. Esses produtos estdo cada vez mais descartdveis e

substituiveis, dentro de ofertas sociais intermindveis.

Vivemos a febre do ciframento, do tudo tem preco; logo, tudo é passivel
de ser comprado, avaliado; nada é singular. A febre do ciframento da
sociedade de controle defende-se do medo da singularidade: de que
alguma coisa escape as medidas do avaliador; de que alguma coisa nio
tenha preco, de que nio tenha nome e que nunca venha a ter (Forbes,
2006, p. IX).

Diante daquela realidade, a presenca do psicanalista na instituicao
nio visava uma adequagio 2 norma e nem se mostrava compreensiva.
Laurent (2007) afirmou que seria esta a particularidade da escuta do um
a um que define o lugar do psicanalista, pois ele “[...] ndo se identifica
com nenhum dos papéis propostos pelo seu interlocutor, nem qualquer
mestria ou ideal existente na civilizagio” (p. 216). No contexto da cena
hospitalar, o psicanalista, como um estrangeiro, portava uma estranheza
que deveria ser mantida na institui¢do. Atualmente, por exemplo, nas

clinicas de outras “especialidades” e, até mesmo em outras abordagens
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consideradas psicoldgicas, hd ofertas de produtos que visavam acabar
com o mal-estar do sujeito. Por outro lado, Freud (1930[1929]/1996h)
j& esclarecia em seu texto “O mal-estar na civilizagio” que “ndo existe
uma regra de ouro que se aplique a todos: todo homem tem de descobrir
por si mesmo de que modo especifico ele pode ser salvo” (p. 91).

Posto isso, parecia que ndo estava lidando unicamente com
descobertas, invengdes ou proposicoes no campo cientifico, mas sim com
dispositivos (Foucault, 1966/1998) e sistemas discursivos que afetava o
sujeito em sua subjetividade e no seu cotidiano. O autor esclareceu que a
nogio de dispositivo seria

[...] um conjunto decididamente heterogéneo que engloba discursos,
instituiges, organizagbes arquitetdnicas, decisdes regulamentares, leis,
medidas administrativas, enunciados cientificos, proposicoes filosoficas,
morais, filantrépicas. Em suma, o dito e o nio dito sdo os elementos

4

do dispositivo. O dispositivo é a rede que se pode estabelecer entre
estes elementos. [Um] discurso que pode aparecer como programa de
uma institui¢io ou, ao contrdrio, como elemento que permite justiﬁcar
¢ mascarar uma pritica que permanece muda; pode ainda funcionar
como reinterpretagio desta prética, dando-lhe acesso a um novo campo
de racionalidade. Em suma, entre estes elementos, discursivos ou nio,
existe um tipo de jogo, ou seja, mudancas de posi¢ao, modificages
de funcgdes, que também podem ser muito diferentes. [O dispositivo
pode ser entendido também] como um tipo de formagio que, em um
determinado momento histérico, teve como fungio principal responder
a uma urgéncia histérica. O dispositivo tem, portanto, uma funcio
estratégica dominante (p. 244).

Nesse contexto, a ouvidoria poderia se apresentar como uma fungio
de estratégia dominante, mas, por outro lado, acolhia os ditos e nio ditos,
o instituido e o instituinte, através da possibilidade da manutencio do
sigilo. Assim haveria uma possibilidade de se abrir para o novo. Segundo
Marcello (2004) poderia-se considerar um dispositivo como “[...]
um conceito operatério multilinear, alicercado em trés grandes eixos
que, na verdade, se referem as trés dimensées que Foucault distingue
sucessivamente: saber, poder e (produ¢io de modos de) subjetivacio”
(p- 200). Se, de um lado, o dispositivo se localizaria como forma de
dominagao, de outro, poderia, por meio do saber e das produgées de

TEMPO PSICANALITICO, RIO DE JANEIRO, V. 55, P. 610-634, 2023



O PSICANALISTA NA OUVIDORIA HOSPITALAR [ ] 621

modos de subjetivagio, abrir-se ao novo. Sabe-se que nio ¢ simples uma
aproximacio da teoria foucaultiana com a lacaniana, mas interessa-
se pensar como a escuta dos nao-ditos poderia abrir para o respeito a
singularidade dentro de uma instituicao hospitalar.

