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DEDICATORIA

or onde anda vocé, Margarida? Do seu pai ndo tenho memo-
rias, mas recordo-me de sua mae sempre sorridente, um sorriso largo
que, na minha fantasia de crianga, iluminava a sua vida. Passavamos em
sua casa depois da escola. Lembro que vocé morava no beco proéximo
da rua Dom Quintino (Quixeramobim) que hoje ndo existe mais. No
fogdo a lenha, panelas de barro, ndo muitas, mas panelas em tamanho
maior do que as que usavamos para fazer os guisados de domingo.

Vocé nunca falou de sua fome, Margarida. Nao se costuma falar
de coisas assim entre criangas? Associo a minha lembranca de suas
longas trancas de menina preta uma lata de 6leo que vi brilhar ao lado
da panela de feijao fervente, numa dessas manhas em que brincamos
em sua casa. Nao enxergava ainda o que vejo quando procuro hoje pela
imagem daquela lata de dleo.

Na figura estampada na lata, a menina preta do Pajet danga com
um prato na mao, pronta a servir, suas vestes de doméstica sdo carnava-
lescas, € o prato mais parece um pandeiro (uma condensagdo em que
nunca havia pensado antes). “Neguinha do Paje1”, no dito popular do
cearense, virou uma forma de representacdo das meninas pretas, da-
nadas e sem modos. O 6leo de cozinha Pajet era fabricado na mesma
usina de beneficiamento que produzira aqui, no Ceard, o também fa-
moso “Sabao Pavao”, que teve entre seus jingles “‘uma mao lava a outra
com perfeicao, e as duas lavam a roupa com sabao pavao”; essa imagem
representa os vinculos de solidariedade no mal feito, nas aliangas oli-
garquicas, na corrup¢ao e no nosso passado escravagista.



Vocé permaneceu ao longo de minha vida como simbolo de um
pais que precisava assumir o proprio rosto e, hoje, quando olho para o
percurso de pesquisas que conduzi e orientei, reconheco vocé.

Nessa caminhada encontrei as obras de Rodolfo Teofilo e Josué
de Castro, esta ultima por intermédio do trabalho da professora e amiga
Ana Kiffer; encontrei ainda outros amigos pesquisadores que igual-
mente conduziam suas vidas numa alianga pela dentincia dos nossos
erros historicos e pela determinagdo em dar a ver o que fora negado pela
nossa historia oficial. Assim, escrever sobre as sobrevivéncias no Brasil
do século XXI, no contexto da fome e da precarizacao da vida, é, entre
outros atos que se fazem inadiaveis, revelar destinos possiveis de trans-
formacao de alguns ditos que envergonham e melancolizam.

Dedicamos este livro as Margaridas de nosso tempo e dos tempos
imemoriais que aqui sobrevivem inventando e afirmando perpetua-
mente a sua nobreza e dignidade.

Karla Patricia Holanda Martins
Quixeramobim, setembro de 2021
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PREFACIO

argarida transforma-se assim numa figura-afetiva e histo-
rica, matriz de nossos estudos que se realizam a partir de outra, o0 mé-
dico e sanitarista pernambucano Josué de Castro — a matriz intelectual
e politica deste livro.

Ja nos anos 1940, Josué de Castro denunciava o drama da fome
no mundo, indicando, em didlogo com a teoria social de Freud, a di-
mensdo de tabu que reservava a esta experiéncia formas plurais de si-
lenciamento sustentadas por um negacionismo historico-cultural de
cunho politico. A fome era recusada como tema, inclusive, nos nossos
meios académicos. O dano do siléncio ¢ tdo profundo, que, ja em 1967,
nosso autor-guia sensivelmente sinalizava, em seu romance Homens e
caranguejos, uma espécie de dor moral dos povos famintos que se preo-
cupavam, sob o véu da vergonha, em esconder ou, como ele mesmo diz,
“disfarcar a sua fome eterna” (CASTRO, 1967, p. 11).

Podemos ainda considerar que essa impossibilidade de narra-la ¢
também qualidade do carater dessa experiéncia que conduz o homem
ao seu duplo inimaginavel com a morte. A professora Ana Kiffer propde
considerarmos a fome, nos escritos literarios, como indicio de uma ma-
terialidade corporea, de um real, que nos conduz a um limite do nar-
ravel. No nosso contexto cultural do século XX, coube a arte moderna
brasileira e a literatura, testemunharem a dor subjetiva da fome, dando-
-lhe rosto e, ainda, gosto e cheiro, como desejou Josué de Castro no seu
“Prefacio um tanto gordo para um romance um tanto magro”, escrito
para o seu romance sobre a fome dos homens, mulheres e criangas ha-
bitantes dos mangues de Recife. Sua luta continua atual.



A grave situagdo da inseguranga alimentar dos povos fora acen-
tuada e, principalmente, revelada pela ferida pandémica do virus
SARS-CoV-2. Todavia, ¢ necessario enfatizarmos, por razdes que aqui
serdo problematizadas, que o agudo desamparo e pobreza extrema
sempre existiram sob a bascula das dentncias sistematicamente ne-
gadas ou desmentidas historicamente.

Seguindo ainda as pistas do nosso agrimensor, precisamos en-
tender que o problema da fome possui, além das dimensdes socioeco-
ndmica e politica, uma dimensao potencialmente traumatica e, portanto,
produtora de graves formas de sofrimento — trauma este infligido inten-
cionalmente ja que dispomos de meios para sana-lo, a partir da reto-
mada de politicas de Estado de acesso a produgao de alimentos e rees-
truturagao de uma rede de protecao social, entre outras formas. A¢des
devem ser empenhadas no sentido de reconhecer o combate a fome
como ato primordial de respeito a dignidade humana.

O Brasil volta ao mapa da fome em 2014 ¢ a galope regride, no ano
de 2022, aos parametros do ano de 1990. Os ultimos anos de desmonte das
acdes e politicas publicas sociais produziram efeitos dramaticos. Dados do
1I Inquérito nacional sobre inseguranca alimentar no contexto da pan-
demia da covid-19 no Brasil, realizado, em 2022, pela Rede Brasileira de
Pesquisa em Soberania e Seguranga Alimentar ¢ Nutricional (dados da
Rede PENSSAN), denunciam que s6 4 entre 10 familias conseguem
acesso pleno a alimentagdo, mais da metade (58,7%) da populagao brasi-
leira, 125,2 milhdes, convive com a inseguranga alimentar em algum grau
— leve, moderado ou grave (fome), e, destes, 33,1 milhdes de pessoas ndo
tém o que comer. No contexto cearense, resultados de uma investigagao
realizada por pesquisadores da Universidade Federal do Ceara e da
Harvard School of Public Health avaliaram o efeito da pandemia em do-
micilios com criangas de até 9 anos de idade nos meses de junho a se-
tembro de 2020, durante o lockdown. O estudo, realizado pelos pesquisa-
dores Hermano Rocha, Cristhofer Sudfeld e Alvaro Madeiro Leite (um
dos organizadores deste livro), revelou que a inseguranga alimentar au-
mentou 15,5%, o que representa 1.378.065 pessoas a mais nesta situagao
somente no estado do Ceara; os transtornos mentais maternos aumentaram
40,2% na pandemia. A situagdo retorna a sua dramaticidade e nos impde a
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urgéncia de acdes, cabendo a universidade brasileira em suas mais plurais
disciplinas continuar produzindo formas de inteligibilidade sobre esse
complexo fenomeno sobredeterminado por multiplos fatores causais e es-
truturais. Na sua especificidade, o presente livro ressaltara a dimensdo da
fome como uma experiéncia subjetiva e suas consequéncias para saude
mental e coletiva; portanto, trata-se de um recorte que visa acrescentar aos
estudos, publicados nesses ultimos anos no Brasil nas areas da medicina,
da nutrigdo, da economia e da politica, os efeitos subjetivos e simbdlicos
dessa experiéncia a constituicdo psiquica, considerando tanto os aspectos
clinicos quanto culturais.

Desse modo, o eixo principal do livro apresentard uma parte da
produgdo académica desenvolvida desde 2006 em uma institui¢do ndo
governamental de Fortaleza, Instituto da Primeira Infancia — Iprede, com
a participacdo dos Programas de Pds-Graduacdo em Psicologia e em
Satide da Mulher, da Crianga ¢ do Adolescente, ambos da Universidade
Federal do Ceara e o Programa de Pos-Graduagdo em Psicologia da
Universidade de Fortaleza, bem como artigos revisitados, provenientes
do I Congresso sobre a experiéncia da fome na clinica e na cultura,
realizado na Universidade de Fortaleza, em 2010, entre outros trabalhos
académicos recentes. Sua proposta segue uma direcao ética do trabalho
de intervencdo e de cuidado clinico, e nos faz retornar a tradi¢do psica-
nalitica, desde Freud, para pensar as incidéncias traumaticas da Historia
e da Cultura sobre a vida psiquica dos individuos, na construgao de suas
ficgdes de origem, suas formas de sofrimento e lagos sociais.

Organizado em trés se¢des, na primeira delas, discutimos a expe-
riéncia da fome no contexto da cultura e da politica, indicando a manu-
tencdo da fome como uma das ferramentas de controle da biopolitica
moderna. A dimensdo do reconhecimento social ¢ retomada como um
dos eixos de discussdo, e a fome é testemunhada no campo dos escritos
literarios de Rodolfo Teofilo, Graciliano Ramos e Carolina Maria de
Jesus, poeta das margens e intérprete de um desmentido nacional. A
atualidade de Josué de Castro ¢é reafirmada pela professora Anna Maria
Castro, que muito gentilmente cedeu seu texto de abertura do referido
Congresso e a quem respeitosamente agradecemos. Algumas reflexdes
sobre o patrimdnio imaterial nordestino, o sertdo e sua paisagem sao
retomadas para afirmacao da arte e suas formas de vida.
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Na segunda parte, relacionamos os aspectos culturais da expe-
riéncia da fome aos elementos da metapsicologia e da clinica psicanali-
ticas, considerando que a cripta onde se encapsulam esses siléncios his-
toricos nao deixa, todavia, de produzir efeitos subjetivos e de modular
nossas formas de sofrimento psiquico. Isto posto, a fome é retomada a
partir de seu potencial traumatico, considerando a sua relagdo com o
ndo reconhecimento social das desigualdades, da injustica ¢ do drama
vividos por esses individuos, suas familias e culturas. Ha ndo muito
tempo, tivemos que ouvir da entdo autoridade maxima do Estado brasi-
leiro que “ndo existia fome no Brasil”. Para aprofundar a reflexdo sobre
os efeitos subjetivos deste e de outros desmentidos, o racismo entre
eles, andamos de maos dadas com as indicacdes tedrico-clinicas do psi-
canalista hungaro Sandor Ferenczi, indicando ainda as possiveis impli-
cacdes dessa experiéncia na relacdo mae-bebé.

No tltimo grupo de artigos — “Experiéncias Institucionais” —, o
tema da desnutri¢ao ¢ retomado no contexto dos cuidados clinicos ¢ da
satide mental materno-infantil, sublinhando as experiéncias adversas das
situagdes de pobreza e vulnerabilidades, a violéncia entre elas, e suas cor-
relagdes com o vinculo materno na clinica de criangas assistidas no Iprede.

Como prologo as trés partes, a construgdo dos percursos de pes-
quisa articulados com o trabalho clinico realizado nessa institui¢ao sera
brevemente apresentada. Por meio do resgate desta memoria, pode-
remos também retomar um conjunto de referéncias que, infelizmente,
ndo puderam ser incluidas no conjunto desses textos. Afirma-se impres-
cidivel, dar um testemunho de todas as pessoas que estiveram presentes
direta ou indiretamente na construgdo deste livro, dedicado ainda a
todas a maes e criancas do Iprede.

Karla Patricia Holanda Martins
Alvaro Jorge Madeiro Leite
Beatriz Sernache de Castro Neves
Fabiano Chagas Rabélo
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PROLOGO

SOBRE O IPREDE: PERCURSOS E
INVESTIGACOES

atual Instituto da Primeira Infancia — Iprede foi inaugu-
rado em 1986 com objetivo de tratar criangas com quadros de desnu-
trigdo, num contexto de intensa pobreza. O Ceara, nessa época, sofria
intensamente com estatisticas alarmantes de desnutri¢ao ¢ de mortali-
dade infantil que lotavam os hospitais estaduais da regido.

O Iprede foi pensado, inicialmente, como uma institui¢ao para
combater preventivamente esse fenomeno, onde as criangas, uma
vez internadas, ndo voltassem a rotina hospitalar com tanta fre-
quéncia ou por motivos que pudessem ser resolvidos por meio de
cuidados domésticos. Nessa época, os profissionais que estavam a
frente dessa empreitada eram, principalmente, médicos, nutricio-
nistas, assistentes sociais e enfermeiros. O principal objetivo era re-
cuperar as criangas do quadro de desnutricdo e possibilitar a sua
sobrevivéncia. Para isso, além do tratamento do quadro de desnu-
tricdo na instituicdo, eram realizadas algumas orientagdes gerais
sobre a satde materno-infantil.

Em 1989, como relatado pelo Instituto em sua pagina, com difi-
culdades para concluir a construgdo de sua sede, funcionarios do Banco
do Brasil doaram uma parte dos seus salarios, permitindo que 30% do
valor total da construcdo fosse captado nessa acdo, sendo esta concluida
com recursos do proprio banco. A vizinhanga do bairro de classe média



no qual se encontrava o terreno doado pela Prefeitura ndo acolheu o
Instituto, “pois acreditava que as criangas desnutridas contaminariam o
local e os trabalhadores da obra foram apedrejados”. A capacidade do
numero de criangas atendidas passou, entre 1986 ¢ 1989, de 200 para
500, sendo hoje um nimero maior do que quinze mil.

Até o inicio dos anos 2000, o Iprede passou por varias crises
econdmicas e precisou se adaptar a cenarios de restrigoes ou redugao
de atividades. O modelo de internacdo parecia ndo servir mais as novas
propostas da instituicdo. Em 2007, tornou-se campo de extensdo da
Universidade Federal do Ceara — UFC, a partir da iniciativa do atual
presidente da instituicao, Professor Sullivan Bastos Mota, quando co-
megou a receber alunos e professores interessados de areas diversas do
conhecimento, transformando-se, portanto, em um lugar além do pen-
sado, a principio, de intervencao, mas também de formagao de profis-
sionais e pesquisas académicas. Isso ajudou na otimizagao de recursos
para manter a instituicdo, bem como na conquista de novos patamares
de credibilidade. Ainda neste ano, sob a coordenagao técnico-cientifica
do professor do curso de Medicina da UFC, Dr. Alvaro Madeiro Leite,
a instituicdo alinha-se as pesquisas sobre primeira infincia e inicia um
investimento técnico mais efetivo em relagdo a estudos e pesquisas
nessa area.

A partir de 2006, o numero de criangas com desnutricdo mais
severa, todavia, foi diminuindo no estado do Ceara, e, consequente-
mente, a mortalidade infantil exibiu declinio em suas taxas, denun-
ciando o vinculo entre os fenomenos de desnutri¢do e de mortalidade
infantil. Com o passar de tempo, alguns programas contribuiram para a
modificacdo desse quadro: a criacdo de programas de formacdo de
Agentes Comunitarios de Saude, a Estratégia Saude da Familia, o
Fome Zero, Bolsa Familia, entre outros (PINZANI; REGO, 2014). O
fato é que o Ceara, entre os anos de 2004 e 2018, deixou de ser um dos
estados com maiores indices de desnutri¢ao.

Esse novo cendrio convocou o Iprede a repensar suas interven-
¢oes, praticas e missdo. Na medida em que esses indices diminuiam,
outras dimensdes passaram a ser avaliadas, levando a alteragdes estraté-
gicas possibilitando ampliar as intervengdes. A instituicao passa também
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a incluir o foco na familia apoiada em intervengdes que visam ao forta-
lecimento do vinculo entre a mae e a crianga e o desenvolvimento in-
fantil, passando a uma série de intervengdes dirigidas para essas novas
demandas que, entdo, constituiam-se com a contratagao de outros profis-
sionais, além de Medicina, Nutri¢do e Servigo Social. Junto a esse mo-
vimento, o espago se abre a atuagdo da universidade e da proposigdo de
pesquisas, com o objetivo de constante melhoria de suas praticas.

Em 2008, foi realizada uma pesquisa com o objetivo de inves-
tigar as condi¢des de vida e satide de familias que frequentavam o
Iprede. Os resultados revelam a dramaticidade da vida social e psi-
quica das mulheres, permeada de violéncia conjugal, problemas de
satide mental com morbidades psiquiatricas, inseguranga alimentar e
pobreza extrema. No primeiro momento, ¢ pensado um grupo, com
carater psicoeducativo, nomeado “Grupo Conviver”, mediado por uma
psicologa, onde as mulheres pudessem falar sobre aspectos das histo-
rias de vida delas ou outros assuntos por elas propostos. Depois de
esses setores terem se firmado, foi 0 momento para a institui¢ao dar
um novo passo na proposta de quebrar os ciclos intergeracionais de
pobreza, mostrando seu interesse em ultrapassar as barreiras do que
era considerado satide anteriormente, aliando-se a nova concepg¢ao, in-
cluindo os aspectos sociais intimamente ligados a area da assisténcia.
Para isso, foi pensado o projeto Mae Colaboradora, e criada a Unidade
de Profissionalizagdo. Nesse projeto, a mulher que leva a crianca a
instituicdo tem a oportunidade de se preparar para a inser¢ao no mer-
cado de trabalho, a partir da escolha de um curso e um campo de es-
tagio realizados dentro da propria institui¢do. Recebem uma bolsa fi-
nanceira, frequentam cursos profissionalizantes e algumas orientagdes
para a entrada no mundo do trabalho.

Nesse contexto institucional, nascia também a Mediacdo, um
setor que utiliza como base teoérica o programa MISC/ICDP (More
Intelligent and Sensitive Child), criado na Universidade de Oslo,
Noruega, sob a lideranca do Prof. Karsteen Hundeide, direcionado
para o estimulo do vinculo mae e crianca por via do brincar mediado
por profissionais de quatro areas: no caso do Iprede, uma psicologa,
uma fisioterapeuta, uma fonoaudiologa e uma terapeuta ocupacional.
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O objetivo do método era o de promover o trabalho de sensibilizagdo e
mediacao da relacdo mae-crianga, intervindo no desenvolvimento da
crianca, sob coordenagdo institucional dos pediatras Jodo Amaral e
Alvaro Leite e do psicologo Jodo Menescal.

Além de manter o programa direcionado para criangas com pro-
blemas nutricionais (desnutricdo ou obesidade), a institui¢do tem inter-
vengdes ligadas a promocdo do vinculo e apego entre a familia ¢ a
crianga, para a emancipagdo da mulher que leva essa crianca a insti-
tuicdo, e setores que se ligam a avaliacdo e intervengdes multidiscipli-
nares no desenvolvimento infantil, ampliado com a criagdo do Conecta
em 2019, um setor destinado ao cuidado clinico com criancas em grave
sofrimento psiquico e/ou com avaliagdo diagndstica para o autismo.
Além dessas propostas de intervengao, com coordenagdo técnico-assis-
tencial do psicologo Jodo Vicente Menescal, a instituicdo também ¢ um
campo de pesquisas diversas que partem de variadas abordagens e
campos do conhecimento, como Pediatria, Nutri¢do, Servigo Social,
Psicologia, Psicanalise etc.

Apoiada nessas pesquisas, a instituicdo vem pensando e atua-
lizando suas propostas interventivas. A pesquisa intitulada CVS —
Condigoes de vida e saude de criancgas e suas familias assistidas no
Iprede, realizada em 2008, por exemplo, teve um grande impacto
nas propostas assistenciais da instituicdo, e, desde entdo, fatores
como o alto indice de violéncia doméstica e depressdo materna sao
pensados constantemente.

Em 2012, a institui¢@o preservou a sigla, mas passou a se chamar
Instituto da Primeira Infancia, tornando claro que as pretensdes, desde
aquele momento, iam além das questdes alimentares, abrangendo todo
o processo de desenvolvimento infantil, levando em consideragdo um
fator intimamente relacionado a situacao: a presenga das maes.

Mais recentemente, em 2017, a instituicao realizou um novo
censo, que tinha como objetivo tracar um perfil geral da populacao
atendida e atualizar os dados ja coletados em 2007. Além dos instru-
mentos de coleta de dados utilizados na pesquisa anterior, o censo de
2017 buscou ampliar seus horizontes de pesquisa, incluindo também
instrumentos que detectassem as Experiéncias Adversas na Infancia
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(ACEs) e varios indicadores relacionados a parentalidade e padrdes de
apego. Algumas informagdes sobre 0 novo censo serao encontradas nos
artigos publicados na terceira se¢ao desta coletanea, produto de disser-
tagdes e teses orientadas pelo pediatra e professor Alvaro Madeiro Leite
¢ Jodo Amaral, ambos professores do Mestrado da Saude da Crianga e
da Mulher e Programa de Pdos-Graduag@o em Saude Publica da UFC,
algumas destas trazidas na terceira parte do livro.

As pesquisas em Psicanalise, entretanto, foram introduzidas na
institui¢ao um pouco antes da mudanga do nome e da perspectiva que
marcava o trabalho institucional mais voltado a recuperacdo do estado
nutricional propriamente dito. Dessa maneira, voltaremos alguns anos
antes para contar um pouco sobre a historia da Psicanalise no Iprede.

Em 2006, a entdo professora do curso de Psicologia da
Universidade de Fortaleza — Unifor e psicanalista Karla Patricia
Holanda Martins, desenvolveu um projeto de iniciagao cientifica na
instituicdo intitulado Infdncia e priva¢do: a fome e a vontade de
viver. O projeto tinha como objetivo investigar as relacdes entre os
quadros de criancas de zero a trés anos diagnosticadas com desnu-
tri¢do, em familias em situacdo de pobreza, e o exercicio da fungdo
materna, com sustentdculo em um trabalho clinico realizado no
Iprede. Desse projeto, foram elaborados diversos trabalhos acerca
dos aspectos subjetivos da desnutricdo e dos impasses alimentares
(GOMES; FERNANDES, 2009; GOMES, 2009; MAGALHAES,
2008; FERNANDES, 2008; DIAS, 2008).