Nesse sentido, buscou-se a nogao de discurso que surgiu em alguns
momentos no ensino de Lacan (1992). Mas, é em seu Semindrio 17, que
ele defende a ideia de um discurso para além da fala, colocando-o como
protagonista do lago social. “Mediante o instrumento da linguagem,
instaura-se um certo numero de relagoes estdveis, no interior das quais
certamente pode inscrever-se algo bem mais amplo, que vai bem mais
longe do que as enunciagdes efetivas” (p. 11).

Lacan (1992), através da sua teoria dos discursos, serviu de auxilio
no sentido de analisar a prética do psicanalista na funcio de ouvidor no
contexto hospitalar. Ainda no Semindrio 17, apresentou os discursos do
mestre, do universitdrio, da histérica e do analista. Segundo ele, os discursos
visavam o lago social, ou seja, as quatro maneiras diferentes de se relacionar
com o outro e de tentar contornar o impossivel. Para Lacan (1992), havia
quatro variagoes possiveis do discurso: os significantes S1 e S2, o sujeito $
e o objeto a; distribuidos em quatro lugares: o agente, o outro, a verdade e
a produgio. Eles sio matematizados da seguinte maneira:

o agente O ouftro

averdade  a producio

Figura 1 - Os lugares

Discurso do Mestre Discurso Universitdrio
S1 — S2 S2 & a
S I a S1 S
Discurso da Histérica Discurso do Analista
$ — SI a —» $
Ta I S2 S2 /ST

Figura 2 - Matemas dos discursos
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Os lugares (Figura 1) poderiam ser ocupados pelos quatro elementos, um
em cada posicao. A cada quarto de giro, no sentido horério, surgiria um novo
modo discursivo (Figura 2). O campo do Sujeito era encontrado do lado
esquerdo, onde estaria o agente e a verdade, e do lado direito estaria 0 campo
do Outro, colocado na teoria lacaniana como sendo o lugar dos significantes
no campo da linguagem, onde se apresentavam o outro e a produgio. Nele
foi possivel perceber que um agente, movido por uma verdade, se dirigiu a

um Outro que, por sua vez, respondeu com a sua produ(;éo.

O DISCURSO DO CAPITALISTA NO HOSPITAL: A EXIGENCIA DE
PRODUTIVIDADE QUE SILENCIA O SUJEITO

Para se refletir sobre essa temdtica, foi preciso uma investigacio sobre
aquele que seria o discurso do mestre naatualidade, o discurso capitalista, que
se associou a ciéncia, tornando-a dependente da tecnociéncia. Considerou-
se um hibridismo feito do saber cientifico e suas aplicagdes tecnoldgicas
que pretendia elevar no campo do possivel a negacio da impoténcia do
discurso quanto a sua impossibilidade. Naquele sentido, a verdade estaria
a0 alcance de todos e, segundo Miller (2014), reestruturada por “[...] dois
fatores histéricos, dois discursos: o da ciéncia e o do capitalismo” (p. 21). E

Freud (1919[1918]/1996¢) ja havia advertido que seria

[...] possivel prever que, mais cedo ou mais tarde, a consciéncia da
sociedade despertard, e lembrar-se-4 de que o pobre tem exatamente
tanto direito a uma assisténcia  sua mente, quando o tem, agora, a ajuda
ofertada pela cirurgia, e de que as neuroses ameagam a satde publica
nio menos do que a tuberculose, de que, como esta, também nao
podem ser deixadas aos cuidados impotentes de membros individuais da

comunidade (p.180).

Mas, na atualidade, na contramao dessa previsio de Freud, o acesso ao
consumo tem tido efeitos e operado sobre a forma com que o sujeito lida
com as suas questoes subjetivas no laco social. Parecia que havia um ideal de
sucesso atrelado a uma eficiéncia e a um consumo de formas ilimitados, que
operava em todos os setores da sociedade, com o imperativo que buscava
os melhores resultados, com instrumentos de quantificagio que visavam ao

lucro com o menor tempo possivel. Afinal de contas, zime is money.
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E cada vez mais dificil escutar o outro, assumir a sua perspectiva, refletir,
reposicionar-se e fazer convergir diferengas. Isso se aplica tanto ao espago
publico, com suas novas e inesperadas conformagdes digitais, quanto
a0 espago privado das relagoes amorosas ou amistosas, passando pelas
relagoes laborais ¢ institucionalizadas (Dunker, 2017, p. 28).