Em 2010, o I Congresso de estudos e intervengoes psicanaliticas na
clinica e no social: a experiéncia da fome na clinica e na cultura, em ho-
menagem ao médico e humanista pernambucano Josué de Castro (1908-
1973), foi realizado pelo Laboratério de Estudos e Intervencdes
Psicanaliticas na Clinica ¢ no Social." O evento contou com uma partici-
pacdo maciga de profissionais do Iprede, que fizeram parte da organizagio
e da programacao, apresentando experiéncias clinicas institucionais.

' Constituido pelas professoras Clara Virginia Q. Pinheiro, Karla P. H. Martins, Lednia

Cavalcante Teixeira, Maria Celina Peixoto Lima e Osterne Maia e pos-graduandas do
Programa de Pos-Graduagao em Psicologia da UNIFOR.
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Em 2009, Angela Carvalho, entdo psicologa e psicanalista da
institui¢do, iniciou uma pesquisa de mestrado, articulando desnutricao,
impasses alimentares e a relacdo entre a mae € a crianga nesse processo,
sob orientacdo da Profa. Dra. Maria Celina Peixoto Lima e coorien-
tagdo da Profa. Dra. Karla Martins. Em 2011, o psicanalista Alfredo
Jerusalinsky participou da banca de defesa de dissertacdo, e, desde
entdo, deu-se inicio a parceria que culminaria na proposta do setor de
detecgdo e intervengdo precoce, a partir da proposta de utilizacdo dos
Indicadores Clinicos de Risco para o Desenvolvimento Infantil — IRDI.
O instrumento com os indicadores foram validados como resultado de
uma grande pesquisa multicéntrica realizada de 2000 a 2008, com apoio
do Ministério da Satude e visavam orientar as consultas dos profissio-
nais que trabalhavam no contato inicial com as condi¢des de desenvol-
vimento da primeira infancia, no sistema publico de saude, permitindo
identificar sinais de risco para os processos de constitui¢ao psiquica do
bebé até a idade de 18 meses. Trinta e um indicadores foram consti-
tuidos por meio de quatro eixos teoricos mais amplos: suposi¢cdo de
sujeito; estabelecimento da demanda; alternancia presenca/auséncia e
funcdo paterna. Esses eixos partem de uma compreensdo teorica da
Psicanalise acerca da constitui¢do do sujeito, baseada principalmente
nos textos: Trés ensaios para uma teoria da sexualidade (FREUD,
1905); Além do principio do prazer (FREUD, 1920); 4 dissolu¢do do
complexo de Edipo (FREUD, 1924) — e nos Seminarios 4 ¢ 5, de Jacques
Lacan (LACAN, 1995, 1999).

A parceria realizada para possibilitar a existéncia do setor contou
com a Universidade Federal do Ceara — UFC, com a Universidade de
Fortaleza — Unifor e com o Centro Lydia Coriat, que passaram a utilizar
o IRDI, junto a equipe do Iprede, além de elaborar e criar um servico de
deteccdo de risco psiquico na crianga e de intervengdo precoce dirigido
ao lago mae-crianga. Essa parceria foi efetivada pela colaboragao dos
professores Alfredo Jerusalinsky (Centro Lydia Coriat); Alvaro Madeiro
Leite (UFC); Karla Patricia Holanda Martins (UFC); Maria Celina
Peixoto Lima (Unifor); Lednia Teixeira Cavalcante (Unifor) e Octavia
Martin Danziato (Unifor), assim como de alunos de graduagio e pos-
-graduacdo interessados pelo tema.
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Com vistas a implementagao do servigo de intervencao clinica e,
portanto, de constituicdo um espago de escuta clinica orientada pelos
pressupostos teorico-metodologicos da Psicanalise, dirigido @ mae e a
crianga, a transmissdo para a utilizagdo do IRDI teve inicio em 2012.
No inicio desse processo, houve treinamento e capacitagdo de profissio-
nais do Iprede? (psicologos, pediatras, fonoaudiologos, fisioterapeutas,
terapeutas ocupacionais e estagiarios) e alunos de graduagio e p6s-gra-
duacio interessados pelo tema. O IRDI era aplicado por psicologos da
instituicdo, psicologos voluntarios interessados, estagiarios e alunos de
graduagdo e pos-graduagdo.’

Também nesse periodo foram iniciados os projetos individuais
de pesquisa, utilizando como base a experiéncia do setor de intervencao.
Foram trés dissertagcdes (DAUER, 2015; NEVES, 2015; SIMAO,
2016), dois trabalhos de conclusiao de curso (MIRANDA, 2015;
SIMAO, 2013) e trés projetos de iniciagio cientifica desenvolvidos por
meio da experiéncia no setor. Esses trabalhos se desdobraram em ar-
tigos publicados posteriormente. Ao final do livro, disponibilizamos
uma lista de trabalhos produzidos no Iprede durante esse periodo, que
tinham como objetivo investigar a interse¢do da pesquisa psicanalitica
e o campo de estudos da pediatria.

Josué de Castro, no prefacio a primeira edi¢ao do Geografia da
fome, convoca os seus leitores a responder sobre quais seriam “as
causas ocultas desta verdadeira conspiragdo de siléncio em torno da
fome” (CASTRO, 2004, p. 12). Ele nao acreditava no acaso deste

2O treinamento inicial do IRDI foi elaborado pelo psicanalista e idealizador do instru-

mento, Alfredo Jerusalinsky. Participou desse treinamento toda a equipe técnica do
Iprede. A pediatra Angelita Castro contribuiu com aulas sobre desenvolvimento in-
fantil na perspectiva neurologica. O plano de treinamento foi elaborado por Alfredo
Jerusalinsky, Alvaro Madeiro Leite e Joao Vicente Menescal.

Nessa época, foram formadas duas equipes, a de aplicacao e a de intervengao para
casos em que fossem detectados riscos. As equipes de aplicagao e intervengao eram
formadas por Joao Vicente Menescal (coordenador e psicologo) Beatriz Sernache e
Luana Timbo (psicologas e psicanalistas da instituicdo); Sophia Maia (bolsista de 1C/
UNIFOR); Gabriela Simao (psicologa e mestranda da UFC); Stephanie Barbosa (esta-
giaria UNIFOR); Erika Teles Dauer (mestranda UFC); Elisa Parente Costa, Maira Guara,
Raquel Alencar Barreira Rolim (psicologas e psicanalistas voluntarias) e Ramayana
Mello (estagiaria UNIFOR). Indiretamente, assim, participavam as professoras Celina
Peixoto Lima, Octavia Danziatto e Karla P. H. Martins e Alvaro Madeiro Leite.
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desinteresse. Nos também nao acreditamos. Desejamos que essa co-
letanea possa representar 0 nosso compromisso para construgao de
uma alianca de pesquisadores brasileiros dispostos a romper com
esta atavica conspiragao.
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PARTE I

FOME, CULTURA E POLITICA



FOME, ROSTO E TESTEMUNHO: EXPERIENCIAS
TRAUMATICAS NA CLINICA E NA CULTURA:«

Karla Patricia Holanda Martins
Daniel Kupermann

ma reflexdo sobre o mal-estar da experiéncia da fome e
suas formas correlativas de sofrimento no contexto da clinica psicana-
litica com maes e bebés que vivem em situacdes de extrema pobreza e
fragilidade de seus lagos sociais ndo poderia deixar a margem uma in-
troducdo sobre suas dimensdes historica, politica e cultural. Impde-se
como necessario considerar os efeitos subjetivos desse siléncio-tabu na
construg@o de possibilidades para os processos coletivos ¢ individuais
de simbolizagéo.

O procedimento ¢ indispensavel quando o que estd em jogo ¢é
uma experiéncia de limite e de dor extrema que fora silenciada desde
a cultura. Trauma (FREUD, 1895, 1920; FERENCZI, 1929; 1933;
1934), catastrofe e choque (FERENCZI, 1924, 1930; BENJAMIN,
1984) sao figuras clinicas que nos colocam frente aos limites da repre-
sentacdo e da linguagem. Todos os autores citados que trabalharam
esses conceitos sao atravessados pela ideia de uma experiéncia com o

* O presente artigo & uma versao revisada do artigo “Fome: o umbral da vergonha”, publi-

cado em co-autoria do Prof. Dr. Daniel Kupermann, na revista Trivium, Rio de Janeiro,
v.9,n. 2, p. 199-209, dez. 2017. Disponivel em http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?s-
cript=sci_arttext&pid=52176- 48912017000200006&Ing=pt&nrm=iso. Acesso em: 12
out. 2021. http://dx.doi.org/10.18379/2176- 4891.2017v2p.199.



inomindvel (FREUD, 1919, LACAN, 1964; CARUTH, 2000), si-
tuagdo em que o homem ¢é colocado em um umbral de siléncio, ao
mesmo tempo em que se vé forcado a dizer. Se consideramos a etimo-
logia latina da palavra “umbral” [(/iminares) = limite (limen) e luz
(lumen)], podemos dizer que as marcas deixadas pelas experiéncias
de dor, entre estas a fome, “iluminam” geragdes que, ao longe, conti-
nuam a segui-los, a rastred-los como sua heranga.

O médico e socidlogo pernambucano Josué de Castro (2004), ja
nos anos 1940, cartografara a fome no mundo, denunciando, em dia-
logo com a teoria social de Freud, a dimensdo de tabu que reservava a
essa experiéncia seu pertencimento as zonas de sombras e siléncio de
nossa historia. Afirmara que, sob os véus do segredo e da vergonha, a
fome nao podia ser reconhecida e pensada nos meios académicos (bra-
sileiros e mundiais). O siléncio se espalhava para os testemunhos da
cultura e se encriptava nos nucleos mais reconditos das experiéncias
subjetivas. Ao se perguntar quais as causas ocultas dessa “conspiracao
de siléncio”, Castro (2004, p. 12) propde: “Trata-se de um siléncio pre-
meditado pela propria alma da cultura: foram os interesses e os precon-
ceitos de ordem moral e de ordem politica e econdmica de nossa cha-
mada civilizagdo ocidental que tornaram a fome um tema proibido”.

Exilado em Paris, Josué de Castro morre em 1973 como pro-
fessor da Université des Vincennes, apos receber mais uma negativa
da ditadura militar brasileira para seu retorno. Nao pdde testemu-
nhar, no Brasil, agdes e politicas publicas que notabilizassem sua
denuncia. Mas, com a anistia dos presos politicos no final dos anos
1970 e o inicio do processo de redemocratizagdo brasileiro, o insti-
tuto IBASE, sob a coordenacdo do socidlogo Herbert José de Souza,
em 1981, retoma o tema da fome, dando-lhe o estatuto de um pro-
blema que implica a responsabilidade social e convoca a agao poli-
tica. Entretanto, a nova tentativa de combate as causas da insegu-
ranga alimentar s6 alcangou o estatuto de politica ptiblica em 2003,
com o Programa Fome Zero. Na ocasido, nossa populagao de 181,8
milhdes de habitantes e 44 milhdes de pessoas estavam ameacadas
pela desnutri¢do no pais (mais de 40%). A situagdo do Ceara (estado
da regido Nordeste brasileira) era particularmente vulneravel, nao
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apenas por suas caracteristicas climaticas, marcadas pela auséncia
das chuvas e sua progressiva desertificacdo, mas pelas formas de
governabilidade que marcam a sua historia.

Castro (1996 ; 2004) relaciona o tabu sobre o tema da fome “a
alguma coisa que ndo podemos definir nunca. Alguma coisa que es-
capa, em parte, ao nosso sentir civilizado”, indicando, com precisao, os
limites do discurso da ciéncia e a poténcia da acdo politica, posi¢do que
nos mostra a atualidade do seu pensamento, colocando-o novamente
afinado com a Psicanalise.

E o que mais — em nome da Psicanalise — teriamos a acrescentar
ao tema?

O desmentido e suas extensoes na cultura

A operacdo que caracteriza o desmentido ou descrédito, como
preferem alguns tradutores, descrita por Sandér Ferenczi, pressupoe
como condi¢do fundamental ao carater desestruturante do trauma a
emissdo de um juizo por parte daquele que detém poder, desautorizando
a experiéncia daquele que sofre. Segue-se a afirmacdo de um “nada
ocorreu”, uma desautorizagao do que foi percebido e sentido e, conse-
quentemente, a cisdo entre a realidade dos fatos e o carater afetivo da
experiéncia. Sobre a crianga, sobrevém a culpa e o descrédito e ainda os
afetos de vergonha e dor moral; do lado do adulto, uma impossibilidade
de reconhecer seu erro.

Ha ainda no trauma uma hierarquia entre aquele que deveria fun-
cionar como mediador da inscrigdo simbolica da experiéncia e aquele
que busca compreender a experiéncia vivida. A figura tedrica do des-
mentido corresponde, nas elaboragdes ferenczianas, a tentativa fracas-
sada por parte da crianga de receber, a partir do relato de sua expe-
riéncia, a autorizacdo para confirmar a sua percepcao afetiva (e efetiva)
da realidade (FERENCZI, 1931, 1933). E esse crédito ou esse investi-
mento na palavra da crianga que possibilita a ela a constru¢do de sen-
tido (ou de sentidos no plural) de realidade.

E importante ressaltar que o problema do sentido de realidade
insurgiu na sua obra muito antes da sistematizagdo de sua teoria sobre a
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génese do trauma. No ano de 1913, Ferenczi (1913a; 1913b) declara a
precedéncia l6gica do sentimento de onipoténcia na construgdo do sen-
tido de realidade para mais tarde, em 1929, relacionar esse sentimento
as condigdes para afirmagdo do desprazer, afirmac¢do que traz como
consequéncia a construg¢do por parte da crianca de uma representacao
de si na realidade.

Desse modo, o sentimento de onipoténcia da crianga é condi¢ao
indispensavel para que esta inclua a representacdo de si na sua repre-
senta¢do do mundo e em ligagdo com seus afetos. Esse modo especial
de representar organiza ainda o estabelecimento de uma ordem espago-
-temporal, fundamental para a construcdo de suas matrizes simbdlicas.

Em sintese, para que a realidade funcione nao apenas como um
principio e adquira um valor, ¢ necessario que a crianga acredite-se
nela representada. Aqui também reside a importancia da presenca
terna e sincera do adulto como testemunha na introje¢ao dos choques
traumaticos. A sinceridade — sindnimo da capacidade do adulto de su-
portar a verdade da crianga — o valor de retirar o peso de uma verdade
absoluta, instaurando a polissemia da linguagem, seus jogos € a con-
quista da ambivaléncia (PINHEIRO, 2016). No cenario onde ha uma
quebra da univocidade, pode-se experimentar indeterminagdo e porvir
e, portanto, criagao.

Desse modo, o conceito de desmentido ou descrédito ultrapassa
as fronteiras de uma elaboracdo metapsicologica sobre a clinica e se
estende a cultura e a politica. J& em Thalassa, o tema do trauma ¢ tra-
tado como relacionado as catastrofes histéricas. Nao nos parece insen-
sato considerar que a opgao pelo pensamento de Lamarck (e ndo por
Darwin) tenha colocado sua teoria como fundamentos das posteriores
teorias da intersubjetividade. Ferenczi (1924) propde ali um mito sobre
a origem das instancias psiquicas a partir das catastrofes impostas a
espécie humana e as formas como o humano responde as mudancas
advindas desde um exterior. Sua forma de pensar transmuta para o
plano psiquico uma légica aplicada por Lamarck ao campo da biologia:
o ambiente sofre modificagdes estruturais que forgam a modifica¢do
dos seres, seus corpos e suas acdes.
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O desmentido, como trago da historia cultural do Ocidente, ja
fora apontado em outros trabalhos no contexto da Shoah. No caso
brasileiro, embora suas referéncias ndo retomem uma teoria do des-
mentido nos termos ferenczianos, o trabalho do psicanalista Octavio
Souza (1994), ao apontar a fantasia exdtica como uma das estratégias
de subjetivagdo (e degluti¢do) das experiéncias de violéncia do colo-
nizador, identifica nessa fantasia a degluti¢do do racismo.

Mais recentemente, o historiador brasileiro Mauricio Lissovisky
(2015) denuncia o desmentido da nossa historia de escravidao, per-
gunta: “Para onde foi a senzala?”’. A partir da imagem de capa da
ultima edigdo do livro de Gilberto Freyre em que a senzala ¢ substituida
por uma imagem idilica da casa grande, o autor demonstra como a sen-
zala vem perdendo seu carater de opressdo para ganhar uma conotagao
de lugar dos prazeres, desalojando a memoria da escravidao para dar
lugar a um ndo ocorrido (ndo validado) que, todavia, retorna nas formas
de preconceito e violéncia contra os negros e pobres no Brasil.

Isto dito, propomos a extensao de uma teoria sobre o desmen-
tido do trauma as experiéncias culturais e historicas que sao tratadas
com uma espécie de desconfianca de sua veracidade ou experiéncias
que sdo negadas e ndo recebem socialmente crédito e reconheci-
mento, experiéncias-tabu. Assim, discutimos possiveis consequén-
cias da experiéncia traumatica da fome e seu siléncio a partir de uma
investigagdo desde a historia que se estende a literatura, a clinica e
sua metapsicologia.

Aves de arribacao: notas sobre a seca no Ceara

As insurgéncias contra poder imperial caracterizavam a pro-
vincia do Ceara como um caldeirdo de efervescentes insubordinacdes
capazes de ameagar o projeto de nacdo que se esbogava ao longo do
século XIX. Entre as solugdes para aplacar a miséria da provincia,
foram propostas as construgdes de grandes obras de pavimentagao, sa-
neamento, estradas de ferro, obras capazes de absorver a mio de obra
de um consideravel nimero de sertanejos famintos. A situacdo se agrava
de forma dramatica com a seca de 1877-78.

31



Campos de concentracao brasileiros

A pratica dos currais humanos serviu ao isolamento dos retirantes
de 1877-1878 (homens que vinham caminhando desde a regido mais
arida e central do estado até o litoral), quando a seca trouxe para capital,
entdo com 30.000 habitantes, cerca de 100.000 homens. Naqueles
meses, a fome ¢ as pestes, em especial a variola, chegaram a matar na
capital, em um s6 dia, nada menos de 1.004 pessoas. Os doentes, quando
sobreviviam, eram removidos pela for¢a policial para os abarraca-
mentos afastados do centro da cidade. Urrando de dor com suas feridas,
eram conduzidos pelas ruas em redes de panos grossos por homens
pagos a base de ragdo de carne seca, farinha e pinga. Sertanejos tro-
pegos caminhavam por mais de trés quildmetros carregando os corpos
de velhos, criancas, homens e mulheres seminus.

FOTO 1 - Corpos dos retirantes mortos se acumulavam ao longo da es-
trada de ferro a caminho de Fortaleza, na seca de 1915

Fonte: Joaquim Antonio Correia (Acervo da Biblioteca Nacional)
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Ao se deter sobre nossa atitude para com a morte em tempos de
guerra e de desilusao, Freud (1915/1984, p. 329-330) observa que,
diante de uma série de corpos mortos, a morte deixaria de ser um
acontecimento e, sem a dimensao do acaso, perderia sua qualidade de
vida humana.

FOTO 2 - Vitima da seca de 1877-1879
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Fonte: Joaquim Antonio Correia (Acervo da Biblioteca
Nacional)

Eu sou cadaver esguio / Que por entre os vivos erra! /

Meu corpo tomba sombrio / No solo da ingrata terra!
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FOTO 3 - Vitimas da seca de 1877-1879 FOTO 4 - Vitima da seca de 1877-1879

— —- —

Fonte: Joaquim Antonio Correia (Acervo da  Fonte: Joaquim Antonio Correia (Acervo

Biblioteca Nacional) da Biblioteca Nacional)

O filho, como uma furia, Porque me tornas cadaver.
Ergueu-se e um pao pediu! Porque plantas tantas dores
Pobre pai, ante a penria, Na minh’a alma inda menina
Tremeu de fome e cahiu! Deixei por amor a vida

Me roubarem o pudor!
E hoje, mulher perdida
Morro de fome e de horror!

Seca e identidade nacional
As noticias sobre a seca de 1877-78 ja circulavam nos jornais do
Rio de Janeiro, e sua realidade atravessava o Atlantico. “A ‘desconhe-

cida’ provincia do Norte era, naqueles anos, um dos retratos do Brasil
para mundo” (RIOS, 2006, p. 15). A divulgagdo da situagdo tragica em
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que viviam os cearenses feria brios na corte. O corpo faminto era uma
imagem a ser esquecida. Por muitas décadas do século XX, as viola-
coes e o horror daqueles anos sobreviveram apenas nas narrativas lite-
rarias. Centenas de ossadas foram encontradas em janeiro de 1994, por
ocasido de uma obra de saneamento na cidade. Historiadores afir-
maram a existéncia, no local, de um cemitério histérico (LIRA NETO,
1999; RIOS, 2014).

A “cripta” onde se encapsula o horror, para usar a expressao de
Abraham e Torok (1995), forca o desaparecimento dos campos de con-
centrag¢do da nossa historia e, mais ainda, esconde o seu cadaver. Trauma
e desmentido, duas figuras teoricas que andam de méaos dadas nas for-
magoes da clinica e da cultura. A impossibilidade de falar da fome ¢ um
fato politico, seu siléncio provém da ruptura de um pacto social.
Todavia, essa impossibilidade ¢ também qualidade do carater dessa ex-
periéncia que pode conduzir o humano a uma experiéncia extrema de
dor psiquica e desumanizagdo. Coube a arte, em particular a literatura,
testemunhar e dar rosto a fome; embora esses escritos sejam (e nao
apenas no Brasil), em sua grande maioria, narrativas daqueles que a
observaram e nao daqueles que a sentiram.

A literatura brasileira que testemunhou a fome revelou
também a ferida moral deixada por essa experiéncia. Seu corres-
pondente afetivo se expressa, por exemplo, na vergonha daqueles
que dela padeciam (e padecem). Rachel de Queiroz (1993) nos re-
lata, em seu épico de estreia, O quinze, a retirada de Mocinha, Chico
Bento e sua meninada, gemendo de fome pelas estradas do sertdo
cearense, ao som alternado das alpercatas de couro com o “T6 tum
fome! D4 tumé” (QUEIROZ, 1993, p. 48). A narradora recorta a
cena em que o pai se interrompe diante de um quintalejo, onde um
homem tirava leite de sua vaca, e nos relata a seguinte cena: Chico
Bento estendeu seu olhar faminto para a lata onde o leite subia,
branco e fofo como um capucho

E a mao servil, acostumada a sujeigdo do trabalho, estendeu-se ma-
quinalmente num pedido... mas a lingua ainda orgulhosa endureceu
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na boca e ndo articulou a palavra humilhante.

A vergonha da atitude nova o cobriu todo; o gesto esbogcado se
retraiu, passadas nervosas o afastaram.

Sentiu a cara ardendo e um engasgo angustioso na garganta.

Mas dentro da sua turbagdo lhe zunia ainda os ouvidos: “Made, da
tumé...” (QUEIROZ, 1993, p. 49, grifo do autor).

E a vergonha do justo ante a culpa de outrem, poderia inter-
pretar Agamben (1996). Em sua proposicdo sobre esse afeto politico,
Agamben, em 2008, retoma a tese de Levinas (1935 apud AGAMBEN,
1996) sobre a impossibilidade de nos evadirmos quando ficamos en-
tregues a algo de que ndo conseguimos nos desfazer, por exemplo, o
amor, a nudez, as nossas necessidades fisiologicas. Diante do inassu-
mivel, a vergonha do sujeito ndo tem outro conteudo sendo a propria
dessubjetivacao, convertendo-se em testemunho do proprio descon-
certo. A vergonha guarda um paradoxo: ¢ dessubjetivacao e, simulta-
neamente, a afirmacdo de uma posi¢do do sujeito no limite de sua
dignidade e do respeito de si. Se a mdo de Chico Bento estendeu-se
confirmando sua servidao, a lingua orgulhosa se guardou. Era o co-
mego da viagem, e a margem do irrenunciavel permaneceu naquele
homem, dando lugar a sua angustia, sua turbagdo. Nesse ponto de
éxodo, ainda era possivel ndo abrir mao “de uma margem irrenun-
ciavel” de sua humanidade. Talvez a sua vergonha se relacione ao
saber daquele “que conhece o vazio [...], deixando que no vazio de
nossos olhares tenham lugar o amor e a palavra” (AGAMBEN, 1995).

O rosto e o testemunho da fome na atualidade

Ao longo desses anos de trabalho, encontramos, do lado das
criancas que frequentam o Instituto da Primeira Infancia (IPREDE),
uma espécie de inibicdo na fun¢do da fala e do brincar; do lado das
maes, cansago, siléncio, olhares vazios, rostos rigidos, desvitalizados
em suas aparéncias; narrativas estancadas por afetos que faziam supor
— dentro de um quadro mais geral de impassibilidade — a presenca de
uma vergonha de si mesmas. Pareciam destruidas nas suas capacidades
de fazerem escolhas, de sentir vontades, de desejar. Juntos (mae e
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crianga) cristalizavam histérias de privagdo e perdas, atualizando um
passado que, congelado, imobiliza o presente.

Na tentativa de situar os sintomas de desnutri¢do de sua filha
dentro de sua historia de vida, uma mae relata a sua viagem de volta
para casa com o filho morto. A familia havia ido ao Maranhao para
o batismo do filho mais novo. Na volta, essa crianca adoece fatal-
mente, devendo a mae permanecer por muitas horas com o bebé no
colo (NEVES, 2015, p. 111). Em espelho invertido a este quadro da
crianga inerte e sua mae, encontra-se na arte e, em particular, na li-
teratura cearense do final do século XIX, a arcaica representagao
dessa experiéncia.

No livro 4 fome, no capitulo inicial — “Exodo”, Rodolfo Teofilo
narra a cena que demarcara uma nova partida da familia de Josefa e
Freitas no seu deslocamento do interior para a capital, durante a seca de
1887-78. No quinto dia de viagem, exauridos pelo cansaco, famintos e
sedentos, entram numa casa a beira da estrada que julgam ter sido aban-
donada. Os corpos pesados sdo postos em movimento pelo vagido de
uma crianga. Freitas faz um facho de luz com ti¢des retirados do fogo
que acabara de fazer e sai pela casa. Sobressaltado, o casal segue a pro-
cura do que trara sentido ao gemido escutado e encontra:

[...] um quadro medonho. Deitado sobre um cama de talo de car-
naubeira estava o cadaver de uma mulher branca reduzida a mimia.
O corpo era de uma infeliz, que sucumbira no ato da maternidade,
nao havia muitas horas. O ar tresandava a parto. O cadaver tinha ao
regago e na postura em que as maes aleitam os filhos uma crianga,
cuja pele estava colada no esqueleto.

A boca esfomeada do recém-nascido instintivamente procurava o
bico do peito, mas embalde. [...] Era necessario, entretanto, levar
dali o pequenino e aquecé-lo; mas o cadaver apertava-o ao regaco
em um abrago estreito e que mais apertado fazia agora a rigidez
cadavérica (TEOFILO, 1979, p. 14).

O quadro remete a imagem do complexo da mae morta, des-
crito por Green (1988, p. 243), no qual a angustia do abandono nunca
se deposita sobre um contexto sanguindrio. No lugar do vermelho, o
preto e o branco do luto: “preto como a depressdo grave, branco
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como nos estados do vazio. [...] A mde morta [...] ¢ uma mae que
permanece viva, mas que esta, por assim dizer, morta psiquicamente
aos olhos da pequena crianca de quem ela cuida”. Entretanto, no
quadro descrito por Green, o preto, o branco e o vazio sdo secunda-
rios, 0 que ndo ocorre, necessariamente, nos casos em questao.

Na instituicdo, o siléncio das maes e a vergonha impressa em
seus rostos indagavam a responsabilidade do analista: como podiamos
propor um trabalho de elaboracdo pessoal de uma experiéncia onde a
sua inscrigdo como fato histérico também continuava negada? Koltai
(2011, p. 147) nos lembra que, nos casos em que a inscri¢do simbdlica
do horror de uma experiéncia ndo puderam ser reconhecidos como fato
social e politico, o analista ndo pode deixar de “relacionar a historia
individual com a Historia do mundo”. Se assim ndo se conduz, “aban-
dona o analisando em uma soliddo que, em vez de ajuda-lo a construir
sua singularidade, cria nele um sentimento ilusorio e toxico de estar
condenado a uma solidao de excecdo”.

De que formas as experiéncias silenciadas na cultura retornavam
nos modos de figurabilidade do mal-estar ¢ nas formas de sofrimento
dessas maes e criangas? Trata-se de uma investigagao clinica e histo-
rica, na medida em que a matriz simbolica do Outro primordial ¢
também formada pelos restos arqueoldgicos de uma cultura que fazem
retorno nas formas de sofrimento e mal-estar. Podemos, assim, estabe-
lecer relagdes entre os desmentidos culturais e algumas dificuldades de
se instaurar condi¢cdes para as operagdes primarias de simbolizacdo.
Compartilhamos a hipdtese de Seligmann-Silva (2008, p. 69) de que,
muitas vezes, para o sobrevivente dessas catastrofes esta irrealidade en-
criptada “destréi o proprio teor de realidade do restante do mundo™.
Retomando Ferenczi, a perda do teor da realidade inclui a perda de uma
representagio de si no futuro. E possivel que a fome, no contexto em
questdo, venha acompanhada de outras formas de violagdo da digni-
dade humana e de humilhagdes. Ao justificar a impossibilidade de
cuidar de seus filhos, uma mae externa a sua revolta com o pai com
quem teve dois filhos: “[...] esse homem que se diz meu pai acabou com
o meu passado e roubou meu futuro”.
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A fome se relaciona factualmente a privagao do alimento, en-
quanto uma experiéncia subjetiva simboliza, por exemplo, as formas
arcaicas de separa¢do de uma origem — referindo-se a perda de uma
relagdo umbilical com o corpo do outro que deixa a marca de seu ponto
de partida (parturi¢do). Nos escritos biblicos, a fome esteve sempre
relacionada ao éxodo, aos deslocamentos humanos; for¢ando a mi-
gragdo ¢ a saida para uma terra outra, instituindo a Babel no seio da
constru¢do de um laco humano e, simultaneamente, conduzindo-nos
do grito a palavra.

Fome e recusa do reconhecer

Axel Honneth (2003), ao tragcar uma proposta de légica moral
dos conflitos sociais, elege trés modalidades de reconhecimento subje-
tivo sem os quais a dignidade humana decai: o amor, o direito ¢ a soli-
dariedade. Ressalta a importancia do reconhecimento na construgao da
justica social, apontando que o grau de realizacdo dos sujeitos e de con-
fianga subjetiva intensifica-se na sequéncia das trés formas de reconhe-
cimento. Nessa primeira etapa de reconhecimento reciproco, os sujeitos
confirmam-se na natureza concreta de suas caréncias, devendo o reco-
nhecimento possuir o carater de assentimento. No estado primario de
amor e dependéncia, as caréncias e os interesses sao “co-sentidos (miz-
gefiihlt)”, confirmando a tese winnicottiana de que, isolado de sua refe-
réncia, o bebé nao existe, ¢ pura abstracao tedrica. A mde e o bebé
devem ser capazes de alucinar até que possam individuar-se; somente
através da cooperacao mutua aprenderdo como se tornar autonomos.

Winnicott (1975) descrevera o segundo tempo dessa cooperacao,
nomeada de dependéncia relativa: a mae objetiva-se gracas a capaci-
dade do bebé de destrui-la — sinonimo de sua capacidade de, paradoxal-
mente, ilusiond-la. Assim, a mae sobrevivente (“um ser com direitos
proprios”) podera ser amada com ternura, gracas a sua capacidade de
resistir & manuten¢do da logica onipotente (sua e da crianga). Para
Honneth, neste ponto de sua teoria, Winnicott (1975) expde a primeira
luta da crianga pelo reconhecimento. Desse momento, o sujeito pre-
serva a chance de experenciar a si mesmo, em suas proprias realizagoes
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e capacidades, como valioso para a sociedade e para outrem, ‘“nos
modos da dedicacdo, do respeito cognitivo ¢ da estima social”
(HONNETH, 2003, p. 211). A recusa dessa forma de reconhecimento
podera ser experimentada pelo sujeito como violagao.

Mas do que trata mesmo o reconhecimento? Retornamos a uma
historinha de Freud, citada por Maud Mannoni (1988). A crianga com
medo do escuro pede que a tia lhe diga alguma coisa, esta retruca: “— De
que isso adiantaria, ja que vocé ndo pode me ver?”. A crianga responde:
“—Nao faz mal: quando alguém fala, fica claro”. O que a crianga expli-
cita ¢ a importancia da fala do adulto na criagdo de condi¢des novas
para abordar o feindliche Objekt. Como sugeriu Lacan (1959-
1960/1991), se este objeto é o grito do sujeito, a fala do adulto pode
funcionar como recobrimento necessario para que o medo nao se trans-
forme em horror. Quando fala, mesmo sem ser visto e sem ver, ha um
adulto que se presentifica e reconhece a vulnerabilidade da crianga.

A segunda maneira de recusar reconhecer relaciona-se ao plano
juridico e sera experimentada como privagao dos direitos fundamentais.
Honneth aponta ainda uma terceira recusa, experimentada agora no
campo da cultura, quando a solidariedade ¢ substituida pela ofensa e
pelo desrespeito, sendo experimentada como degradagdo. Violagao, pri-
vacdo e degradagdo, trés experiéncias subjetivas relativas a negagido do
reconhecimento nas esferas privadas e sociais, momento em que a vio-
léncia pode ser associada ao ndo reconhecimento. A violéncia serd re-
produzida quando o desrespeito, na forma de maus-tratos, violagdo,
privacado dos direitos, exclusao, degradacao e ofensa, constituir-se como
ameaga a integridade fisica e social e a dignidade humana. A expe-
riéncia da fome pode incluir todos os niveis de desrespeito expostos
pelo autor, uma forma de violéncia em que as pessoas sao feridas numa
compreensdo de si mesmas. Ferenczi (1934/1994, p. 109), nas suas
notas sobre o trauma, ja descrevia o choque como o equivalente a ani-
quilagdo do sentimento de si, “da capacidade de resistir, agir ¢ pensar
com vistas a defesa do Si mesmo [Soi]” e, em consequéncia: “a perda
de sua forma propria e a aceitagdo facil e sem resisténcia de uma forma
outorgada, a maneira de um saco de farinha”.
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As maes das criangas observadas relatam o estado agudo de des-
nutrigdo como um momento de desisténcia pontual da crianga de em-
preender a acdo expressiva: param de se mexer, silenciam, nem balbu-
ciam nem choram. Nessas circunstancias, o desamparo relativo a
auséncia do alimento é mais do que uma condigao relacionada a imatu-
ridade e a dependéncia do bebé. A precariedade aqui esta relacionada
aos efeitos do choque, ao pesadelo, a morte da esperanga e da solidao.

Ap6s se alimentarem no Campo, Primo Levi descreve (1998, p.
100): “Uma tacita convengdo manda que ninguém fale; num minuto
todos dormem, sentados lado a lado; [...] Por tras das palpebras fe-
chadas, brotam violentamente os sonhos, os sonhos de sempre. [...] De
estar em casa, sentados a mesa. De estar em casa, narrando este nosso
trabalho sem esperanca, esta fome de sempre, este sono de escravos”.

Quando poder-se-ia considerar que a experiéncia da fome confi-
gurou-se como catastrofica, traumadtica e dolorosa a mae e a crianga? A
metapsicologia psicanalitica nos ajuda a estabelecer duas coordenadas:
a angustia do ndo reconhecimento e do siléncio da ordem social.

Nas condi¢des em que os gestos (dos sujeitos) sdo violados pelo
siléncio e pela indiferenga, impdem-se o isolamento e a vulnerabili-
dade, fazendo confluir os sentidos da fome e da violéncia. Na sua tese
sobre a importancia da agdo na constru¢do de um devir humano e so-
cial, Arendt (1999, p. 190) retoma no significado da palavra “agir”: o
sentido archein (“comecar”, “ser o primeiro” e, em alguns casos, “go-
vernar”), entendendo a agdo como um movimento que engendra o0 novo
comeco e sendo essencialmente dirigida a convocacdo de outrem. Desse
modo, a acdo pode ser tomada como um segundo nascimento, nao im-
posto nem pela necessidade nem pela utilidade. Quando o grito urgente
da crianga ¢ transformado em gesto significativo, em acao, ela experi-
mentara, simultaneamente, a sua singularidade e o pertencimento a
ordem humana, e, assim, ¢ “com palavras e atos que nos inserimos no
mundo humano; e esta inser¢ao ¢ como um segundo nascimento, no
qual confirmamos e assumimos o fato original e singular do nosso apa-
recimento fisico original”.

Podemos compreender o que representa para o bebé humano
uma acdo bem-sucedida, ou seja, empreender um movimento em
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direcdo ao outro e obter, com isto, a modificacao da realidade. Os tran-
sitos entre o pulsional e o simbodlico demarcam um complexo processo
de inser¢ao na cultura. Se, como enfatiza Arendt (1999), a agdo per-
tence ao ambito politico dos negdcios humanos, a sua negacdo estaria
relacionada a violéncia e a deterioragdo do politico, a negacdo da pa-
lavra, enquanto ponto fundamental do reconhecimento de nossa con-
dicdo humana. Todavia, é necessario incluir na transmissdo algo in-
certo: “transmitir algo que pertence ao sofrimento humano, mas cujo
nome ¢ desconhecido [...] o essencial ndo pode ser dito [...] porque isto
pertence a morte” (GAGNEBIN, 2008, p. 15).

Estamos diante de outra forma de compreensao da proposicao de
que o rosto revela e esconde. Juntos, Lacan e Winnicott compreenderam
a fungao especular (e especulativa) do rosto materno na fundagdo de um
nome proprio. Em 1949, o eixo especular proposto por Lacan indicava
a necessidade de um terceiro na fun¢ao do reconhecimento da mae e do
bebé. Winnicott, em 1961, relendo esse texto, indica um mais adiante
na fun¢do de reconhecimento e pressupoe o rosto da mae como espelho,
indicando ai a radicalidade dessa experiéncia com a alteridade. No es-
pelho, a crianga encontra seu duplo, no rosto da mae a crianca, com
sorte, encontra os afetos e a linguagem, e, na linguagem encarnada,
funda seus tragos proprios. O rosto como espelho ¢ o avesso do com-
plexo da mie morta. Ter um rosto ¢ ter uma espécie de inflexdo. E o
contrario de resignar-se (AGAMBEM, 2008).

Incideéncias éticas sobre o método

O problema da fome nos conduz ao conceito de testemunho —
uma experiéncia de linguagem que igualmente nasce “sob o signo de
seu colapso e de sua impossibilidade” (SELIGMANN-SILVA, 2008,
p. 67). Esse paradoxo expde as fraturas da representacdo frente ao
horror e a catastrofe, forcando um deslocamento de impossibilidade
logica para uma possibilidade estética, a exemplo dos trabalhos dos
escritores brasileiros Rodolfo Teofilo, Rachel de Queiroz, Graciliano
Ramos, do cineasta Glauber Rocha, entre outros. Do ponto de vista

42



ético, mantém-se a aposta de que o fio com a dignidade humana ¢
mantido nas condi¢des nas quais permanece um gosto pela palavra.

Segundo Seligmann-Silva (2003), a articulagdo entre a fome e o
testemunho segue a dire¢ao dos estudos sobre uma “ética da represen-
tagao” (SELIGMANN-SILVA, 2003, p. 10). Assim orientada, a psica-
nalise representada por seus analistas e pesquisadores, deve fazer seu
testemunho, sendo convocada a escrita de uma experiéncia humana
diante da qual “se calar era proibido ¢ falar impossivel”, como afir-
mara em entrevista o escritor Elie Wisel sobre a sua experiéncia com o
holocausto (SEMPRUM; WIESEL, 1995 apud KOLTAI, 2016, p. 1).
Insistir numa retificagdo sobre o inenarravel da fome abre a possibili-
dade para que “algumas palavras passem a ser esquecidas e outras
compreendidas de maneira diferente” considerando que “[...] esse ¢
um modo — quem sabe, talvez o inico modo possivel — de escutar o ndo
dito” (AGAMBEN, 2008, p. 21).

Retomamos a tradi¢do psicanalitica, desde Freud, de pensar as
incidéncias da Historia e dos traumas histéricos sobre a vida psiquica
dos individuos, no que se refere a constru¢do de suas ficgdes de
origem, suas formas de sofrimento e de lagos sociais atuais, relacio-
nando a experiéncia cultural aos elementos da metapsicologia e clinica
psicanaliticas. Considerando-se ainda que impossibilidade de falar da
fome ¢ um fato politico, a pesquisa psicanalitica desse tema adquire o
carater de um ato de resisténcia e linguagem.
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A ATUALIDADE DE JOSUE DE CASTRO:
FOME E PAZ:

Anna Maria de Castro

anifesto, em primeiro lugar, minha satisfagdo em retornar
a Fortaleza, bela cidade do Nordeste brasileiro. Aqui estive pela tltima
vez em 2007, participando do III Encontro Nacional de Seguranga
Alimentar e Nutricional.

Espero que hoje, vencidos quase trés anos de minha passagem
por aqui, possa ainda trazer algo de novo para o trabalho que estdo rea-
lizando sobre Josué de Castro.

Assim, vejamos:

O ano de 2008 marcou o centenario de nascimento de Josué de
Castro. Naquela oportunidade, tive ocasido de aceitar varios convites,
de universidades, organiza¢des ndo governamentais, da Camara dos
Deputados, do Senado Federal, além de solicitagdes de varios estados
da Federacdo que, por iniciativa dos poderes Executivo e Legislativo,
desejavam homenagear Josu¢ de Castro.

De todos os eventos, o de maior repercussdo na midia, sem dua-
vida, foi o promovido pelo Governo de Pernambuco com o CONSEA e

> Texto enviado pela Profa. Anna Maria de Castro para leitura na abertura do | Congresso

de Estudos e Invengdes Psicanaliticas na Clinica e no Social: a experiéncia da fome na
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0 Ministério de Desenvolvimento Social e Combate a Fome, realizado
no dia 5 de setembro, data de seu aniversario, € que contou com a pre-
senca do Exmo. Senhor Presidente da Reptublica Luiz Inacio Lula da
Silva, varios ministros de Estado, deputados, senadores, o presidente do
Conselho Nacional de Seguranga Alimentar ¢ seus membros, autori-
dades locais e um grande numero de estudantes das universidades
pernambucanas.

Antes dessas homenagens, no ano de 2003, quando se comple-
tavam 30 anos de seu falecimento, em Paris, na condigdo de exilado,
vitima do arbitrio do golpe militar de 1964, Josué foi também objeto de
algumas distingdes.

A Universidade Federal do Rio de Janeiro, institui¢do a que ele
pertenceu durante muitos anos e onde foi fundador do Instituto de
Nutri¢ao, que leva seu nome, resolveu, por decisdo de seu Conselho
universitario, conceder-lhe o titulo de “Doutor Honoris Causa In
Memoriam”. O Conselho Nacional de Seguranga Alimentar aprovou
seu nome para Patrono do Conselho.

Surpreendentemente, uma turma de concluintes da Escola
Superior de Guerra fez dele seu Patrono, em votag@o ocorrida entre es-
tagiarios civis ¢ militares. O Tribunal de Justica do Estado de Alagoas,
por decisdo de seu plenario, acatando proposta da desembargadora
Elisabeth Carvalho Nascimento, concedeu-lhe a Comenda Edgar
Valente, uma de suas maiores distingdes.