Naquele contexto, o SUS, originalmente concebido para trabalhar
sob uma ldgica assistencial, nio deveria funcionar segundo a légica
capitalista. Mas, diante de uma prética que se media pela produtividade,
acabava funcionando conforme a légica capitalista. Isso implicava em
uma légica falaciosa de que poderia ser contada e avaliada como um
produto ofertado ao paciente que aplacaria seu mal-estar. Assim, quando
o paciente coadjuvava nesse discurso, ele também passaria a demandar do

outro um objeto que tamponaria a sua falta.

PSICANALISE E A CRITICA AO DISCURSO CAPITALISTA: A OUVIDORIA
NAO E LUGAR SO DE NUMEROS

No Semindrio 17, Lacan (1992) nao se referiu explicitamente a um
quinto discurso, mas mencionou uma “[...] mutagio capital [...] que confere
a0 discurso do mestre seu estilo capitalista” (p. 178). Nos dois anos seguintes
aqueles, o constréi em De um discurso que néo fosse semblante (2009) e em
... ou pior (2012). Logo depois, na Conferéncia de Milio, realizada em 12 de
maio de 1972, Lacan (1972/1978) discorreu sobre o discurso do capitalista.

2]

Figura 3 - Discurso do capitalista

No discurso do capitalista (Figura 3), haveria uma auséncia de um
vetor entre o $, na posicio de agente, e 0 S2, na posi¢ao do outro. Isso
levaria a consequéncias no laco social na atualidade. O enderecamento
do S1, na posicio da verdade, ao S2, na posicao do outro, se efetivaria
através da construgio de um saber pela oferta continua de objetos de
gozo. Nesse discurso, seria concedido para o sujeito a possibilidade de

aceder ao gozo, constatando-se a rejeicio (Verwerfung) da castragio numa
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tentativa, diante da oferta continua de objetos de gozo, de preencher a
falta do sujeito. Isso, para Lacan (1972/1978), era insustentdvel.
Quando se vé o vetor que sai do objeto 2, mais-de-gozar, em direcio
a0 sujeito barrado ($) na posicao de agente do discurso, isso indica que
0 objeto de consumo se tornaria o que causaria o desejo do sujeito.
Mesmo de forma imagindria, seria facultado ao sujeito driblar a condigao
da impossibilidade estrutural do acesso a verdade e do objeto que causa
o seu desejo. Nesse arranjo, o discurso do capitalista nao visaria a um
menos de gozo, pelo contrdrio, ele impée ao sujeito um empuxo ao
gozo, interpelando a ética da psicandlise. Reiterou-se a pergunta de
Miller (2004): “[...] serd que o objeto  seria - como dizer? - a bussola da
civilizagio de hoje?” (s/p).
Em outras palavras, a férmula do “discurso do capitalista” é a expressao
imagindria do que o discurso do mestre (do mercado) articula no

simbdlico. O mestre j4 ndo ¢ um sujeito encarnado, e sim um discurso

“andnimo” que manda: consuma, goze [...]” (Koren, 2011, p. 113).

Isso nao seria diferente em uma instituigao hospitalar publica. Como
foi visto, hd processos burocrdticos que visam a uma quantificagio
como metodologia que possibilitariam efeitos financeiros tanto para os
servidores quanto para a institui¢io de satde.

Nos estudos lacanianos realizados na década de 70, recorreu-se
ao discurso do analista para se pensar sobre a prdtica de uma escuta
psicanalitica na instituigio hospitalar pablica. Este discurso visava operar
a partir do nio-saber sobre a verdade do outro, numa aposta de que a
verdade do sujeito, de forma singular, poderia advir. Isso levaria a pensar
que nio existe um psicanalista propriamente dito, mas, sim, um lugar
para a func¢io de analista operar.

Nessa perspectiva, Lacan (1953/1998) j4 afirmava que o psicanalista
deveria considerar “[...] asubjetividade de sua época” (p. 322). Recorrendo
ao discurso do analista elaborado por Lacan (1992), pensou-se que a
escuta psicanalitica nio se restringia ao consultdrio, mas pdde-se apostar
na aplicagio desse dispositivo para além dos consultérios privados.
Considera-se que o que determina a especificidade desta escuta seria o

lugar ocupado pelo psicanalista, agenciando o discurso como objeto 4,
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causa de desejo, e sua orientagio em diregio ao singular de cada um. De
acordo com Laurent (1999), “hd que se passar do analista fechado em
sua reserva, critico, a um psicanalista que participa; um analista sensivel
as formas de segregacio; um psicanalista capaz de entender qual foi sua
funcao e qual lhe corresponde agora” (p. 13).