Ainda nesse periodo, a Fundag¢do Banco do Brasil, que patrocina
o “Projeto Memoria”, iniciativa que cuida de realizar a divulgagdo da
vida e obra de brasileiros que tenham se destacado no exercicio de suas
atividades, elegeu Josué de Castro como o seu homenageado do ano de
2004, ao lado do escritor Monteiro Lobato; do médico e cientista Carlos
Chagas; do navegante Pedro Alvares Cabral; do presidente Juscelino
Kubitschek; entre outras figuras das mais expressivas da vida cientifica
e politica nacional, homenageados em anos anteriores.

Entre 2005 € 2007, Josué de Castro foi lembrado e homenageado,
no “Festival da América do Sul”, recebeu, in memoriam, por iniciativa
do ex-ministro da Cultura Gilberto Gil, a Comenda do Mérito Cultural,
em seu mais elevado grau. Sua obra foi tema principal do seminario
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realizado pelo diretorio académico da Universidade de Vigosa, em
Minas Gerais.

Na Semana Mundial da Alimentacao, realizada em Brasilia, em
2007, orgdos do Governo e da sociedade civil, de varias regides do pais,
organizaram palestras, encontros, exposi¢des ¢ uma homenagem a
Josué de Castro.

Em Sao Paulo, o ex-governador Geraldo Alckmin sancionou a Lei
n? 12.045, de iniciativa do deputado Simao Pedro do PT, paulista, que
institui o Prémio Josué de Castro de Combate a Fome e a Desnutri¢do.

Finalmente, ainda em 2007, foi lancado pela Camara dos
Deputados o livro Perfis parlamentares, descrevendo a atuagdo de
Josué de Castro quando deputado federal pelo estado de Pernambuco.

De certa forma, estive envolvida, pessoalmente, em quase
todos esses acontecimentos e alguns outros que seria tedioso relatar.
Proferi palestras, dei entrevistas a jornais e revistas, ajudei a compor
matérias especiais em alguns jornais brasileiros, compareci a int-
meras solenidades.

Passado esse turbilhdo dos ultimos tempos, indaguei-me por que,
passados tantos anos de seu falecimento, tantas décadas decorridas das
ultimas edi¢des de suas obras, em que pese o seu valor cientifico e lite-
rario, continuava Josué¢ de Castro, sendo objeto de tantas e tdo signifi-
cativas homenagens, no Brasil e no exterior?

Dei-me conta afinal de que o retorno de Josué de Castro em pleno
século XXI devia-se, com certeza, a atualidade de seu pensamento.

E essa atualidade, no meu ponto de vista, que hoje submeto a
consideracdo de vocés, deve-se ao pioneirismo e a originalidade de seus
conceitos sobre o fendmeno da fome.

No Brasil, na década de 1940, havia uma ideia generalizada de
que a populacdo se alimentava bem, éramos um pais com grandes
areas a explorar e uma populagao pouco densa. Admitia-se a ocor-
réncia da fome apenas em periodos e em areas atingidas por pro-
blemas climaticos, como as secas periddicas no Nordeste. Secas que
ocorriam, aproximadamente, a cada decénio, provocando a fome, a
morte da vegetagdo, dos animais ¢ dos homens, o que os levava a
migrar, em condi¢cdes muito precarias. Foram numerosos os livros
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que descreveram essa situacdo, mostrando o drama do Nordeste,
como, entre outros, os de Rodolfo Theophilo (1901), de Felipe Guerra
(1909), de Graciliano Ramos (1937), de José Américo de Almeida
(1936). Por outro lado, programas governamentais fortemente assis-
tencialistas divulgavam o mito de que a seca era a responsavel pela
pobreza e subdesenvolvimento dessas regioes.

A bem da verdade, diga-se que, no resto do mundo, nesta
década, o entendimento sobre o problema alimentar e da fome nao
era diverso. A nutricdo como ciéncia ainda ensaiava os primeiros
passos. O mundo ainda estava longe de compreender a complexi-
dade do fendmeno da fome.

Foi somente no inicio do século XX, em torno de 1905, que
surgiu, em termos mundiais, uma instituicdo objetivando colher dados
estatisticos sobre a producdo de alimentos, trata-se do [nstituto
Internacional de Agricultura, com sede em Roma, organizacao de ca-
rater comercial que ndo se interessava em analisar os aspectos sociais
do problema alimentar. Cuidava mais dos problemas relacionados com
o alargamento do mercado, da mao de obra especializada, da obtencao
da matéria-prima a baixo custo. O homem e suas necessidades basicas,
havia sido esquecido. Outro marco significativo ocorre quando, em
1913, Lord Boyd Orr, que até entdo estudava nutrigdo animal, comegou
a se interessar por alimentacdo humana e realizou um inquérito ali-
mentar e nutricional na Africa Oriental. Entretanto, foi somente com as
crises geradas pela depressdo e pela Segunda Guerra Mundial que a
economia ganhou um carater mais humano.

No Brasil, a evolugdo da ciéncia da nutricdo se deu de forma
ainda mais lenta. O primeiro trabalho sobre Higiene alimentar data de
1908 e foi elaborado por Eduardo Magalhaes. Novos estudos, estes de
Alvaro Osoério de Almeida, realizados no Rio de Janeiro, em 1920, in-
vestigavam as necessidades energéticas minimas do organismo.
Seguiram-se trabalhos de Alfredo A. de Andrade, que, em 1922, ela-
borou uma tabela sobre a composicao dos alimentos brasileiros. Outras
tabelas foram feitas: pela comissao médica do exército e por Heloisa de
Paula Rodrigues. Cabe destacar, também, o trabalho de Oscar de Souza,
de 1932, denominado Fisiologia da alimentagdo.
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Contrariando tudo o que se havia posto sobre nutricao e fome até
aquela data, a publicacdo, em 1946, de Geografia da fome, livro pio-
neiro de Josué de Castro, afirmava que o fendmeno da fome nao era um
fato resultante das intempéries ou caprichos da natureza inclemente.

Josu¢ afirmava que, a despeito de a fome sempre ter existido, o
que pretendia denunciar, fato hoje plenamente reconhecido, era a
perspectiva de que seria ela um fendmeno social, criagdo do
homem, portanto responsabilidade dos proprios homens e ndo da
natureza, como se acreditava ou se fingia crer, por conveniéncia.
Novo ndo seria o fendomeno e sim o viés pelo qual se percebe sua
tragica realidade.

Ainda, no pioneirismo de seu pensamento, Josué trazia a ideia,
até entdo ndo muito estudada, da dupla manifestacao da fome: a aguda
e a cronica.

A fome aguda — também denominada total, global, epidémica
ou quantitativa — seria, entdo, aquela menos comum e mais facil de
ser observada. Ja o outro tipo de fome, denominada fome cronica
também conhecida como parcial, oculta, qualitativa, especifica, endé-
mica ou latente, refere-se a um fendmeno muito mais frequente ¢ mais
grave, segundo Josué. A falta permanente de determinados elementos
nutritivos, nos regimes alimentares habituais dos povos subdesenvol-
vidos e até o de uma pequena parcela dos desenvolvidos, provoca a
morte lenta de varios grupos humanos no planeta, apesar de comerem
todos os dias.

Esse tipo de fome ¢ mais perverso do que a fome global, determi-
nada pela incapacidade de a alimentag@o diaria fornecer um total cal6-
rico correspondente ao gasto energético realizado pelo trabalho do or-
ganismo, porque age sorrateiramente, sem que as pessoas percebam seu
maleficio. Ela ¢ caracterizada pela auséncia ou presenca em quanti-
dades exageradas de certas substancias alimentares, como 0s sais mine-
rais, as vitaminas, as proteinas, gorduras, entre outros. Ela é proveniente
de uma ma alimentagdo qualitativa. Surpreendentemente o mundo hoje
se da conta de que essa ma alimentagdo ¢ a principal responsavel pela
“doenga” do Século XXI, a obesidade.
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A multidisciplinaridade presente nas obras de Josué de Castro

Josué de Castro foi um cientista que teve uma profunda influéncia
na vida nacional e grande proje¢do internacional nos anos que decor-
reram entre 1930 e 1973. Ele dedicou o melhor de seu tempo ¢ de seu
talento para chamar a atengao para o problema da fome ¢ da miséria que
assolavam e que, infelizmente, ainda assolam, o mundo. Por isso, ¢
importante fazer uma reflexao sobre sua vida e obra, extraindo ensina-
mentos uteis para o desenho de nosso futuro.

Critico das especializagdes, seu trabalho cientifico foi marcado
pela multidisciplinaridade. E a fome foi sua corajosa escolha. Josué de
Castro reconhecia que sua formagdo primeira como médico nao fora
suficiente, em suas proprias palavras, para dar conta de examinar o
complexo fendmeno da fome. Assim, o médico pernambucano, aos
poucos se transformou no Gedgrafo, Professor, Cientista Social,
Diplomata, Politico... E cidadao do mundo. Foi, portanto, um cientista
de multiplas areas do saber.

Um dos grandes obstaculos ao planejamento de solucdes ade-
quadas no problema da fome no mundo decorre da incompreensao
do problema em conjunto, como um complexo de manifestacdes
simultaneamente biologicas, econdmicas e sociais. A maior parte
dos estudos cientificos sobre o assunto se limita a um de seus as-
pectos parciais, projetando uma visdo unilateral do problema. Sao
quase sempre trabalhos de fisidlogos, de quimicos, de economistas,
especialistas, em geral, limitados por contingéncia profissional, ao
quadro de suas especializagdes (GIRAO, 1984, p. 23).

Foi diante desta situacdo que resolvemos encarar o problema de
uma nova perspectiva, de um plano mais distante, de onde se possa
obter uma visdo panoramica de conjunto, visdo onde alguns pe-
quenos detalhes certamente se apagardo, mas na qual se destacardo
de maneira compreensiva as ligagdes, as influéncias e as conexdes
dos multiplos fatores que interferem nas manifestagdes do feno-
meno. Para tal fim, langamos mao do método geografico no estudo
do problema da fome. Unico método que a nosso ver permite es-
tudar o problema em sua realidade total, sem arrebentar-lhe as ra-
izes que o ligam subterraneamente a inimeras outras manifestacdes
econdmicas e sociais da vida dos povos (GIRAO, 1984, p. 24).
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Mais adiante, ainda no referido prefacio, enfatizava o aspecto interdis-
ciplinar de seu trabalho:

Neste ensaio de natureza ecoldgica, tentaremos, pois, analisar os ha-
bitos alimentares dos diferentes grupos humanos ligados a determinadas
areas geograficas, procurando, de um lado, descobrir as causas naturais
e as causas sociais que condicionaram o seu tipo de alimentag@o, com
suas falhas e defeitos caracteristicos ¢, de outro lado, procurando veri-
ficar até onde esses defeitos influenciam a estrutura econdémico social
(CASTRO, 1984, p. 25).

Essas sdo palavras do prefacio da Geografia da Fome, onde Josué
manifestava sua preocupagdo com as abordagens setoriais do problema.

A praticidade de seus estudos

Josué ndo foi apenas um teorico estudioso do complexo feno-
meno da fome. Na realidade, ao longo de sua vida, sempre ofereceu
sugestoes de acdes capazes de enfrentar o flagelo da fome.

Suas convicgdes o levaram, como professor universitario, a fazer
com que a hoje Universidade Federal do Rio de Janeiro (antes conhe-
cida como Universidade do Brasil), abrigasse um dos primeiros cursos
de nutri¢do em nosso pais. Foi também de sua iniciativa, como depu-
tado federal, a lei que regulamentou, no Brasil, a carreira de nutricio-
nista, ¢ todos sabemos os relevantes servigos que esses profissionais
podem prestar a sociedade. Acreditava na ciéncia e na técnica como
meio adequado para a solugdo dos problemas da humanidade.

Ao “desnaturalizar” o fendmeno da fome, entregou nas maos dos
proprios homens, a solucdo desse flagelo que ainda hoje afeta expres-
sivo numero de individuos, no Brasil € no mundo. Nas obras cientificas
que se seguiram, Josu¢ ampliou sua escala e aprimorou seus conceitos.
Compreendeu que era imprescindivel aumentar a renda do trabalhador
e foi um dos precursores na defesa do salario minimo, além de ter sido
o precursor dos restaurantes populares. Na década de 1950, quando pre-
sidiu o SAPS, fez funcionar os primeiros restaurantes a pre¢os modicos
para atender aos assalariados.
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Sabia dos males que a nutricdo deficiente nas criangas poderia
acarretar e ajudou a formular a politica de merenda escolar, inicia-
tiva que ainda hoje atende a expressivo nimero de estudantes em
nosso pais, a principio para alunos do Ensino Fundamental, agora
ampliado, por proposta do Governo Lula, também para estudantes
do Ensino Médio.

Na agricultura familiar, tinha certeza, estaria a melhor forma de
fixar o homem no campo e possibilitar sua alimentagdo. Assim, com-
bateu o latifindio e defendeu a reforma agraria, afirmando: o grande
latifindio impoe relagoes de trabalho que sdo as mais atrasadas. Na
verdade, todos sabemos que o latifundio ndo ¢ apenas um fendmeno
geografico de extensdo: ¢ um fenomeno estrutural. O latifindio é um
complexo econdmico e social, onde o campesino nao tem liberdade de
opgdo porque o proprietario tem a liberdade de fazer e desfazer dentro
de suas fronteiras

A propésito elaborou um pequeno roteiro, com dez pontos ca-
pazes de mitigar a fome, por conta de uma boa distribuicao das terras e
da assisténcia dada ao homem do campo. A despeito do aparente su-
cesso do agronegdcio, ainda ¢é a agricultura familiar que pde comida na
mesa do brasileiro.

Foi um pacifista e, em diversos pronunciamentos, deixou clara
sua preferéncia pela paz, contra a economia armamentista.

Em longo trabalho denominado Pdo ou A¢o, mostrava as razdes
de sua escolha, além de demonstrar que o dispéndio com a corrida ar-
mamentista, se deslocado para projetos de alimentagdo, seria capaz de
salvar muitas vidas.

A apropriagdo injusta e ilegal da generosidade e abundancia dos
recursos da natureza, é, segundo Josué, responsavel pelo subdesenvol-
vimento, gerador de miséria e a fome. A paz dependeria, fundamental-
mente, do desarmamento aliado a um equilibrio econémico do mundo,
a partir de uma distribui¢do da riqueza visando ao verdadeiro desenvol-
vimento a ser buscado, o humano.

Recebeu o Prémio Internacional da Paz e foi trés vezes indicado
para o Nobel da Paz.
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Percebeu, prematuramente, as agressoes que sofria o meio am-
biente e colocou-se como um combatente ecoldgico, em tempos em que
até a expressao ainda era novidade.

A persisténcia da fome no Brasil e no mundo

O mundo continuou pouco atento ao problema da fome. O que se
pode observar € que, na realidade, o nimero de famintos no mundo
sempre esteve em plano crescente. O alerta de Josué e de outros autores
ndo foi ouvido. Ora por conta da desconfianca na veracidade dos nt-
meros, ora pela acusacdo de que as medidas propostas eram assistencia-
listas ou contrariavam os padrdes do capitalismo entdo vigentes.

O que se observa é que a fome continua presente em todos os
continentes e, lamentavelmente, ndo ¢ animador o quadro que presen-
ciamos no mundo, no inicio do século XXI.

A partir de 2008, as noticias que nos chegam sdo preocupantes ¢
progressivas. Estavam na ordem de 800 milhdes os que ndo tinham o
que comer. O Férum Econémico Mundial assinala que, desse total, 508
milhdes estdo na Asia; 40 milhdes no Oriente Médio e Norte da Africa;
196 milhdes na Africa Subsaariana; 55 milhdes na América Latina e
Caribe; e 30 milhdes nas ex-Republicas Soviéticas e Europa do Leste.

No Brasil, segundo dados do IPEA, em 1999, havia 14,5% da
populagao brasileira vivendo em familias com renda inferior a linha de
indigéncia, e 34,1%, com renda inferior a linha da pobreza. Isso corres-
ponde a 22 e 53 milhdes de pessoas, respectivamente. Comparado ao
ano anterior, houve um pequeno aumento: em 1998, havia 21,7 milhoes
de indigentes e 50,3 milhdes de pobres, ainda segundo o estudo. O que
equivale a dizer que sdo 53 milhdes de pessoas passando fome. Uma
fome que se manifesta seja em termos quantitativos — ou como Josué de
Castro afirmava, uma fome cronica, aguda — seja em termos qualita-
tivos, isto €, uma alimentacdo monotona, faltando alguns nutrientes es-
senciais. No caso do Brasil, as caréncias nutricionais mais significa-
tivas sdo as de ferro, i0do e vitamina A.

Ao todo, sdo 53 milhdes os brasileiros que passam fome de uma
forma ou de outra. No entanto, ao se analisar a renda per capita do
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Brasil em relacdo a de outros paises, ndo se pode considera-lo um pais
pobre: a comparagao internacional quanto a renda per capita coloca o
Brasil entre o tergo mais rico dos paises do mundo. Apenas 36% dos
paises do mundo possuem renda per capita superior a do Brasil, mas o
seu grau de pobreza ¢ significativamente superior & média dos paises
com renda per capita similar a brasileira. S3o 53 milhdes de pessoas,
portanto, nimero que ultrapassa as popula¢des somadas do Chile ¢ da
Argentina (52 milhdes).

Essa situagdo é mais grave do que a constatada quando da reali-
zacdo, em nosso pais, da 30* Conferéncia Regional da Organizacao da
Nagdes Unidas para Agricultura e Alimentagao, para a América Latina
e Caribe, que reuniu delegacdes de 33 paises da regido e que se dis-
punha a analisar as acdes da FAO em cumprimento dos objetivos de
Desenvolvimento do Milénio, relacionados com o desenvolvimento
sustentavel e a alimentacdo. O primeiro objetivo do milénio ¢ erradicar
a pobreza extrema e a fome.

Por ocasido da reunido, em abril de 2008, fomos informados de
que, nos ultimos anos, a América Latina ¢ o Caribe registraram uma
diminui¢do no nimero de pobres e indigentes. No entanto, ainda ha-
veria 194 milhdes de pobres, dos quais 71 milhdes vivendo em pobreza
extrema. Os nimeros da subnutricdo baixaram, assim, de 59 milhdes
para 51 milhdes de pessoas afetadas pela fome.

Diante da crise financeira e econdmica que atingiu todas as
nagdes a partir de 2007, a FAO avaliou que a fome iria atingir o re-
corde de 1,02 bilhao de pessoas no mundo em 2009, o que representa
11% a mais do que em 2008. Tratava-se de uma crise que afetaria 1/6
da populagdo mundial.

No ano de 2010, ap6s a tragédia do Haiti, que a todos comoveu,
a FAO estima que o numero dos que passam fome possa chegar a 1
bilhdo e seiscentos milhdes de pessoas, isto ¢, mais ou menos a popu-
lagdo da China.

E um ndmero espantoso mesmo que estivéssemos no periodo
pré-Josué de Castro, em que acreditavamos que a fome decorria de
fatos provocados pela natureza, implacavel, as secas, os terremotos,
os vulcoes. Os humores da natureza e até a escassez de alimentos
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entravam no rol de causas provocadoras da fome. Hoje sabemos que
a verdade ¢ outra.

As consequencias, no Brasil, das ideias de Josué de Castro

O debate em torno da Seguranga Alimentar e Nutricional
(SAN) intensifica-se a partir da década de 1990, principalmente em
razdo de importantes agdes desenvolvidas por movimentos e organi-
zagOes governamentais e da sociedade civil. Ressalte-se o impacto
causado pelo “Mapa da Fome”, elaborado pelo IPEA, em 1993. Esta
pesquisa contabilizou cerca de 32 milhdes de brasileiros em situagao
de pobreza e indigéncia. E deste ano a criagio do Conselho Nacional
de Seguranga Alimentar (Consea), no governo do Presidente Itamar
Franco, e mais adiante a instalagao do Forum Brasileiro de Seguranca
Alimentar e Nutricional (FBSAN), ambos, provavelmente, moti-
vados pela pesquisa. O FBSAN foi criado em 1998, a partir de um
longo processo de acimulo, de mobilizacdo e articulagdo de organi-
zagoes da sociedade civil, movimentos sociais, sindicais e ONGs. O
embrido do FBSAN, o Grupo de Trabalho Nacional pela Seguranga
Alimentar, teve um papel central na preparagdo para a Cupula
Mundial de Alimentagao, realizada em Roma, em 1996, articulando
uma expressiva delegacdo para o Férum Global de ONGs sobre a
Seguranga Alimentar e garantindo a inclusdo da realizagdo do di-
reito humano a alimentacdo como pressuposto da seguranca ali-
mentar e nutricional.

O FBSAN teve um papel central na criagdo de Foruns estaduais
de SAN e Consea’s em varios estados, ¢ na preparacdo da Cupula
Mundial de Alimentagao, cinco anos depois.

Ao final da década, em 1999, o Ministério da Satude faz aprovar
a Politica Nacional de Alimentag¢do, com o compromisso de fazer cum-
prir as seguintes diretrizes programaticas: estimulo a agdes interseto-
riais com vistas ao acesso universal aos alimentos; garantia da segu-
ranca e qualidade dos alimentos; monitoramento da situagao alimentar
e nutricional; promocgdo de praticas alimentares e estilos de vida sau-
daveis; prevengao e controle dos distarbios e doengas nutricionais;
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promocgao do desenvolvimento de linhas de investigacdo; desenvolvi-
mento e capacitacdo de recursos humanos em saude e nutrigao.

Elevada a condi¢do de tema ministerial em 2003, a Seguranca
Alimentar ensejou a criagao do Ministério Extraordinario de Seguranca
Alimentar (Mesa) e, no ano seguinte, do Ministério do Desenvolvimento
Social e Combate a Fome. A retomada do Consea assinala a inten¢do do
governo em garantir o direito de todos ao acesso de alimentos de quali-
dade, em quantidade suficiente e de modo permanente. A rearticulagao
de uma esfera publica como o Consea destaca a importancia da parceria
com a sociedade civil e, sobretudo, a busca de um espago publico onde
se possa produzir mediagdes em torno da politica de seguranca ali-
mentar, superando os aspectos estruturais que limitam o acesso ao ali-
mento por parte de milhdes de brasileiros.