a > $
S2 /1 S1

Figura 4 - Discurso do analista

No discurso do analista (Figura 4), que representava o ato de
psicanalisar, uma profissdo impossivel segundo Freud (1937/1996k), tao
impossivel quanto a de governar e educar, tratou-se tao somente de tomar
uma posicao dentro de uma cadeia discursiva, agenciando o discurso
como objeto 4, ou seja, assumindo uma posi¢io enigmdtica, como um
resto da operagio da linguagem, que, entretanto, operaria como causa.
Lacan (1992) sustentava que a posi¢io do analista deveria se localizar do
lado oposto ao de toda a vontade de dominagao. Deveria situar o analista
como um ponto de mira para o desejo de saber.

Sendo assim, surgia outra particularidade do discurso do analista: seria
0 tnico que tratava o outro como sujeito ($). Tratar o outro como sujeito
seria propiciar a possibilidade de que sua singularidade se manifestasse
através do produto desse discurso. Como pensar o discurso do analista onde
o saber ocupava o lugar da verdade? Acrescentava-se o questionamento de
Lacan (1992): “[...] como saber sem saber? E um enigma’ (p. 36), ou seja,
uma fun¢io de enigma, um semi-dizer. O psicanalista, segundo Lacan
(1992) “[...] se faz de causa do desejo” (p. 39). Isso foi esclarecido por
Brousse (2003) como “[...] ¢ isso que dd ao analista o dever de politica:
devolver ao sujeito a escolha, a escolha decidida” (p. 23).

Diante disso, foi possivel pensar se, através do estilo do profissional,
poderia-se introduzir a “peste” na institui¢ao hospitalar (como fez Freud
a0 levar a psicandlise para os Estados Unidos da América), em uma
tentativa de frear o discurso do capitalista e apostar em uma suspensio

do gozo, um gozo outro que nio se conectava a esse circuito fechado e
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vicioso? Assim, vislumbrou-se as possibilidades de transgredir o ditame
do capitalismo ao exercer de forma ética a fun¢io de ouve(dor) na

instituicdo hospitalar publica.

UM SUJEITO, UMA POLITICA: A RESISTENCIA POSSIVEL NO LUGAR
DO OUVIDOR

Um outro ponto importante a ser discutido se refere a uma posi¢ao
de resisténcia contra o discurso capitalista que se instaurou nas exigéncias
institucionais. Deve-se pensar também sobre uma prética na ouvidoria
hospitalar que se contrapde aos modelos de contabilizagio de nimeros
de atendimentos e as exigéncias de respostas rdpidas.

Nesse sentido, era urgente perguntar sobre uma politica que revela
a resisténcia possivel do psicanalista enquanto ouvidor. Esse dever de
politica convoca os cidadaos a vida social na atualidade, ao levar em
conta, segundo Foucault (1978-79/2008), “[...] a prética governamental
pelos fendmenos préprios de um conjunto de viventes constituidos em
populagio: sadde, higiene, natalidade, longevidade, racas e que desafios
politicos e econdmicos eles vém constituindo até hoje” (p. 431). Nesse
contexto, ¢ de responsabilidade do psicanalista pensar sobre uma politica
para a psicandlise. De acordo com Besset (2004), “[...] em tempos de
quedas de ideais, é preciso redesenhar-se o semblante para que o sujeito
tenha lugar” (p. 65). E para que a falta-a-ser vigore como politica do
psicanalista envolvido na situagio institucional.

Faz-se necessdrio, portanto, para este estudo, uma reflexio sobre uma
proposta de sustentagio sobre o inconsciente como uma agio politica, ao levar
em conta, segundo Moreira (2019) a “[...] for¢a subversiva das formacoes
do inconsciente” (p. 2). Mas o que seria politica? Ortega (2001) esclareceu,
recorrendo 2 teoria politica de Hannah Arendt, que o politico seria “[...]
como uma vontade de agir, de transgredir e superar os limites” (p. 225).