Avangos recentes resultaram na aprovacao da Losan, Lei orga-
nica de Seguranca Alimentar e Nutricional e da Emenda constitucional
que reconhece a alimentagao como direito basico da pessoa humana.

Entretanto, prezados amigos, por que, a despeito de tudo o
que ja se fez, continua atual o pensamento de Josué de Castro? A
razao esta no muito em que ainda precisamos fazer para acabar com
a fome no mundo.
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NOTAS DE UM PERCURSO
EM TORNO DA FOME:

Ana Paula Kiffer

Introducao

ste texto busca inicialmente explicitar as motivagdes pri-
mordiais da minha pesquisa, assim como seus limites, suas precarie-
dades, suas impossibilidades e, finalmente, o percurso que pretendo
aqui desenvolver.

O embrido dessa pesquisa surgiu ainda no percurso inicial das
minhas leituras de Antonin Artaud, quando chegava a Paris, com uma
bolsa do governo brasileiro, para realizar parte de meu doutoramento.
Revendo hoje esse momento, diria que a curiosidade em investigar a
questao da fome nos escritos de Artaud foi o primeiro ponto de didlogo
que pude travar a partir da estranheza absoluta que seus tltimos textos
me provocavam. Sob pena de ndo conseguir reagir ao impacto daquela
estranheza e, ao mesmo tempo, buscando dar continuidade aos inte-
resses que sempre pautaram minhas investigagdes no universo hibrido
da estética e da politica, ¢ que a fome foi o ponto inicial de contato entre
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a crueldade de que falava Artaud e a crueza do convivio com a miséria,
com a infancia perdida pelas ruas de uma metropole sul-americana,
com os casebres da favela, com a disparidade insuportavel entre ricos e
pobres que pautou a minha vida assim como a de todos que, como eu,
cresceram no Brasil do século XX.

A fome era ali apenas o indicio de um caminho tortuoso entre os
muros que estabeleceram um primeiro e um terceiro mundo, era apenas
uma curvatura da espiral de Artaud, que, atravessado pela miséria das
guerras e pelas vozes da Sierra Taraumara no México, buscava refazer
utopicamente, delirantemente, as bases do que nomeou ser uma verda-
deira cultura:

Le plus urgent ne me parait pas tant de défendre une culture dont
I’existence n’a jamais sauvé un homme du souci de mieux vivre et
d’avoir faim, que d’extraire de que 1’on appelle la culture, des idées
dont la force vivante est identique a celle de la faim (ARTAUD,
1978, p. 10).

J& num momento posterior, de formulagdo inicial do projeto da
pesquisa, pensar nas relagoes entre a literatura e a fome significava
pensar, num sentido absolutamente amplo, em como ¢ possivel fazer
literatura num pais faminto e de analfabetos a descoberto das utopias
politicas majoritarias que pautaram muitos dos projetos estéticos ao
longo do século XX. Quer dizer, interessava-me interrogar as condigdes
de possibilidade de uma enunciagdo que ja aflora rasurada e violada
pela fome, uma literatura de nao leitores. Interessava-me, obviamente,
interrogar as artes do meu proprio oficio, através das relagdes cada vez
mais escassas entre a universidade e a sociedade. Por isso mesmo, parte
da pesquisa se fazia na direcdo de ter que repensar os deslocamentos
sofridos pela nogao de engajamento literario e intelectual na segunda
metade do século XX. Isso, por si s, ja seria uma pesquisa. E por que
entdo insistir ainda na questdo da fome? Verdadeira pedra no meio do
caminho para qualquer tracejo do literario.

Numa resposta ainda insatisfatoria, diria que a fome era o indicio
da materialidade corpdrea nos escritos literarios. Sendo assim, ela de-
flagrava de que modo as literaturas podem ou ndo falar do real dos
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corpos, abrindo, por conseguinte, a possibilidade de investigar o entre-
lagamento de campos distintos do saber. A filosofia, que se ocupou mal
ou bem de pensar as dualidades entre corpo ¢ alma, esqueceu, por outro
lado, de pensar a fome. A literatura, que por muito tempo esqueceu o
corpo, acreditando fazer-se enquanto circuito das belas letras, edifi-
cacdo da alma humana, nao deixou, por outro lado, em condigdes espe-
cificas, de estudar a fome. A fome era, desse modo, o ponto de cruza-
mento quase arquetipico entre esses universos. Do literario, permitindo
interrogar as rasuras no movimento de representagdo de um universo
dado como real, problematizando, por conseguinte, o proprio real por
meio da experiéncia do corpo que sofre a fome. Do filosofico, permi-
tindo explorar as reviravoltas dos corpos em seus devires, entendendo o
corpo sempre como um corpo politico e um corpo construido por uma
certa politica intervencionista, seja ela estatal ou do capital, familiar e
psicanalitica ou burguesa e religiosa. Assim, como veremos, a fome
pautou a propria fundagao de um determinado modelo de humanidade,
por conseguinte, do que € ou poderia ser um corpo humano. No entanto,
reabrir hoje a questdo da fome significava incidir sobre a fenda deixada
pela perda das grandes utopias, interrogando o como falar da fome num
registro que conciliasse o macro da questdo com o micro dos corpos que
dela sofrem. Ao menos no Brasil poés-ditadura militar, segmentado e
pulverizado numa esquerda desgastada pela elei¢cdo do governo Lula e
seus escandalos de corrupcdo, a fala politica incidia sobre o universo
hostil e mesmo melancoélico de uma grande desesperanca. Ao mesmo
tempo, bem sabemos, o desafio de construir discursos politizados em
meio ao deserto politico das teorias pds-modernas e a quebra dos
grandes campos doutrinarios que pautavam os discursos de esquerda
até mais ou menos os anos setenta, apontava para o delicado que signi-
ficava reabrir a questao da fome. Isso porque, na realidade dos fatos da
exploragdo, a questao da fome pouco mudou (apesar das novas configu-
racdes e mapas que dela temos hoje no mundo), mas a possibilidade de
abordagem dessa questdo (fora dos quadros intervencionistas das poli-
ticas de combate & fome e a miséria ou das redes que configuram a
aparicdo de um novo Estado assistencialista) complicou-se. Fazendo
com que a abordagem carega sempre de um impeto que a possibilite ¢ a
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legitime, que a retire desse quadro anestesiado ¢ melancolico, que a
insufle de uma escrita-combate potente. Tudo isso, como veremos, apa-
recera nos autores que aqui trabalharemos, de modo a solidificar, por
um lado, a necessidade de se reabrir a questdo e, por outro, de remeté-la
para um campo problematico e precario, numa linha ténue que, a todo
instante, anuncia dissolver o proprio objeto desta pesquisa.

Tenho consciéncia de que, se eu tivesse escolhido estudar as re-
presentacdes da fome a partir de um determinado corpus literario, recor-
tado historica e geograficamente, tudo resultaria mais facil. Nao des-
carto essa possibilidade futura. No entanto, as motivagdes iniciais desta
pesquisa eram e ainda sdo suficientemente fortes fazendo com que seu
objeto evanescente seja fruto do entrelacamento entre: 1) um questiona-
mento de fundo filosofico a respeito do corpo, € mais especificamente
dos corpos da fome; 2) uma investigagcdo sobre os proprios limites da
literatura, tanto no sentido de uma problematizagao dos limites da repre-
sentacao literaria, quanto de sua situagdo em relagdo aos discursos poli-
ticos que a perpassam; 3) uma inquietacdo, diria mesmo uma aflicdo
politica em torno das grandes injusticas e dos solenes esquecimentos que
se perpetram ainda em nossos projetos tao humanitarios.

Como sera possivel observar, o ponto terceiro aparecera pro-
blematizando e insuflando sub-repticiamente os dois primeiros
pontos que serdo aqui efetivamente abordados. Isso porque a afli¢ao
politica de que falo ¢ um modo de se colocar face ao objeto estudado.
E o motor desejante que faz acontecer todo o resto. E a implicagdo
daquele que escreve naquilo que €. Minha parcialidade que, se ndo
ofuscara o percebido, fara dele muitas vezes esse objeto por vezes
inapreensivel, por vezes inacabado.

Para desenvolver os dois primeiros pontos acima enunciados,
optei pela seguinte metodologia:

a) Uma apresentacgdo tedrica inicial a respeito da fome enquanto
afeto primordial do pensar e enquanto for¢a fundadora de um
corpo na cultura. Inspirada pela leitura do livro editado na
Franga em 2005, de Jérome Thélot e intitulado Au commence-
ment était la faim. traité de l'intraitable, ¢ pela leitura operada
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por Julia Kristeva em Pouvoirs de [’horreur, essais sur l’abjec-
tion a proposito do Antigo Testamento, ¢ que buscarei as pri-
meiras pistas de abordagem da questdo. Em seguida, abordarei
o livro intitulado Fome, do noruegués Knut Hamsum, escrito
em fins do século XIX;

b) Pontuarei ainda uma diferenga fundamental em relagéo ao po-
sicionamento critico-tedrico de Thélot, buscando postular
uma rasura na relagdo entre fome e palavra, pensada nesse
autor a partir de uma continuidade. Isso porque nao poderei
deixar de lado um autor ndo citado por Thélot e que foi fun-
dante de todo um pensamento da fome na segunda metade do
século XX no Brasil e no mundo, Josué de Castro. Um autor
que inspirou a Estética da Fome, de Glauber Rocha, e que
serd tomado aqui como propiciador fundamental da tese do
siléncio da fome, de um “verdadeiro tabu da fome”. Essa tese
serd desenvolvida ndo apenas no sentido original, dado pelo
autor, que aponta para as condi¢des politicas e economicas da
exploragdo, impossibilitando que o assunto venha a tona, mas
também no que significa esse siléncio politico-econdomico no
interior de um discurso literario. De que modo os autores bra-
sileiros puderam trabalhar ou no esse siléncio da fome e, por
conseguinte, o rompimento do elo entre a fome ¢ a palavra,
isto sendo as interrogacdes ainda ndo de todo desenvolvidas
que esse texto comporta.

Diria que a dificuldade inicial em abordar a questdo da fome no
ambito da cultura diz respeito a tradi¢@o que se efetivou em solo brasi-
leiro, e que cada vez mais ganha folego, de espetacularizacdo da po-
breza. Como minimizar os fluxos dessa tradi¢do quando se quer ainda
circunscrever a fome no espaco restrito da palavra? Uma segunda difi-
culdade vem somar-se a essa: como combater os refluxos de uma cons-
ciéncia burguesa culpabilizada, sem aderir forgosamente a uma dou-
trina que nos convenca de que nossa atividade ira, de um ou outro
modo, incluir-se nas vozes tdo dispares quanto precarias dos discursos
de combate a fome e a pobreza hoje no mundo? Quer dizer: como lidar
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com o desprestigio da palavra intelectual fora dos quadros do ressenti-
mento ou do oportunismo midiatico e glamourizante, porém inerte? E,
por fim, a pesquisa sobre a questdo da fome nos informa da necessidade
de combater o ultimo reduto de uma pratica politica (conservadora, ¢
bom lembrar), mas, ainda assim, o tltimo reduto de mobilizagdo mais
ampla, mais comunitaria, em torno do tema da fome hoje no mundo: as
montagens das redes de solidariedade. Em estudo recente, economista
do IPEA informa como os mapas da fome vém sendo camuflados pelas
redes de solidariedade, impedindo efetivamente a possibilidade de um
estudo que leve a uma consequente agao do Estado sobre o campo de
problema. Tudo isso, acaba por reativar e reatualizar aquilo que Josué
de Castro, em 1946, denominou um verdadeiro fabu da fome, hoje nao
imediatamente concebido sob o signo da repressao e da censura, mas
obviamente em consonancia com os novos modos de neutralizacdo das
forcas de resisténcia: veiculagdo massificada de uma informacao
sempre truncada, montagem midiatica e espetacular, mas que nao faz
avangar o verdadeiro debate em torno da questdo, incitacdo discursiva
cada vez mais impotente, escassez de didlogo entre os movimentos de
base, a sociedade e o governo, entre outras.

Passada, ainda, a possibilidade de assumir sem conflitos uma pe-
dagogia do engajamento do discurso intelectual, assim como a possibi-
lidade do discurso apenas enquanto pratica retorica, desejo de conven-
cimento, discurso normalmente inflado e inflamado, ficamos nos
equilibrando, no melhor dos casos, nesses discursos esqualidos e fra-
geis, tais como os corpos andénimos da fome. Mas ndao poderiamos
deixar de lembrar que esse incomodo ¢ antigo e atingiu aqueles que,
mesmo no seio de ideologias dominantes e claras, campos doutrinarios
bem definidos, desconfiavam do outro, mas, e sobretudo, de si mesmos,
como levantou o escritor Graciliano Ramos, em carta a Candido
Portinari, em 1946:

A sua carta chegou muito atrasada, e receio que esta resposta ja nao
o ache fixando na tela a nossa pobre gente da roga. Nao ha trabalho
mais digno, penso eu. Dizem que somos pessimistas e exibimos de-
formagdes; contudo, as deformagdes e a miséria existem fora da arte
e sdo cultivadas pelos que nos censuram. O que as vezes pergunto
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a mim mesmo, com angustia, Portinari, ¢ isto: se elas desapare-
cessem, poderiamos continuar a trabalhar? Desejaremos realmente
que elas desaparecam ou seremos também uns exploradores, tdo
perversos como os outros, quando expomos desgracas? (RAMOS,
1946, nao paginado).

Na angustia critica e acida do velho Graca ja se esboga o sem-
blante daqueles que buscam, de um ou outro modo, pensar o impen-
savel. Pensar o impensavel, no caso da fome, significa atingir, ao
menos inicialmente, dois campos bastante distintos ao mesmo tempo.
O primeiro deles pode nos parecer hoje ja bastante 6bvio, visto que se
relaciona com o “tabu da fome”, como denomina Josué Castro. Para
ele, o siléncio que cercava e ainda cerca o assunto diz respeito aos in-
teresses econdmicos na produgdo da miséria ¢ da fome no mundo.
Além disso, Josué, avido leitor de Freud, via na fome um instinto, ou
pulsdo, para corrigir hoje a terminologia, que deveria, tal como as pul-
sOes sexuais, ser recalcado.

No entanto, acrescentaria a esse campo de problema, levantado
e, em parte explorado por Josué, um segundo, menos evidente, € menos
heroico, que diz respeito ao funcionamento do proprio ato de pensar.
Cito Frangois Zourabichvili, definindo a nogao de problema para a fi-
losofia deleuziana:

Irracional: a palavra s6 causa medo, ou justifica amalgamas afli-
tivos, do ponto de vista de uma nostalgia do racionalismo, isto ¢, de
um pensamento que nao teria percorrido o circulo do fundamento
e ndo se teria convencido de dever sua necessidade apenas do fora,
isto ¢, a um encontro com o que o obriga a pensar. Tal encontro tem
como critério que o pensamento se veja obrigado a pensar o que nao
obstante ainda ndo pode pensar, ndo dispondo de esquema dispo-
nivel para reconhecé-lo, ndo dispondo da forma que lhe permitiria a
priori colocéd-lo como um objeto (ZOURABICHVILI, 2004, p. 92).

Ai mesmo onde situo as relagdes entre a fome e a literatura:
enquanto problema. Entendendo o problemdtico como sendo da
ordem do paradoxo, da sustentagdo de um paradoxo, que poderia ser
também aludido como na passagem acima sendo aquele que busca
pensar o ainda impensavel. Como ¢ possivel constatar, estou quase
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“cercando o loureng¢o”, falando do que nao falo, como a minha pes-
quisa, que vem avanc¢ando do mesmo modo como avangam as poli-
ticas publicas de erradicacdo da fome e combate a miséria, qual seja:
quase nada, algo se fez, mas ainda muito pouco. E isto entdo que
oferego: o prato magro da fome, o esbogo trémulo da mao que ja ndo
escreve, algo ainda mével, mas também, por isso mesmo, desejosa-
mente movente.

Partimos do paradoxo constitutivo que ¢ pensar o impensavel.
No caso da literatura ¢ da fome, esse paradoxo se estende para o se-
guinte: para escrever, hei de ter comido. Entdo, pergunto: teremos
sempre o corpo sem palavra da fome ou a palavra sem corpo da litera-
tura? Uma literatura da fome ¢ impensavel e impossivel? Diria inicial-
mente que a fome € o proprio fora da literatura, que vem cutuca-la, re-
metendo-a para seus proprios limites de palavra errante e sem corpo.

Dado o impossivel que é adentrar no paradoxo através dele
mesmo, comecemos a falar da fome através da comida. Poderiamos
comecar nesse ponto longinquo, tal como se nos oferecem as narra-
tivas do Antigo Testamento, perguntando como foi que a comida
operou a nossa primeira distingdo enquanto mortais. O primeiro trago
que nos deu um corpo, e para tanto nos apartou de Deus. A Deus, os
seres vivos (através do sacrificio), aos homens, somente os vegetais.
Isso porque: Ndo mataras! Como lembra Julia Kristeva (1980), em seu
ensaio sobre a abjecdo, a autorizagdo para comer a carne sO aparece
depois de um grande cataclismo. O diltivio e com ele a constatagdo de
que o “objeto do coracdo do homem ¢ o mal” (KRISTEVA, 1980). A
separagdo seria, a partir de agora, instaurada ndo mais entre o vivo € o
vegetal, mas sim entre a carne e o sangue. O sangue sendo o limite que
demarca a impureza do homem, mesmo sangue que deve, por conse-
guinte, ser purgado sendo entregue a Deus. A carne a ser comida pelo
homem deve ser, portanto, uma carne sem sangue, que dissipe todo e
qualquer fantasma da carnificina. Lembro: ndo mataras! Os animais
comestiveis pelo homem devem obedecer a uma taxonomia que ga-
ranta que sdo animais herbivoros. Para evitar que o homem coma um
animal carnivoro, o campo da impureza se estende do sangue para uma
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série logica e abstrata, que faz entrever, como leu Kristeva, que o puro
¢ da ordem, e o impuro da mistura, da desordem.

Como podemos observar, a partir dessa leitura de Kristeva do
Antigo Testamento, a relagdo entre a comida e a fundacdo do humano ¢é
crucial. Nao hd como separar, nesse sentido, o que se come do que se
pode ser. A constitui¢ao da humanidade do homem, no sentido mesmo
de sua mortalidade e de sua separagdo de Deus, ¢ designada através da
comida. Nao a toa muitas das figuragcdes da fome na literatura apontam
para um processo continuado de desumanizar, seja através da aproxi-
magcao entre o0 homem e o animal (Graciliano e Josu¢ de Castro), ou do
homem monstruoso (Dante, Dostoievski, Artaud), ou do homem insano
(Hamsum, Artaud), ou do homem curiosamente mais perto de Deus do
que todos os outros homens humanos (Kafka, Glauber Rocha, incluiria
também aqui o documentario Estamira, de Marcos Prado).

Mais recentemente, o estudo fenomenologico do filosofo francés
Jérome Thélot (2005) intitulado No inicio era a fome: tratado do intra-
tavel vai também postular a funda¢do do mundo através da fome. Para
Thélot, a fome € o afeto universal, visto que mesmo aqueles que t€m o
que comer sentem fome. Ela € quem vai dar o mundo aos homens. Isso
porque a fundag¢ao do mundo se faz a partir da distin¢do entre o comivel
e o incomivel. Eu posso comer o préoprio filho, mas ndo o tecido de
minha camisa. Crueldade intrinseca a fome.

A fome instaura, desse modo, o nomear do mundo: “afetado pela
fome o homem fala: forcosamente” (THELOT, 2005). Um pathos da
fome ¢ aquele que une e desune fome e palavra. O filésofo francés pa-
rece ter-se interessado mais pelos caminhos da continuidade entre a
fome e a palavra. S6 assim ele pode ler e postular que, porque a fome e
a palavra se colocam num continuum, a fome seria o afeto poético por
exceléncia, o jejuador seria aquele que rejuntaria a poténcia da palavra,
palavra da fome, que renuncia a satisfacdo (a retoérica do mundo) para
reencontrar o Verbo. Para o filosofo, falar da a fome quase que a mesma
satisfacdo que a comida, quase o0 mesmo esquecimento que a comida
provoca da propria fome. E nesse sentido que, tal como a comida, a
palavra sera constitutiva, para o autor, da humanidade do homem.
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Apesar de esse estudo ser extremamente convincente, ele se es-
quece de pensar a descontinuidade entre fome e palavra. Para o autor,
o mundo da palavra vem retificar e preencher o vazio da fome. Ele nao
ouviu o siléncio de Josué de Castro e certamente desconhece, para citar
a fala de Jaime Ginzburg, a diversidade das nossas condi¢des concretas
e materiais que impedem aos famintos o direito a palavra. Talvez por
isso, a parte mais fraca de seu livro seja o ultimo capitulo, destinado a
pensar a questao politica da fome, formulada em termos de uma grande
“compaix@0”. Ora, como sabemos a compaixado ¢ a lembranca de que,
um dia, tive fome e fui alimentado ja ndo respondem mais ao real da
fome hoje no mundo. A nossa infancia tem sistematicamente vivido o
desamparo irreparavel de nao ter sido alimentada. O estado da com-
paixao seria ainda esse Estado Assistencial a que fez referéncia Joao
Camillo Pena. Como sabemos, as redes de solidariedade vem ma-
quiando toda e qualquer possibilidade de se retragcar o mapa da fome e,
por conseguinte, de combaté-la. Quer dizer, nos, pais de famintos e de
analfabetos, ndo conseguimos reduzir a fome ao circulo ininterrupto da
palavra e de sua representagdo no mundo da palavra ainda muito
menos. Sendo essa a gagueira, ou o paradoxo constitutivos desse inco-
modo, dessa pesquisa ¢ de minha fala. A fome, antes de ser represen-
tagdo, é fratura na apreensdo continua da realidade e, por conseguinte,
ferida recorrente que constitui esse real intratavel, esse insuportavel.