A palavra “politica’ nao é explicita na obra de Sigmund Freud, mas
subentendida nos artigos sobre sociedade e cultura, os chamados, pelo
editor das Edigoes Standard, de “artigos antropolégicos”. Entretanto,
algumas vezes, tal termo pareceu se aproximar da nogio de Estado, por

exemplo quando Freud (1930[1929]/1996h) fez a “[...] indicagao das trés
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fontes de que nosso sofrimento provém: o poder superior da natureza,a
fragilidade de nossos corpos e a inadequacio das regras que procuram
ajustar os relacionamentos mutuos dos seres humanos na familia, no Estado
e na sociedade” (p. 93). Ao pesquisar no diciondrio de filosofia de Bobbio,
Matteucci e Pasquino (2000) o significado de politica, eles esclareceram
que “[...] significa tudo o que se refere A cidade e, consequentemente, o que
¢ urbano, civil, publico e até mesmo socidvel e social” (p. 954). Mas, o que
val interessar neste momento, aproximando da teoria politica arendtiana,
seria discorrer sobre uma politica da “ética da responsabilidade”.

Na obra freudiana é possivel sinalizar uma dimensio politica no
psiquismo atrelada a vida em sociedade em textos como: “Totem e tabu”
(1913[1912-13]/1996b), “O futuro de uma ilusdo” (1927/1996g), “Mal-
estar na civilizagao” (1930[1929]/1996h), “Por que a querra? (Einstein e
Freud)” (1933[1932]/1996i), “Um comentdrio sobre o anti-semitismo”
(1938/1996l), e no “Moisés e o monoteismo” (1939/1996m). Em
“Interesse socioldgico da psicandlise” (1913/1996a), Freud afirmava que,
embora a psicandlise se interessa principalmente pelo individuo, “[...] a0
fazer investigacdes sobre o individuo, ndo pode deixar de tratar da base
emocional dele com a sociedade” (p. 189). Em “Psicologia de grupo e a
andlise do ego”, Freud (1921/1996d), abordou que “[...] apenas raramente
e sob certas condi¢bes excepcionais, a psicologia individual se acha em
posicao de desprezar as relagées desse individuo com os outros” (p. 81),
de tal modo que “[...] desde o comego, a psicologia individual, [...] é, ao
mesmo tempo, também psicologia social” (p. 81). E, em “O ego e o id”,

Freud (1923/1996¢) constréi uma metdfora comparando o eu ao politico:

[...] sua posi¢do a meio-caminho entre o id e a realidade, [0 eu] muito
frequentemente se rende A tentagio de tornar-se sicofanta, oportunista e
mentiroso, tal como um politico que percebe a verdade, mas deseja manter

seu lugar no favor do povo [querido pela opinido publica] (p. 69).

Na obra de Jacques Lacan também nio se encontrava o tratamento
explicito sobre a politica, mas ao longo de seu ensino foi possivel associd-
la as nogoes de ato, discurso, ética e da técnica psicanalitica. Miller
(2003) esclareceu que na obra lacaniana, a referéncia politica se vinculou

as nocoes de Estado, de sociedade civil e aos ideais da cidade. Lacan,
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segundo Miller (2003), também possuia uma posigao critica, assim como
Freud, sobre qualquer forma de ilusio vinda de ideais da sociedade. Em
algumas passagens na obra lacaniana, pode-se perceber uma tentativa para
articular alguns conceitos da psicandlise & no¢io de politica. Por exemplo,
em seu Semindrio 2, foi possivel verificar uma passagem de Lacan (2010)

na qual ele articulou a posi¢ao do politico com a do psicanalista.

Nio estou querendo dizer que o politico seja o psicanalista. Platao
comega precisamente com O politico a fornecer uma ciéncia da politica,
e sabe Deus onde isto, desde entdo, nos tem levado. Mas para Sécrates, o
bom politico é o psicanalista (p. 35).

Mas, ficou a pergunta, o que Lacan queria dizer? Ele nio explicou.
Cabe a cada um, interessado nesta temdtica, tentar dar algum sentido a
isso. Assim, cada um deve se colocar ao trabalho, a partir do desejo, de
desbravar sua obra e o que ele pdde transmitir através do seu ensino,
especialmente no final da década de 60 e na década de 70, onde ele
trabalhou os discursos e seus efeitos no lago social sobre o encontro do
sujeito com o Outro. De acordo com Miller (2011), ante aos estudos

lacanianos que

[...] a férmula: “o inconsciente ¢ estruturado como uma linguagem”.
Trata-se de uma tese que supde dispormos da definicio da linguagem e
e fato Lacan utiliza a produzida por Saussure e Jakobson. Nao hd sem
de fato L dl duzid S kobson. Nio h
divida o “como” no enunciado que comento hoje, entio o que temos
que nos perguntar ¢ como definir a politica, embora haja um sentido em

dizer que o inconsciente é a politica (p. 4).