O que Thélot esquece € justamente de pensar a descontinuidade
entre a fome e a palavra, a rasura na representagdo de uma pela outra, a
perturbacgdo desse circuito, o siléncio premeditado, como dizia Josué,
pensado talvez no ambito de um siléncio literario. O que ele também
esquece ¢ que a fome, assim como esse impossivel que ¢ uma literatura
da fome, acaba por nos apresentar ndo a garantia de humanidade através
da palavra, mas sim, seu contrario, a oportunidade radical de questio-
narmos a invencao dessa humanidade, dos diferentes projetos que for-
jaram os modelos de humanidade, e mesmo as poténcias libertadoras do
devir animal, do monstro, do louco, de todos aqueles que viveram a
impossibilidade de se conformarem, de se fazerem forma, que libe-
raram a ortografia, em sucessivas monstro-grafias. Um pouco disso
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tudo tragara as relagdes entre a literatura e a fome, sobretudo ao longo
do século XX. No entanto, um romance fundador, escrito ainda no sé-
culo XIX, em 1890, pelo noruegués Kunt Hamsum, teria sido funda-
mental para levantar muitas das trilhas posteriores ¢ do campo de pro-
blema aberto pela relagdo entre a literatura ¢ a fome no século XX.

Sobre esse romance, intitulado Fome, que leio na edigdo brasi-
leira de 1977, com tradu¢do de Carlos Drummond de Andrade, feita a
partir da tradugdo francesa, é que falarei hoje para vocés, retomando e
fechando algumas das consideragdes até agora levantadas.

Como muitos ja observaram, o romance de Hamsum deseja de-
claradamente combater o arcabouco de uma representagao realista na-
turalista na literatura de entdo. Para tanto, o texto, que foi considerado
sua obra-prima, toma como sujeito o mais real dos assuntos: a fome.
Por isso mesmo, sua empreitada serd pioneira para as posteriores pro-
blematizagdes do campo da representacdo na literatura que, como
também sabemos, percorrera todo o século XX. Ora, mesmo no seio do
que se chamou posteriormente de “novo realismo”, ou “realismo so-
cial”, onde a fome foi amplamente estudada, sera possivel observar em
muitos escritores uma severa critica a toda ideia congelada do referente
¢ do compromisso em retratar uma certa realidade. Mesmo nao sendo o
foco do nosso texto, ndo poderia deixar de anunciar o terceiro campo de
problema que se coloca no estudo das relagdes entre fome e literatura:
a problematizag¢do da ideia de representacdo da fome pela literatura.
Como ja apontamos na critica a Thélot, interessa-nos, a longo prazo,
interrogar se toda literatura da fome ¢ uma literatura de entrecruza-
mento com as diversas perspectivas realistas. Ou se é possivel falar com
a fome, ou fazer falar a fome numa ruptura radical com o compromisso
de representacao realista, seja ele um realismo problematico ou nao.
Também por isso, Kunt Hamsum sera a pedra de lance para as analises
posteriores de muitos autores que, no século XX, colocaram-se o pro-
blema da representagdo da fome na literatura.

Sobre o romance de Hamsum, comegaria destacando todo o ocul-
tamento da fome que se faz na constru¢do de sua trama narrativa.
Curiosamente, o romance intitulado Fome ndo se coloca a tarefa de dar
a ver a fome, sendo através das estratégias do ocultar, ele vai revelando-a
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de modo surpreendente e chocante para o leitor. E bem claro que o per-
sonagem narrador que burla a temporalidade narrativa, fazendo-a oscilar
entre um tempo atual ao ato de narrar e um tempo constante e de fundo
que indica uma experiéncia ja vivida, narrada através da boca de um
sobrevivente, esconde do leitor toda caracterizagdo e todo e qualquer
indice que o remeta para um referente externo, social e coletivo da reali-
dade. Temos a narrag@o da fome através da ascensdo de uma experiéncia
solitaria ¢ individual. Um romance de formagao as avessas, um romance,
diria, de de-formacgdo. Mas o ocultar da fome se faz notar ainda nos
modos de narrar a experiéncia, constitutivos dos modos de viver desse
sujeito em questdo. Ai entra o orgulho como indice extremo de sobrevi-
véncia da fome na narrativa. Na medida em que corro o risco de morrer
porque nao aceito a fome no lugar da miséria pedinte e claudicante, fago
sobreviver a fome como lugar de forga, por mais contraditorio que pa-
reca, e ¢ isso que faz o personagem sem nome de Hamsum.

A caracterizagdo do personagem, como dissemos, também vem
ocultar os indices de localizacdo da fome na realidade. Ele ndo tem
nome, ndo tem classe, nem profissdo. Mesmo que possa parecer um
jornalista, ele, na verdade, sente-se um génio ndo revelado. Mesmo que
possa parecer um escritor, todo o drama da fome vai-se colocando como
impossibilidade da prépria escrita, de modo que ndo sabemos mais o
que causa o qué. Questiona-se, portanto, a fome como referente inicial
da realidade que levaria a impossibilidade de criar. Nesse caso, ele pa-
rece também introduzir o desejo de literatura como ruina e miserabili-
dade. De todo modo, seu personagem ambiguo ndo pode se caracterizar
enquanto fIldneur porque a fome o impede de sé-lo. Sua deambulagado
pela cidade ¢ erratica, deformada, miseravel, sempre sob pena de cair
no beco escuro — fome, violéncia, morte. Mas ele ainda ndo é o men-
digo, lumpen proletariat que vai esmigalhar, no século XX, o ideal de
uma cidade livre e aberta pelo flaneur. O que o impede da mendicancia
¢ a literatura. Da mesma forma que a fome o impede de ser um flaneur.
Pendurado entre esses dois registros, o personagem nao tem salvacao,
apesar de perambular pela cidade de Christidnia, num calvario nao edi-
ficante e diverso daquele de Cristo. Seu sofrimento s6 encontrara saida
através da fuga e do éxodo.
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Nesse romance, eu identificaria trés estagios distintos da relacao
entre a fome e a literatura. Num primeiro estagio, a fome aparece como
abertura para o devir, cito:

Que ¢ que ndo inventam as sensagdes, quando a gente tem fome?
Sinto-me absorvido por essa musica, dissolvido, tornado musica; e
fluo, sinto-me distintamente fluir, pairando alto sobre montanhas,
danc¢ando em zonas luminosas (HAMSUM, 1977, p. 66).

A fome, tal como a droga, pode ser, num primeiro momento, li-
beradora de intensidades, como mostra o didlogo do personagem com o
redator-chefe de um jornal:

— Vou 1é-lo — [...] Sem duvida todos os seus escritos representam
esforco, mas o senhor é demasiado violento. [...] Tem sempre
uma febre excessiva. [...] Fiquei na divida. Ousaria pedir-lhe uma
coroa? Explicar-lhe por que meus escritos eram sempre febris?
(HAMSUM, 1977, p. 63).

Num segundo estagio, a fome vai perdendo sua forga de abrir
devires e vai fazendo com que seja impossivel deixa-la. Uma re-
lacdo de escraviddo e submissdo se estabelece. A comida continua
sendo desejada e necessaria, mas o corpo a recusa, numa série into-
leravel de vOmitos e nojo, consolida-se a experiéncia da abjeg¢ao.
Como o jejuador de Kafka, ndo ha mais aqui a comida que responda
a essa fome:

O alimento comecava a produzir efeito. Sentia-me tdo mal que
sem duvida ndo poderia guarda-lo por muito tempo. la esvaziando
o0 estdmago em cada lugar escuro por onde passava; lutando por
aplacar o enjoo que mais uma vez me oprimia [...] (HAMSUM,
1977, p. 95).

Num ultimo estagio, estabelece-se o maior tormento: o imobi-
lismo e a ferocidade tomam conta, a0 mesmo tempo, de suas sensa-
¢oes. Um certo ideal de literatura que antes era uma saida, uma forga
conflitante e combatente da experiéncia da fome, desaparece como tal.
Agora, trata-se de qualquer saida ou da morte. Trata-se da ferocidade
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ainda lhe fazer caminhar alguns passos ou de se deixar morrer imovel.
Esse personagem inaugura o éxodo da fome no século vindouro e deixa
Christiania como reles trabalhador num navio que partia.

No entanto, apesar do ocultar da fome como estratégia de fa-
z&-la falar na literatura, Hamsum nao foi adiante no paradoxo consti-
tutivo da relacdo entre esses termos. Ainda prenhe de palavras ¢ a sua
fome, cheia de um mundo interior que busca significa-la, um mundo
onde a palavra equivaleria ao esquecer da propria fome. Palavra que
significaria o reencontro com a propria humanidade, como poderemos
ver em muitos relatos testemunhos da fome num século de guerras.
No entanto, outras relagdes também se estabelecerdo entre esses
termos. Algumas delas se fardo marcar como desafio a propria litera-
tura. A fome sera, no caso da experiéncia de Antonin Artaud, aquilo
que fara abrir a propria nogao de literatura, fazendo com que seus pi-
lares sejam abalados. Autor, texto e leitor serdo pilares — fungdes es-
buracadas no trajeto de Artaud. Mas ai ja terilamos que comegar uma
outra etapa da conversa. Aqui ficaremos apenas e ainda com um certo
numero de questdes: uma literatura da fome estaria interrogando a
validade fundamental da propria literatura a partir do que néo ¢ litera-
tura, a partir desse fora radical? No lugar onde estamos hoje, ausentes
de projetos e utopias, pensar uma literatura da fome ¢ ainda desfiar e
desafiar o fato politico do fazer literario? Quais as nogdes de engaja-
mento que dai derivariam? E ainda essa uma nogao valida diante da
literatura contemporanea? E nessa sequéncia: seria possivel uma re-
lacao nao metaforica entre a literatura ¢ o real da fome?
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CONSIDERACOES SOBRE UM TESTEMUNHO
LITERARIO DA FOMFE

Samanta Basso

A necessidade de contar “aos outros”, de tornar “os outros” partici-
pantes, alcangou entre nds, antes e depois da libertagdo, carater de
impulso imediato e violento, até o ponto de competir com outras
necessidades elementares (PRIMO LEVI, 1988, p. 7).

s palavras do epilogo sdo as escolhidas por Primo Levi,
sobrevivente do campo de concentracdo de Auschwitz-Birkenau, para
o prefacio de seu livro £ isto um homem? (1988), que contemporanea-
mente é considerado um dos escritos paradigmaticos da chamada lite-
ratura de testemunho. Ao 1é-las, é possivel perceber a paradoxal cons-
titui¢ao do ato de testemunhar: se, por um lado, alguns sobreviventes
de situacdes limite entendem a possibilidade de narrarem o que vi-
veram como um ato de sobrevivéncia, uma necessidade, por outro
lado, pelo excesso que essas experiéncias inflingem ao psiquismo,
coexiste uma impossibilidade da narragdo, referente ao irrepresen-
tavel do trauma (CARUTH, 1995; SELIGMANN-SILVA, 2003).

7 As questoes aqui presentes foram desenvolvidas posteriormente como parte da disser-
tacao de mestrado “Atravessando sertoes: uma abordagem psicanalitica da fome e do
trauma na obra literaria de Rodolfo Teofilo”, orientada pela profa. Karla Patricia Holanda
Martins. Disponivel para o acesso em: http://repositorio.ufc.br/handle/riufc/70136.



Além disso, demonstra a aproximagado que Primo Levi fez entre a ne-
cessidade de narracdo e as necessidades elementares da vida, necessi-
dade de contar aos outros, comparada aos imperativos organicos “de
fome, de sede ¢ de sono”, como um “ato liberador” (BARBOSA;
KUPERMANN, 2016, p. 32).

No campo psicanalitico, ndo ¢ novidade a relagdo entre o trauma-
tico ¢ a fungdo que a palavra dita, tanto quanto o siléncio, adquirem
frente a um outro que escuta e que tais atividades afetam sobremaneira
0 psiquismo humano. Assim como ndo ¢ novo o conhecimento de que
essa comunicacdo ndo se da sem falhas na linguagem e nos atos de re-
presentacdo. No que se refere ao trauma, a dimensao do irrepresentavel
da linguagem ¢ colocada em outro registro.

Conforme Knobloch (1998), o irrepresentavel do trauma apresenta
uma temporalidade propria ndo relacionada a defesa do recalcamento,
mas a um sofrimento frente aquilo que ndo pode ser representado.

A partir de concepcdes como essa, a psicanalise ¢ constante-
mente convocada ao debate no campo dos estudos sobre o testemunho,
principalmente a partir da concepcao de trauma freudiana. Entretanto,
retomamos aqui o psicanalista hungaro Sandor Ferenczi, que, além de
ter trabalhado como médico no front da Primeira Guerra Mundial, de-
senvolveu amplamente a teoria do trauma. Além disso, Ferenczi traz
importantes contribuigdes para pensar a dimensdo estética da lin-
guagem, a partir da qual aparecem as condigdes sensiveis do pensa-
mento — na condig@o sensivel que faz aparecer o que ndo aparece por
meio da palavra — e o espaco para que possam ser vivenciados no en-
contro alteritario.

Os textos de Primo Levi foram escritos em contexto de violento
exterminio dos judeus na Shoah,® mas as questdes levantadas sobre a
necessidade da narragdo ndo se restringem a esse contexto. Assim, faz-se
também pertinente ampliar as discussdes sobre a necessidade de abrir
espagos de escuta em contexto brasileiro, aos que sofreram e aos que
sofrem com os traumas historicos, aos que vivenciam cotidianamente as

8 O termo Shoah & originario de um dialeto alemao falado pelos judeus ocidentais e & a

palavra que representa, ou substitui, o termo holocausto.
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violéncias estruturais de nossa sociedade, a fim de construir espagos de
memoria e de continuidade da palavra. No Brasil, ha largo historico de
violéncias e de apagamento dos registros dessas duas modalidades,
sendo uma dessas violéncias o contexto de fome que acomete significa-
tiva parte da populagdo.

As marcas desse cendrio fazem-se presentes nos sujeitos € nos
objetos da cultura. Considerando isso, opto por trabalhar com a litera-
tura, espaco privilegiado sobre o qual a psicanalise se debruca desde a
sua criacdo. Em discuss@o com os cenarios de desamparo do estado,
conforme Antonio Candido, a literatura teria, como uma de suas muitas
facetas, um papel humanizador. Lé-se:

A literatura confirma e nega, propde e denuncia, apoia e com-
bate, fornecendo a possibilidade de vivermos dialeticamente os
problemas. Por isso ¢ indispensdvel tanto a literatura sancionada
quanto a literatura proscrita; a que os poderes sugerem € a que nasce
dos movimentos de negacdo do estado de coisas predominante
(CANDIDO,1995, p. 175).

Desse modo, a partir de um olhar mais detalhado sobre o livro a
respeito do qual tratamos neste capitulo, que narra o contexto de priva-
¢oes sofridas pelo povo cearense no final do século XIX, nota-se que
ele foi ora vangloriado como importante arquivo literario da literatura
das secas, ora criticado por sua falta de estilo. O que aparece como ine-
gavel é a apresentacdo dele como um testemunho de experi€ncias-li-
mite de fome. Sobre esse tipo especifico de narragdo, parece revelar
atencdo especial a dimensdo corporal, dado que a experiéncia da fome
¢ paradigma de uma experiéncia que coloca em cena as fronteiras entre
o corpo ¢ o desejo, a natureza e a cultura.

Considerando todas essas questdes, neste capitulo, proponho
tecer uma discussdo sobre esse tipo especifico de narragdo e o modo
como desvelam a dimensao corporal constitutiva da experiéncia trau-
matica. Para isso, divido o texto em duas se¢des: na primeira, situo
alguns elementos biograficos do autor, a leitura do teor testemunhal, a
exposicao do traumatico em A Fome, ¢ situo a vergonha como forma
de transmissao do traumatico; na segunda, sera explorada a dimensao
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sensivel e imagética do romance abordado, de que modo elas expli-
citam uma escrita da fome.

Rodolfo Teofilo, um testemunha da fome

Este livro (Secas do Ceara: segunda metade do século XIX) ¢ uma
narrag@o resumida e fiel de todas as secas que assolaram o Ceara
na segunda metade do século XIX, das quais fui testemunha ocular.
Outros podiam escrevé-lo com arte, mais proficiéncia; ninguém,
posso afirmar, seria mais sincero (TEOFILO, 1901, p. 7).

Rodolfo Teofilo foi um homem de letras e de ciéncia, escritor €
sanitarista. No que se refere a sua atuagao cientifica, de filiagdo ao po-
sitivismo de Augusto Comte, foi farmacéutico de formacdo, pela
Faculdade de Medicina da Bahia (1871-1876). Como sanitarista, fa-
bricou uma vacina contra a variola ¢ promoveu fortemente, de maneira
quixotesca (SOMBRA, 1997; NETO, 1999), a campanha de vacinagao
gratuita para a populagdo cearense, trazendo visibilidade ao seu tra-
balho “para o bem e para o mal” (MORAES, 2020, p. 19). Ao longo de
sua campanha, foi duramente atacado pela oligarquia Accioly, que do-
minava politicamente a provincia cearense. Além de muitos outros
feitos que ndo poderdo ser retomados aqui pela brevidade do texto, es-
creveu mais de 28 livros.

Sobre o sentido de testemunho de seus escritos, lembro que
Cathy Caruth (1995, p. 75) fez uma distingdo interessante nas discus-
sdes contemporaneas sobre o testemunhar. Ela pontua que existem trés
niveis de abordagem da questdo do testemunho: a) testemunho de sua
propria experiéncia; b) testemunho de ser testemunha da experiéncia de
outros; e c) testemunho do proprio processo de testemunhar. Desse
modo, Rodolfo Teofilo faria parte do segundo nivel, dado que foi teste-
munha ocular da seca de 1877-1879, colocando-se como testemunha de
outros. A literatura de Rodolfo Teofilo ¢ marcada pelo que Marcio
Seligmann-Silva (2003) chamou de “real” que resiste a simbolizacao,
apresentando assim um teor testemunhal. A fim de explicitar do que se
trata este ultimo, 1é-se:
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O teor testemunhal, portanto, pode ser identificado em intimeras
narrativas que apresentam narradores vitimados por experién-
cias brutais, sejam elas reais, ficcionais, individuais ou coletivas.
Qualquer enunciador em primeira pessoa, cujo relato seja cons-
truido por um narrador que se esforce para compreender uma ex-
periéncia inassimilavel, tanto pessoal quanto dos outros (mas que,
em ultima instancia, é também de si mesmo) assume a condi¢ao de
testemunha dos fatos (SELIGMANN-SILVA, 2003, p. 37).

Assim, vale destacar que a brutalidade da seca de 1877-1879
ndo foi apenas tema para o livro ficcional de Rodolfo Teoéfilo, ela
também foi o foco do escritor, sete anos antes da publicacdo de 4
fome, quando publicara seu primeiro livro historiografico, que reuniu
registros minuciosos sobre os efeitos da seca para o Ceara, intitulado
Historia das secas do Ceard (1877-1880). No livro, destaca que,
além dos infortunios climaticos, a populag@o cearense sofria mais in-
tensamente os impactos das negligéncias dos governantes. Tal pers-
pectiva acompanha a grande maioria de seus escritos. Isto se percebe,
por exemplo, no seguinte trecho: “O Ceara ¢ uma terra condenada
mais pela tirania dos governos do que pela incleméncia da natureza”
(TEOFILO, 1980, p. 31).

Conforme explicitado por historiadores, as secas ocorridas no
Ceara, somadas ao contexto de disseminacao de doengas, como a va-
riola, foram periodos de total instabilidade econdmica, social e politica
(NEVES, 1995; RIOS, 2014). Foram traumas historicos por muito
tempo silenciados na cultura (MARTINS; KUPERMANN, 2017), em
que a fome era imperiosa.

A problematica da fome no Brasil, no século XX, foi estudada
profundamente pelo médico Josué de Castro, cujo pai foi um dos mi-
lhares de agricultores cearenses expulsos de sua terra pela seca de 1877-
1879. Em Geografia da fome, Josué de Castro (2004) trabalha sobre os
impactos do contexto de caréncias nutricionais para a populacdo. Ao
discutir o contexto do Nordeste brasileiro, escreveu que, diferente de
outras regides do pais que viviam surtos endémicos, no sertdo nordes-
tino, ocorriam epidemias globais de seca, que afetavam violentamente
e sem discriminacdo a populacdo da regido. No mesmo livro, Josué de
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Castro discute que a fome ndo aparece apenas como destruidora da di-
mensao fisica do corpo, mas é também um fator de desagregagao moral.
Conforme se 1€: “Nenhuma calamidade ¢ capaz de desagregar tdo pro-
fundamente e num sentido tdo nocivo a personalidade humana como a
fome quando alcanga os limites da verdadeira inani¢do” (CASTRO,
1984, p. 232).

E perceptivel, na leitura da obra de Rodolfo Teéfilo, que a fome
¢ vista sob o signo da catastrofe coletiva. E a intengdo declarada do es-
critor era a de mostrar e denunciar, em minucias, aquela terrivel reali-
dade, e, para isso, considerava a ciéncia o caminho mais adequado. A
tese, lancada em tom naturalista, ¢ a de que, em contexto de extremas
privagdes, ha uma bestializagdo dos seres humanos.

Em O mal-estar na civiliza¢do (1996), Sigmund Freud escreve
que a condi¢do do desamparo ¢ constitutiva dos seres humanos. Além
disso, coloca a fragilidade do corpo como uma das trés fontes de so-
frimento que ameagam os seres humanos, seguido do poder devas-
tador da natureza e do sofrimento gerado pelas relagdes com outros
seres humanos. Destaca esta tiltima como a mais danosa das fontes
de sofrimento.

A primeira obra de ficcdo publicada pelo escritor cearense
Rodolfo Teobfilo, A fome, parece coadunar essas trés nomeagdes de so-
frimento explicitadas por Freud. Assim, a fome, em sua polissemia,
pode apresentar-se nesses trés sentidos, pois esta presente nas manifes-
tacdes organicas do corpo, necessita da natureza para ser satisfeita e,
conforme serd explorado posteriormente, possui relagdo com as vivén-
cias de alteridade.

Nesse sentido, sob a perspectiva psicanalitica, € possivel dizer
que a fome ¢ um dos movimentos que o ser humano faz para as vivén-
cias de satisfacdo primarias (FREUD, (1996), que, para além do campo
da necessidade, enseja a dimensao alteritaria desse movimento e ¢ a
condi¢do para o estabelecimento da vontade de viver (MARTINS;
GOMES, 2012). Consoante ao apontamento do critico literario francés
Jérome Thélot (2015), a fome ¢é também aquilo que faz falar. Assim, é
um movimento que depende de um outro para ser vivido e representa
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uma condi¢do fundamental para aquisi¢do da condicdo desejante nos
seres humanos.

Por outro lado, enquanto experiéncia na cultura, a fome ¢
também umbral da vergonha, conforme indicaram Martins e
Kupermann (2017). Ao trabalharem a partir das teorias de Sigmund
Freud e Sandor Ferenczi sobre o trauma, os psicanalistas salientaram
que a vergonha, o desmentido e a desautorizagdo sdo trés sobrenomes
para a experiéncia da fome, dado que ha um siléncio-tabu em torno
dessas experiéncias. Nesse sentido, a vergonha sentida pelo sujeito
traumatizado pela fome seria a condi¢do de possibilidade de com-
preensdo da transmiss@o desse traumatismo.

No segundo sentido, a fome associada a vergonha, ao siléncio e
também a abjecdo compromete a dimensao alteritaria destacada no sen-
tido anterior, considerando que ha um “impedimento da continuidade
da palavra” (MARTINS; KUPERMANN, 2017, p. 205). Assim, o si-
Iéncio imposto as experiéncias esta presente sob a dimensdo da dene-
gacdo dessas experiéncias, conforme escrevemos no artigo “A recusa
da denegacdo da fome na obra de Rodolfo Teofilo: uma leitura psicana-
litica” (MARTINS; RABELO; DIAS; BASSO, 2021).

Rodolfo Tedéfilo era um homem de seu tempo, um intelectual en-
gajado e, sobretudo, um cientista. Entretanto, nas sombras de sua pers-
pectiva racionalista, ¢ possivel notar a profunda afetagdo que Rodolfo
Teofilo tinha por aquela realidade desumanizadora. Isso é dado a ver
naquilo que transcendeu a sua tentativa mimética de relatar a realidade,
ou seja, na ac¢ao de testemunhar o irrepresentavel.

Aparicoes do traumatico na dimensao sensivel do texto

A literalidade do acontecimento pode ser luminoso, mas também
pode cegar. [...] Temos 0 compromisso com nosso tempo e o dever
de colocar palavras 14 onde larvas e lavas devoram a linguagem.
Acredito que o que ¢ importante neste ponto é sabermos em que
medida acolher a narrativa de um outro pode tocar nosso corpo nos
dando a experiéncia de efetivamente ter estado ali onde nunca esti-
vemos (SOUZA, 2016, p. 127).
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A perspectiva apontada no subcapitulo anterior revela, além do
teor testemunhal, a dimensao bastante imagética das cenas narradas, na
demora da exposi¢ao dos corpos dos famintos, e, como efeito secun-
dario, convocam o leitor a comogao com as cenas que Manuel de Freitas
(o protagonista do romance) vé.

Assim, por texto imagético, entendemos o texto que se pretende
absoluto, como copia da realidade.’ No livro em questdo, a dimensao
imagética ganha outros contornos, ndo apenas o da tentativa mimética
da realidade, mas também o da experiéncia estética provocada.
Considerando as discussdes anteriores sobre o traumatico incutido na
obra, as imagens apresentam o que chamo de uma “escrita da fome”,"
j& que coloca em primeiro plano a dimensao corporal dos retirantes e a
dimensao sensivel no trato com a precariedade ¢ com as vivéncias li-
mite, que produzem efeitos no leitor.

Pode-se pensar em outros exemplos de “escrita da fome” em
Dias de fome e desamparo, de Neel Doff, e Quarto de despejo: didario
de uma favelada, de Carolina Maria de Jesus. Nesses livros, a corporei-
dade de sua propria fome e dores morais das escritoras dos livros sdo
expressas em primeira pessoa. No caso de 4 fome, o escritor nao foi
quem sofreu em sua propria pele e estomago essas dores, entretanto,
apresenta um corpo faminto por dar sentido as vivéncias de extrema
violéncia que presenciou.

Nessa esteira, na perspectiva psicanalitica, observa-se o papel in-
dissociavel que a corporeidade tem para o trauma e para o seu apareci-
mento nos sujeitos, ou seja, partindo da ideia apresentada por Freud
(1996) de que existem tragos mné€micos anteriores a possibilidade de
representacdo e de que esses tragos apareceriam no corpo. A associacio
entre corpo e trauma se da no registro sensorial e apresenta a impossi-
bilidade de representagdo. Desse modo, lemos em Ferenczi que “nos

9 Ver mais sobre esse conceito em Pinheiro (1993) e Martins e Pinheiro (2001).

1 Essa ideia veio a partir da tese sobre o Cinema Novo, texto que o cineasta Glauber
Rocha escreveu em 1965, quando explicita que seus filmes fazem parte de uma “estética
da fome”, assim como, nas palavras de Rocha: “O Cinema Novo & um projeto que se
realiza na politica da fome, e sofre por isto mesmo, todas as fraquezas consequentes de
sua existencia” (ROCHA, 1965).
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momentos em que o sistema psiquico falha, o organismo comeca a
pensar” (FERENCZI, 1990, p. 37). Ainda, do modo como compreendo,
essa frase nao deve ser lida de maneira binaria, o que inclusive nao
combinaria com a perspectiva ferencziana, e sim em um jogo entre
essas duas instancias, o sistema psiquico e o organismo.

Afinal, conforme lembra Gondar (2017), a linguagem, para
Ferenczi, teria uma dupla origem, a0 mesmo tempo corpo € psiquismo.
Nas palavras de Ferenczi (2011, p. 439-440), “permite distinguir pro-
cessos primarios e processos secundarios mesmo ao nivel organico, por
conseguinte, processos que, no dominio psiquico, consideramos como
graus do desenvolvimento intelectual”.

As frequentes descrigdoes dos corpos dos flagelados pela seca,
pela fome e pela epidemia de variola podem ser olhadas pela perspec-
tiva do terror, na nog¢ao trazida por Freud, em 1920, quando dizia que o
terror se distingue da angustia e do medo pela falta de contornos, pela
imprevisibilidade. Desse modo, o terror, para Freud, em Mais além do
Principio do Prazer, seria uma das causa do trauma.

Diante do terror, ndo € possivel articular palavra, hd um excesso
pulsional imperando no psiquismo dos sujeitos. Nesse sentido, conside-
ra-se ainda que esta presente na obra o siléncio do indizivel do terror,
como por exemplo: “[...] na mudez imposta pelas grandes dores. Uma
palavra ndo foi articulada [...] uma dor sem cura” (TEOFILO, 2011).
Nesse trecho, a dor moral vivida pelos retirantes demonstra a impossi-
bilidade de dizer, de dar sentidos aquelas dores.

De certa forma, ¢ possivel pensar que, no modo como Ferenczi
colocou a comogao psiquica gerada pelo trauma, partindo da ideia da
fragmentacdo do eu gerada pela comogdo, ha um sentido desestrutu-
rante, que pode ser, a0 mesmo tempo, estruturante do eu. Lé-se em
Ferenczi (1992, p. 110): “Uma comogao pode ser puramente fisica,
puramente moral ou entdo fisica e moral. A comocao fisica ¢ sempre
psiquica; a comogao psiquica pode, sem nenhuma interferéncia fisica,
engendrar o choque”.

Outra passagem como essa aparece no decorrer do romance
quando, apds longa tentativa de evitar a migragdo para a capital
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Fortaleza, o protagonista Manoel de Freitas e sua familia decidem mar-
char em diregdo as condi¢des para a sobrevivéncia, conforme se I¢:

A caravana seguia acompanhando a marcha vagarosa das criancas.
Andavam quilémetros e quildmetros sem dizer palavra; o siléncio
era apenas interrompido pelo taco-taco das alpercatas, que, em pés
ndo habituados, faziam retardar o passo. Dos viajantes era Josefa
quem mais sofria. Seu corpo pesado de gordura ressentia-se muito
da soalheira, ¢ a musculatura dos membros inferiores cambaleava
com o peso da armagdo do tronco (TEOFILO, 2011).

Com o duro siléncio, iniciavam a travessia pelo sertdo cearense.
Acompanhamos, com Manoel de Freitas, a migracdo das almas e dos
sentidos. Lucia Helena (1999, p. 142), mirando os migrantes na litera-
tura que tematiza os sertdes, escreve que eles sao regidos por lei ndo
escrita, “vinculam-se ao solo e dele derivando substancia e vida ao mo-
vimento e ao tempo que lhes resta”. Assim, as travessias da familia de
retirantes ndo sdo apenas geograficas. Como também ¢ das vivéncias-li-
mite entre corpo e cultura, a narragdo dessas dores representa também
uma via de escrever sobre o solo, seus lugares de origem e suas traves-
sias intimas.

Consideracoes finais

Abordou-se o teor testemunhal presente na obra e o desvela-
mento do traumatico da fome através de um texto imagético. Assim
como, a partir de questdes suscitadas pela obra, pudemos discutir a in-
dissociabilidade entre corpo e psiquismo quando se trata do pensamento
sobre a fome e sobre o traumatico, como disse anteriormente, uma es-
crita da fome.

Tal escrita da fome articula as dores fisicas e morais de experién-
cias de privagdes extremas que nao acontecem por causas naturais, mas
sim pela negligéncia e acdo de outros seres humanos. Conforme foi dito
anteriormente, para Freud, ¢ possivel aproximar essa ultima com a
maior causa do mal-estar entre os seres humanos: a relagdo com outros
seres humanos.
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FOME DE PALAVRA NAS VIDAS SECAS
DE GRACILIANO

Maria Celeste Cordeiro Magalhaes

iferentemente do que ocorre com os animais, a fome do
homem significa algo, ¢ um elemento vivencial que ajuda a organizar
sentidos para o mundo e para si mesmo ¢, como simbolo, atrai e re-
mete a outros significantes. Se fizermos um exercicio de associagao
de palavras a fome, imediatamente comprovamos esse fato. Fome tem
a ver com dor, vazio, pobreza ¢ também com prato, ceia, Natal,
Betinho e assim por diante. E tem a ver com pao e com palavra, como
lembra célebre passagem biblica, quando Jesus afirma que nem so de
pdo vive o homem.

Graciliano Ramos, um dos poucos escritores que, com exce-
léncia, ajudam a narrar a historia dos pobres em nosso pais, fazendo
com que a literatura alcance o que nossa historiografia ndo conseguiu,
¢ um obcecado com essa relagdo entre pao e palavra, com o pao aqui
representando tudo aquilo que um ser deve ter para humanamente
viver. Afinal, “[...] o romance [...] gracilidnico ¢ um olhar que quanto
mais olha para dentro de si mesmo — e isso ja foi notado por Antonio
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Candido [...] — mais estd em consorcio com as dores e fomes do
homem e do mundo” (MENDES, 2004, p. 138).

Porque um ser humano ndo precisa apenas matar sua fome biolo-
gica, mas ha toda uma fome de sentido que clama por alimento no co-
racdo desse homo simbolicus, desse homo ludens, cuja marca ¢ jogar,
criando e recriando, principalmente com a palavra e a cultura. Hanna
Arendt avanga nessa dimensao do homem como animal politico, quando
lembra a diferenca entre labor, atividade realizada privadamente, e tra-
balho, que inclui a visibilidade e o reconhecimento social, insistindo
que a humanidade se conquista pelo uso publico da palavra, pela socia-
lidade na polis.

Dai a importancia cultural, mais do que instrumental, da palavra,
para o que a expressdo “tomar da palavra” ¢ bastante reveladora, suge-
rindo iniciativa, criatividade, espaco para a interagdo, ambiéncia de es-
cuta, compartilhamento de significados etc. Assim podemos com-
preender porque a exclusdo social de que tanto se fala é primeiramente
exclusdo politica, banimento das possibilidades de uso de um poder,
poder — e direito — a enunciagdo de um discurso.

Ora, Graciliano sempre suspeitou que o mero manejo utilitario
da leitura e da escrita ndo fazia de ninguém um cidadao, muito menos
um sujeito. A luta por transpor o palavreado alienante em direcdo a
palavra genuina atravessa toda a obra de Graciliano Ramos. O que
vale o esfor¢o do aprender a escrever — descrito em /nfdncia — se o
poder sufoca nossa capacidade de expressdo ou se, ao contrario, o
dominio do codigo linguistico ¢ mais uma arma na dominagao dos
mais fracos, como vemos, por exemplo, em Vidas secas, Esse dilema,
que transparece na ficgdo de Graciliano, ¢ também percebido na pro-
pria vida do autor. Como diz Mendes (2004, p. 16), em dissertagao
sobre o assunto:

A literatura era para o autor uma questao social que se revelava no
controle da produgdo de saber. [...]. Questdo que ird perseguir toda
a obra gracilidnica, ¢ ela demonstrada sempre a partir da dificuldade
de se conseguir escrever ¢ de como o saber ¢ mecanismo funda-
mental para a manuteng@o do poder e da pratica da exploracao.
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A questdo do saber, do siléncio e da solidao preocupa o autor ¢
suas personagens, que sofrem pela dificuldade de lidar com a producao
do saber e com a opressdo do saber. No papel de narradores, suas per-
sonagens sdo confrontados com a luta que € contar a propria historia,
como se o dominio da linguagem através da literatura se comprovasse
uma ilusdo.

Desde Caetés, os personagens-narradores dos romances de
Graciliano Ramos trazem esse carater diferenciador do restante da
comunidade na qual estdo inseridos, justamente por esse contato
— doloroso/esperangoso — com as letras (MENDES, 2004, p. 144).

Em Infancia, ele da exemplos de um tipo de saber alienante
quando nos conta sobre o Tertedo. Diz ele, em suas memorias de me-
nino, que passou algum tempo em que sempre que lia a frase “fala
pouco e bem, ter-te-do por alguém”, procurava saber quem teria sido
esse tal Tertedo: “Esse Tertedo para mim era um homem, ¢ ndo pude
saber que fazia ele na pagina final da carta” (RAMOS, 1945, p. 104).
Também em Vidas secas, ele nos mostra, no capitulo “Contas”, como o
conhecimento das operagdes aritméticas leva o patrdo de Fabiano a en-
gana-lo, explorando-o com juros abusivos.

Mas, se a palavra ndo constitui necessariamente o sujeito ou o
cidadao, tal constitui¢do nao prescinde dela; assim, Graciliano também
descreve como Paulo Honério, em Sdo Bernardo, vai abandonando a
leitura e escrituragdo mercantil de dono da fazenda, pela narrativa de
memorias que o recria como sujeito reflexivo, como aquele que toma a
palavra para tomar a vida.

Toda essa dialética entre o conhecimento como meio de liber-
tacdo e de dominagdo ¢ brilhantemente apresentada em Vidas secas.
Nesse romance, as personagens sao analfabetas e t€ém seu potencial de
oralidade muito limitado, o que obriga Graciliano a recorrer a narrativa
em terceira pessoa, tdo outros sdo essas personagens em relacdo ao
autor. Afinal, o nosso grande autor sertanejo, mesmo esfomeado de pa-
lavras, € um académico e foi descoberto como escritor através de seus
relatorios como prefeito de Palmeira dos Indios. Ali ele ja colocava sua
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escrita a servigo de uma luta republicana pelos direitos da populagdo do
municipio, mas serd como literato que nos mostrara em minticias como
palavra e agdo politica podem se articular.

Ja pelo titulo, vé-se que o romance Vidas secas fala de algum tipo
de fome. Vidas secas do qué? Secura da natureza ou dos homens? Tive
um aluno que, de modo muito feliz, propds auséncia como categoria
central da obra, percebendo a vinculagdo entre as dimensodes do isola-
mento e do preconceito, e como a auséncia de Estado cria as bases para
o mandonismo daqueles que gritam porque podem (segundo Fabiano, o
polémico heréi de Vidas secas, o patrdo “berrava sem precisao [...],
descompunha porque podia descompor, mostrar autoridade, gritar que
era dono” (RAMOS, 2008, p. 23); foi percebida ainda como a escassez
de palavra implica em bestializacdao. Baleia, a cadela humanizada da
familia de Fabiano, € quem brinca simbolicamente com a comida, acre-
dita em ossos, como explica Graciliano (Ibidem, p. 56), e imagina o
paraiso como um lugar “cheio de gordas preas” (RAMOS, 2008, p. 91).

A relagdo conflituosa com a palavra ¢ também a relacdo confli-
tuosa com o outro ¢ o siléncio que perpassa tal relacdo, sendo a auséncia
da fala um dos elementos que demarcam o conflito. Do nucleo familiar,
Fabiano ¢ o unico que estabelece relagdes diretas com outros persona-
gens (patrdo, policial, cobrador de impostos, cangaceiro). Sinha Vitoria
e 0os meninos somente estabelecem didlogos dentro do grupo familiar,
em muxoxos ¢ grunhidos e falas que, na maioria das vezes, ndo sdao
respondidas. A auséncia de didlogo sinaliza o retorno, mesmo que me-
taforico, a condigdo de ser bioldgico, de animal.

Nota-se esse fato quando Fabiano, ao lembrar do ultimo periodo
de estiagem e da jornada dificil que empreendeu com a familia, afirma
que “chegara naquela situagdo medonha — e ali estava, forte, até gordo,
fumando o seu cigarro de palha” (RAMOS, 2008 p. 19), orgulhosa-
mente se definindo como um bicho, um bicho que resistiu a seca, que
escapou da morte, que conseguiu atender as necessidades basicas de
estar vivo. Mas logo ele mostra que essa conquista ¢ apenas a base de
lancamento do desejo efetivamente humano. Agora, sob as voltas da
fumaga do cigarro, ele ja pode enunciar um desejo de saber, revestido
em admiragao pelas “palavras compridas e dificeis da gente da cidade”,
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ainda que pretenda retirar utilidade delas, acabando por concluir que
“eram inuteis e talvez perigosas” (RAMOS, 2008, p. 20).

Em outra passagem bastante significativa, sera essa auséncia de
fala a justificativa para que Sinha Vitdria, no desespero da fome mate-
rial, mate o papagaio para que sirva de alimento: afinal, como Sinha
Vitoria declara a si mesma “ele era mudo e inutil” (RAMOS, 2008, p.
12). Tal cena, descrita logo as primeiras paginas do livro, no capitulo
“Mudanca”, apresenta uma familia “que ordinariamente falava pouco”,
dai que o papagaio “ndo podia deixar de ser mudo. [...] O louro aboiava,
tangendo um gado inexistente, e latia arremedando a cachorra”
(RAMOS, 2008, p. 12).

A auséncia de Estado, representado na obra apenas pelas figuras
do policial e do cobrador de impostos, soma-se o vazio demografico
em que se situa a trama, pois a fazenda em que a familia mora dista
varios quilometros da sede do povoado, e mesmo este niicleo urbano ¢é
constituido por poucas casas; no filme sobre a obra feito por Nelson
Pereira dos Santos, com titulo homoénimo, s6 € possivel identificar,
para além da casa de Fabiano, a igreja, a delegacia, a casa do patrdo e
a casa do prefeito.

A educacao escolar, fungdo atribuida ao Estado, ndo se faz pre-
sente nas vidas das personagens, ficando sob responsabilidade familiar;
dessa forma, os dois filhos, meninos sem nome por sinal, sdo educados
a partir dos elementos que estdo presentes no nicleo familiar e, mesmo
que sob o olhar critico de Sinha Vitoéria, que deseja para eles um destino
diferente de vaqueiro, reproduzem as mesmas atividades que o pai:

Como ndo sabia falar direito, o menino balbuciava expressdes com-
plicadas, repetia as silabas, imitava os berros dos animais, o barulho
do vento, o som dos galhos que rangiam na caatinga, ro¢cando-se
(RAMOS, 2008, p. 59).

Assim, a auséncia do Estado e de politicas publicas que criem
possibilidades de sustentagdo da populagdo sertaneja autoriza a natu-
reza a subjugar o homem a suas determinagdes; a falta de perspectiva
de desenvolvimento dessas cidades e vilas representa a negacdo da
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possibilidade de permanéncia, ¢ a natureza fica entdo responsavel por
determinar as trajetorias daqueles que vivem no sertdo, sendo suas
escolhas as escolhas que a natureza lhes permite.

Dai que, para alguns analistas da obra gracilidnica, a paisagem
natural em Vidas secas ganha tamanha primazia na narrativa que se
pode mesmo toma-la como a principal personagem, visto que todos os
acontecimentos narrados decorrem de suas circunstancias. Em Vidas
secas, o que marca a chegada a nova morada e a partida desta em busca
de um novo local de habitagdo ¢ a seca. Mas esta ndo se restringe, nem
de longe, a um fenomeno climatico. Esta alicer¢ada numa cadeia de
outras secas, menos tangiveis, mas nem por isso menos decisivas.

As dificuldades de sobrevivéncia levam as personagens cada vez
mais a se concentrar no pragmatismo das necessidades. Os adultos sao
amargurados, azedos, marcados pela zanga facil e por uma secura de
espirito que os afastam da comunicagdo e os aproximam da violéncia
gratuita. Segundo o autor, 0 menino mais velho

Achava as pancadas naturais quando as pessoas grandes se zangavam,
pensava até que a zanga delas era a causa Unica dos cascudos e pu-
xavantes de orelhas. Esta convic¢do tornava-o desconfiado, fazia-o
observar os pais antes de se dirigir a eles (RAMOS, 2008, p. 59).

Um dos episddios que expressam essa rispidez no trato interpes-
soal se deve a curiosidade do filho sobre a palavra “inferno”, que ouvira
falada por sinha Terta. O menino mais velho langa-se a varias tentativas
de dialogo na busca que “a palavra virasse coisa” (RAMOS, 2008, p. 57).
Primeiro se aproxima do pai, que esta fazendo alpercatas; o contato entre
eles é pragmatico, e o pai diz apenas “bota o pé aqui”, “arreda”, e o me-
nino ndo v& como vencer essa muralha de aspereza, até¢ que se esforca,
vence a timidez e pergunta, mas ¢ ignorado. Recorre, entdo, a mae:

[...] voltou a cozinha, foi pendurar-se a saia da mae:

— Como ¢€?