Apostou-se no trabalho sobre como a politica pode ser situada de
forma distinta em cada configuragio através das formas discursivas
apresentadas por Lacan (1992). Foi importante fundamentar a politica
de cada discurso pela vertente da subversao, ao levar em consideragio
segundo Lacan (2008), que “[...] o inconsciente é a politica” (p. 350).
Pois, tanto em Freud quanto em Lacan, foi possivel perceber uma
proposta de pensar sobre o inconsciente como uma agdo politica, uma
politica para a psicandlise: quando o sujeito é convocado a assumir e
escolher uma posicdo ética dentro da cultura, consequentemente na

instituicio hospitalar, um cendrio psicossocial. Nesse sentido, para
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Moreira (2019), eles apresentam também uma questdo politica, “[...]
pois introduz a formulagao do desejo e oferece voz aos sujeitos eclipsados
pela massificagao civilizatéria” (p. 14). Hoje, foi possivel notar que nao
¢ s6 a clinica que interroga a teoria e faz a psicandlise e seu operador
avangarem, mas as observagoes das préticas e dos discursos no lago social
também o fazem. Eles, na atualidade pandémica, tém surpreendido os
psicanalistas de tal forma que os convocam as investigagoes.

Assim, fez-se necessdrio estabelecer de forma criteriosa os principios éticos
que sustentam a pratica na institui¢ao hospitalar. Ao pensar sobre a presenca
do psicanalista em uma institui¢do publica, Rosa (2004) considerou que o
desafio era construir uma prética que levasse em conta o laco social, expresso,
segundo a autora, como lacos discursivos na instituigio. Tal prética seria
sustentada pela concepgio do sujeito na dimensao dos discursos. Segundo
Rosa (2004), a presenga do psicanalista pela via da sua escuta deslocaria entre
dois contextos: elucidar o discurso e as praticas sociais, a fim de problematizar
os modos como esses discursos afetariam a subjetividade.

Contudo, houve umaaposta que, através da teoria lacaniana dos discursos,
pode-se circular entre as posicoes possiveis, visando um deslocamento da
queixa inicial para uma responsabilizagio de cada uma das partes envolvidas,
como efeito de intervengoes pontuais — agdes concretas e precisas dentro de

uma realidade que permitiria a emergéncia do sujeito — transmitidas em ato.
CONSIDERACOES FINAIS

Quando se pensou em um psicanalista na funcio de ouvidor, em uma
perspectiva ética, o que ele escutou? Isso é um desafio. Para Rinaldi (2015),
era urgente pensar sobre uma proposta que leve em conta, por meio de
uma escuta, a sustentagio de uma “micropolitica do desejo” de cada sujeito
e o trabalho com equipes no enfrentamento das questoes sobre o real da

clinica como também o real da politica dentro da instituicao. Isso seria

[..] sustentar a clinica na institui¢do nessa perspectiva ética — que nao ¢é
a da moral assistencialista, que jd sabe de antemio o que é melhor para
o sujeito — deve ser pensada também como uma proposta politica, em
um processo que pretende reconstruir as formas de assisténcia ptblica a

partir de outros paradigmas (p. 318).
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Neste sentido de outros paradigmas, seguindo na trilha de Rinaldi
(2015), era premente pensar na presenca de um psicanalista que se
interessava pelo enfrentamento do debate politico. Politico aqui no
sentido da politica da psicandlise: quando o sujeito é convocado a assumir
e escolher uma posico ética dentro da cultura.

Uma politica prépria para a psicandlise, a politica da psicandlise, que ¢ de
nossa responsabilidade e nos levard a nos interrogarmos, sobre a politica,

sobre a vida publica em geral, assim como a economia, isto ¢, inscrever nossa
pratica, nossa clinica no contexto que a determina (Brousse, 2003, p. 56).

Portanto, em uma unidade hospitar, o analista nio se limitaria a
escuta, mas apostaria na transmissao de uma particularidade que estava
na cena. E como apostar nisso? Talvez, segundo Laurent (1999), saber
transmitir o que teria de humanidade, o interesse que teria para todos,
considerando a particularidade de cada um, propondo uma articulagao

entre normas e o cidadio.
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