Sinha Vitoria falou em espetos quentes e fogueiras.

— A senhora viu?

Af sinha Vitéria se zangou, achou-o insolente e aplicou-lhe um co-
corote (RAMOS, 2008, p. 56).
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Nesse meio, sdo as palavras futilidades as quais eles ndo podem
se dar ao luxo, ¢ a curiosidade ¢ sempre apontada como algo funesto,
que ndo pertence aquela realidade, que “estraga” as pessoas, deixan-
do-as moles para sobreviver. Todos possuem um vocabulario minguado,
e, como conseqiiéncia, uma imaginagao curta, cercados de coisas e sen-
timentos sem nomes.

O capitulo Cadeia € primoroso ao narrar esse processo de tomada
da palavra como desreificagdo do mundo. Fabiano vai a feira, desenten-
de-se com o soldado amarelo, que, sentindo-se ofendido, acaba por fa-
z&-lo ir preso. Essa experiéncia mostra-se tdo desestruturante para
Fabiano, que ndo consegue apelar a nenhuma ideia que justifique o
acontecido. Dai que, mesmo sendo alguém que “pensava pouco, dese-
java pouco e obedecia” (RAMOS, 2008, p. 28), “Fabiano marchou de-
sorientado, entrou na cadeia, ouviu sem compreender uma acusacao
medonha e ndo se defendeu” (RAMOS, 2008, p. 31). Depois de apa-
nhar de facdo, atordoado pelo choque em sua imagem de “pessoa de
bons costumes” (RAMOS, 2008, p. 31), da inicio uma corrente de ten-
tativas de atribuir sentido a um acontecimento tao inusitado.

Pensa Fabiano:

Se lhe tivessem dado tempo, ele teria explicado tudo direitinho. Mas
pegado de surpresa, embatucara. Quem nao ficaria azuretado com
semelhante desproposito? Nao queria capacitar-se de que a mal-
vadez tivesse sido para ele. Havia engano, provavelmente o amarelo
o confundira com outro. Néo era sendo isso (RAMOS, 2008, p. 32).

Mesmo ele, que se acostumara “a todas as violéncias, a todas as
injusticas” (RAMOS, 2008, p. 33), habilitado na paciéncia, para quem
“apanhar do Governo ndo ¢ desfeita” (RAMOS, 2008, p. 33), ndo es-
tava encontrando um modo de legitimar a humilhagdo sofrida, porque,
“por mais que forcejasse, ndo se convencia de que o soldado amarelo
fosse governo. Governo, coisa distante e perfeita, ndo podia errar”
(RAMOS, 2008, p. 33). E quedava-se a pensar nas “muitas coisas”
(Ibidem) que havia para além de sua capacidade de compreensao, ja que

r

¢ “um bruto”(Ibidem), ou seja, “nao sabia ler (um bruto, sim senhor)”
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(Ibidem, p. 95), ao contrario de Baleia que, mesmo sem ler, ¢ “sabida
como gente” (RAMOS, 2008, p. 34).

Passa, entdo, a tentar distrair o pensamento, mas eis que uma
ideia incomoda vem se intrometer: ao ouvir os desvarios de um bébado,
comparou-se a ele em seus desatinos, e “irou-se com a comparacao”
(RAMOS, 2008, p. 35). Dessa maneira, Fabiano aceita que “era bruto,
sim senhor, nunca havia aprendido, ndo sabia explicar-se” (RAMOS,
2008, p. 35), mas era trabalhador: “desentupia o bebedouro, consertava
as cercas, curava os animais — aproveitara um casco de fazenda sem
valor. Tudo em ordem, podiam ver” (RAMOS, 2008, p. 35). Como lidar
com a desordem?

O fio da ideia cresceu, engrossou — e partiu-se. Dificil pensar [...]
O que desejava...Ah! Esquecia-se. [...] Nao podia arrumar o que
tinha no interior. Se pudesse... Ah! Se pudesse, atacaria os soldados
amarelos que espancam as criaturas inofensivas (RAMOS, 2008,
p. 35-36).

E ai surge um Fabiano que avalia a possibilidade de “berrar para
a cidade inteira, afirmar ao doutor juiz de direito, ao delegado, a seu
vigario e aos cobradores da prefeitura que [...] ele [e os outros presos]
tudo era uma lastima, s6 servia para aguentar facdo. Era o que ele queria
dizer” (RAMOS, 2008, p. 36). Fabiano ja ndo ¢ s6 aquele que desentope
bebedouros ¢ tal, mas ¢ alguém que deseja dizer, e dizer para ser ouvido
pelas maiores autoridades do lugar. Comega, assim, a lembrar o que
deseja, pois “agora Fabiano conseguia arranjar as ideias” (RAMOS,
2008, p. 37): se nao fosse pela familia,

[...] sairia dali como onga [...], carregaria a espingarda e¢ daria um
tiro de pé de pau no soldado amarelo [...]. Nao. Mataria os donos
dele. Entraria num bando de cangaceiros e faria estrago nos homens
que dirigiam o soldado amarelo [...]. Era a ideia que lhe fervia na
cabeca (RAMOS, 2008, p. 37).

E na busca pela linguagem que dé expressao aos sentimentos,

que se “arranjam as ideias”, fazendo-nos lembrar de nossa humani-
dade para além dos siléncios impostos e autoimpostos. Somente como
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sujeito e cidaddo, tomando da palavra na esfera publica, poderemos
lutar contra as fomes do mundo: talvez essa seja uma esperanga de
Graciliano, pelo menos em seus dias mais otimistas.
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CAROLINA MARIA DE JESUS:
POETA DAS MARGENS E INTERPRETE
DE UM DESMENTIDO NACIONAL

Tatiana de Souza Santos Neves

trabalho ora apresentado trata-se de um recorte de pes-
quisa em mestrado que vem sendo realizado na Linha de Pesquisa 1 —
Teorias e Praticas da Psicanalise do Programa de Pods-graduacdo em
Psicologia da Universidade Federal do Ceara — PPGP —UFC, sendo
parte integrante do escopo de pesquisas da professora Karla Patricia
Holanda Martins, coordenadora do projeto A experiéncia da fome na
clinica e na cultura, vigente desde 2018 e agenciado pelo CNPq."
Trata-se de pesquisa realizada no contexto da pandemia de covid-
19, com todas as suas implicagdes sanitarias, sociais e politicas. Essas
implicagdes determinaram limites a realizagdo da pesquisa, na medida
em que tivemos de abandonar temporariamente a ideia do trabalho de
campo, concep¢ao inicial do projeto, para nos debrugarmos sobre um
estudo que teria o texto literario como elemento central de analise.
Escritos a partir dos quais pudéssemos observar as tentativas de cons-
trugao de sentidos possiveis do sujeito diante do choque provocado pelo
encontro malsucedido com o outro violador.

12 A dissertacao foi defendida em 2022, sob o titulo O racismo e a fome nas palavras im-
possiveis de Carolina Maria de Jesus: consideracdes sobre o traumatico, disponivel em:
http://www.repositorio.ufc.br/handle/riufc/69290.



A autora escolhida para nossa caminhada foi Carolina Maria de
Jesus. Mulher negra, poeta e favelada, cuja escrita viemos descobrir
apenas recentemente e cuja poténcia das palavras nos despertou pro-
fundo respeito e admiragdo. Carolina se apresentou para nos através dos
seus livros Quarto de despejo: diario de uma favelada (1960) e Didrio
de Bitita (1986). Enquanto o primeiro livro compde o relato de sua ex-
periéncia na favela do Canindé, no estado de Sao Paulo, nos idos dos
anos 1950, o segundo refere-se ao periodo de sua infancia ainda na ci-
dade de Sacramento, no estado de Minas Gerais, sua terra natal.

Carolina Maria de Jesus nasceu em Sacramento em 14 de margo
de 1914, filha de Jodo Candido Veloso e Catarina Maria de Jesus.
Mudou-se para Sao Paulo em 1947, onde residiu na Favela do Canindé,
as margens do rio Tieté com seus trés filhos, Jodo José, José Carlos e
Vera Eunice. Com eles, Carolina dividiu as agruras da vida sofrida dos
favelados, dentro de um barraco construido pelas proprias maos, a partir
de materiais encontrados nas ruas da cidade. Nesse sentido, ndo seria
exagero afirmar que o barraco de Carolina era feito dos pedacos das
ruas da capital paulista.

A menina Bitita, seu apelido de infincia, pouco conheceu as
letras, e o ambiente da escola lhe foi, desde sempre, hostil, sendo fre-
quentes os xingamentos e ofensas vindas de outras criangas que con-
sideravam como feiura, na aparéncia fisica de Carolina, sua cor de
pele e outros tragos negros. Foi também na escola que Bitita ouviu o
seu nome pela primeira vez: Carolina Maria de Jesus. Bonito nome.
Mas ela preferia Bitita.

Carolina Maria de Jesus era apaixonada pelas letras, pelas pala-
vras e pelos livros. Pela leitura, Carolina alcangava um mundo possivel
aos favelados apenas em sonhos e delirios. Através da escrita, ultrapas-
sava os limites do barraco do Canind¢ e, pela literatura, escapava do
enlouquecimento e do chamado sedutor e irresistivel da morte.

Poderiamos entdo nos interrogar: o que podem as palavras diante
das violéncias do racismo e da fome? O que podem as palavras resgatar
de humano ali onde parece existir s6 dor? O que pode uma poeta diante
das expressdes mais despreziveis da miséria humana?
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Ao nos debrugarmos sobre os escritos de Carolina, nos pergun-
tamos o quanto de sofrimento psiquico um sujeito € capaz de suportar,
tendo a escrita como um lugar possivel de escoamento de suas dores.
Teria sido a literatura a maneira pela qual Carolina pode transmutar dor
solitaria em sofrimento compartilhado?

Foi pela pele e pelos movimentos das suas maos negras e incon-
formadas, cuja tonalidade revelava uma heranga nacional mal dita, que
Carolina veio até nos. Uma poeta das margens do corpo, contido e aca-
rinhado pelas margens do papel catado. Mulher negra e intérprete de
um Brasil, cuja cegueira e surdez seletivas, fecham-se as vozes lamen-
tosas e incomodas dos miseraveis das periferias.

Que pretensao a dessa mulher de querer sair da condigcdo de
“objeto fora de uso” destinado ao quarto de despejo, para invadir a
cidade jardim com a sua poesia marginal, tanto quanto marginais sao
considerados aqueles que habitam os limites das grandes cidades
brasileiras. Das margens, Carolina observava a cidade a dormir, em-
balada pelo ronco dos estdmagos vazios e pelas vozes das criangas
demandantes de cuidado e pao.

As letras testemunhas de Carolina margeiam o seu corpo, ins-
crevem sentidos em sua pele e escorrem com o suor das pernas can-
sadas pelas peregrinagdes diarias por comida e papel, que, catado do
relento, faz-se de agradecido acatando Carolina, envelopando a sua
pele marcada pelas violéncias do racismo e da fome. As palavras de
Carolina ecoam das entranhas das favelas-tilceras paulistanas e ga-
nham o mundo com o Quarto de despejo: diario de uma favelada
(1960). Livro traduzido para mais de 16 idiomas, embora ainda ndo tao
bem conhecido em nosso bom e velho portugués brasileiro. E com esse
olhar que nos propomos a encontrar o sujeito Carolina. Uma mulher
negra, favelada, poeta e tradutora do seu tempo. Intérprete de uma
parte do Brasil que se impde, a despeito das mascaras impostas pelo
silenciamento. Um Brasil que rompe com a ideia fantasiosa de pais
cortés que os grupos economicamente privilegiados tentam em vao e
persistentemente afiangar.

No entanto, embora consideremos Carolina em sua radicalidade
de sujeito Ginico, ndo podemos ignorar, em seus escritos, um drama de
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natureza ¢ propor¢des sociais, politicas e historicas profundas. Um
drama representado pelas violéncias do racismo estrutural e pela con-
dicdo de pobreza a ele associado, que acomete os sujeitos negros desde
o processo de escravizagdo até a abolicdo tardia, ainda hoje contestada
pela elite branca racista e por setores medianos da sociedade, inconfor-
mados por terem que renunciar a condi¢do de senhores e senhoras de
outros seres humanos. Carolina Maria reivindica assim a sua condi¢ao
de mulher negra e poeta. Alguém capaz de traduzir as agruras de seu
tempo, os restos dos seus encontros com a fome, os xingamentos dos
racistas, o abandono dos governantes e os olhares de desprezo dos mo-
radores do jardim, para quem o quarto de despejo era um mal util, que
incomodava aos olhos embora servisse bem a mesa. As palavras de
Carolina transbordam para as bordas do papel, que encantado pelo seu
texto, ganha vida, proposito e dignidade.

Os impasses da escravidao e o racismo como heranca da
pele (mal) dita

[...] E que eu estava revoltada com os colegas da classe por terem
dito quando entrei:

— Que negrinha feia!

Ninguém quer ser feio.

— Que olhos grandes, parece sapo (JESUS, 2014b, p. 125).

O processo de escravizagao, defendida entusiasticamente pelas
elites brasileiras, temerosas de que o pais viesse a derrocar na au-
séncia da mao de obra escravizada, colocou o Brasil, a certa altura, em
um impasse de grandes proporg¢des internacionais. Ao mesmo tempo,
ja se ouviam os clamores por liberdade vindos de longe, e, com eles,
a repressdo as praticas consideradas inconcilidveis com os novos
ideais revolucionarios do século XVIII, a exemplo das economias de
base escravocrata.

Desse modo, o Brasil desdobrava-se para manter a sua pratica
escravista clandestina, a0 mesmo tempo em que tentava adequar-se as
novas exigéncias internacionais. E uma das taticas encontradas pelos
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defensores da permanéncia do trafico era sustentar a pratica da escravi-
zagdo como um “beneficio”, o exemplo maior da benevoléncia das
elites, na medida em que retirava o negro da sua condi¢do de barbaro e
langava-o, pelo “servigo”, ao lugar da civilidade (COSTA, 2010).

Considerava-se entdo que o negro, pela propria natureza, seria
incapaz de usufruir da liberdade dos homens, predestinados que es-
tavam ao trabalho duro ¢ as condi¢des brutas de sobrevivéncia.
Ademais, a escravizagdo “era um mal necessario, pois a economia
nacional ndo poderia funcionar sem o escravo” (COSTA, 2010, p.
19). Assim, a economia do Brasil ndo prescindia ontem, assim como
hoje, de costas negras e, ainda que certos setores sociais e politicos
sigam a sustentar a imagem de nagdo civilizada, o Brasil mantém
ainda hoje seus pés fincados na barbarie, ora presentificada no ra-
cismo e na fome desoladora.

O racismo revela-se, assim, como uma grande ferida aberta na
superficie do corpo social brasileiro ¢ segue impregnado nas relagdes
sociais, sejam elas individuais ou institucionais, visto que é sempre es-
trutural (ALMEIDA, 2019). Promovendo, sistematicamente, a partir da
negacdo da diversidade natural bioldgica, a supremacia de uma raga
sobre a outra, o que, em ultima instancia, significa fundamentalmente a
manutengdo de privilégios e de reconhecimento de direitos de um lado
e de desfavorecimento e negacdo de direitos de outro.

O racismo ¢, nesse sentido, uma estrutura de poder que sub-
verte o que poderia ser tratado tdo somente como mais um aspecto
comum da diversidade humana em “codigo tradutivo” (BELO, 2017);
um traco denunciador de uma diferen¢a radical entre “uns” e “ou-
tros”, tendo a cor como pardmetro moral e valorativo do humano. A
cor como algo que se anuncia para além de qualquer conduta ou per-
formance do sujeito; a cor como uma anunciagao historicamente con-
denatoria, na medida em que associada a figura do inimigo social. O
negro como um produto de um determinante biologico do qual ndo
pode escapar, porque esta na condigao irremediavel de ser portador de
uma cor considerada incompativel com os padroes europeus de civili-
dade (SANTOS, 2002).
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Carolina Maria sentiu na propria pele o que o racismo ¢ capaz de
produzir em termos de violéncia: “[...] Enquanto eu estava na rua o
Alexandre maltratou a mae do soldado Edison. Quando eu cheguei, ele
comegou a insultar-me: — Negra suja. Ordinaria. Vagabunda. Lixeira”
(JESUS, 2014a, p. 98). Desde insultos diretamente relacionados a sua
condigao de cor, até a sua condigdo de pobreza extrema, que, no caso de
Carolina, falavam de uma heranga familiar, cujas raizes guardavam re-
lagdo direta com o processo de escravizacdo de povos africanos em
terras brasileiras e o posterior estado de abandono ao qual foram rele-
gados os descendentes dos escravizados, pds-advento da abolicdo.
Assim, para os sujeitos negros, o dito popular “sofrer na pele” encerra
uma verdade de profundas implicagdes historicas.

Didier Anzieu (1989), em O eu-pele, destaca a pele como o
orgao através do qual, acontecem as primeiras trocas entre o sujeito e
o outro cuidador, portanto, um 6rgao fundamental nos processos de
constituicao e dindmica psiquicas. A pele como a casa primeira do Eu,
que se constrdi a partir dos primeiros cuidados que a crianca recebe
daqueles que a desejaram e que se dedicam, implicadamente, a sua
conservagdo. O conceito de Eu-pele, por sua vez, é de natureza sim-
bolica e esta relacionado ao processo de envelopamento narcisico do
sujeito, e que, junto a pele corporal, oferecem as bases de sustentagao,
sobre as quais o sujeito advira.

Observa-se assim, que, embora o Eu seja rapida e facilmente re-
lacionado aos processos intrapsiquicos dos sujeitos, sua origem ¢, fun-
damentalmente, corporal (FREUD, 2011). Corpo que, por sua vez, €
revestido por uma pele que fornece abrigo e que impde, entre o sujeito
e o outro, uma condicdo limite, sem a qual ele se sentiria invadido.
Desse modo, a pele oferece ao sujeito contorno e contengao, sem o0s
quais se perderia em um processo caotico de indiferenciacdo com sérias
repercussdes sobre o psiquismo.

Anzieu (1989) destaca em seu livro o trabalho de escuta psica-
nalitica realizada junto aos pacientes vitimas de queimaduras graves,
cujas camadas de protecdo corporal e narcisica haviam sido dilace-
radas por ocasido da lesdo. Desse modo, impedidos de tocar e de
serem tocados em seus corpos, encontraram, no trabalho analitico, as
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“palavras-pele” com as quais buscavam restituir o envelope narcisico
que a queimadura degradou.

Na pesquisa ora em andamento, considera-se o racismo enquanto
uma queimadura que incide sobre a pele do sujeito negro; uma vio-
léncia que lesiona e invade a partir das periferias do corpo. E assim, a
pele negra, ao contrario de oferecer abrigo e protecao ao sujeito contra
o horror causado pela colisdo com o outro violador, é ela mesma o
ponto de origem, a partir de onde as violéncias sobre ele eclodem e se
justificam.Nesse sentido, o racismo se impde com uma invengao per-
versamente criada, no intuito de sustentar uma no¢ao desumana de di-
ferenca radical, que, ao longo da historia, segue a (re) produzir violén-
cias de toda ordem. Muito menos pelo advento da escravizagao social e
historicamente circunscrita, do que pelas barreiras sociais fabricadas
desde a aboli¢do, impeditivas da ascensdo social do sujeito negro na
sociedade brasileira (MOURA, 2019).

Dessa maneira, o sujeito negro encontra-se encapsulado na con-
dicdo de socialmente excluido. Simbolo da animosidade e do atraso.
Outsider da sociedade, em que pesem suas contribui¢des para o surgi-
mento da nagdo Brasil, cuja libertagdo se deu sustentada sobre a ne-
gacdo de suas proprias contradi¢des sociais, a exemplo do racismo, nas
suas mais diversas manifestacdes (GONZALEZ, 2020).

A manuten¢ao da imagem do sujeito negro como outsider da ci-
viliza¢do ¢ de fundamental importancia para manutencdo da estrutura
racista de poder, pois garante aos opressores continuarem submetendo
os descendentes dos povos escravizados a um processo constante de
desumanizagdo, e, ainda assim, conseguirem manter intactos o seu
status de sujeitos civilizados da nacdo. Do mesmo modo, a prerrogativa
de ter a sua cor associada ao signo da civilidade faculta ao agressor
branco o poder de agir de forma a adotar, inclusive, acdes preventivas
violentas contra pessoas € grupos, cujos movimentos ja sdo previa-
mente lidos como ameagadores e perigosos. Sao a¢des opressoras legi-
timadas antecipadamente como autodefesa (DORLIN, 2020), pois ja
nascem reconhecidas e justificadas, porque sustentadas na nogdo fabri-
cada de negro como o signo do perigo iminente.
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Sujeito negro perigoso e ameacador. Tal como uma menina
negra e pobre, de gosto duvidoso pela leitura e pela escrita, porque sao
considerados habitos incomuns, para uma menina na sua condi¢ao
(negra e pobre). E foi com base nessa desconfianga, que Carolina teve
o dicionario que lia, sentada a porta de casa, confundido com o Livro
de Sao Cipriano, o que lhe rendeu, para além dos insultos relativos a
sua cor, a acusacgdo de estar portando um manual de bruxaria. “Entao
ela esta estudando para ser feiticeira, para atrapalhar a nossa vida”
(JESUS, 2014b, p. 180).

Carolina, a negra! a feia! a bruxa! Palavras que ecoavam na
cabeca da menina Bitita, firme no propodsito de se tornar poeta, porque
esse era o destino observado pelo médium da casa espirita que ela
frequentava com sua mae, quando ainda crianga em sua terra natal.
Carolina ia ao encontro da poeta, a0 mesmo tempo em que ia ao en-
contro de sua condi¢ao de mulher negra que, a despeito dos insultos,
orgulhava-se de seus tracos negros tdo reiteradamente menospre-
zados. Sobre essa questdo, Jesus (2014a, p. 64) pontuou: “Eu até acho
o cabelo de negro mais iducado do que o cabelo de branco. Porque o
cabelo de preto onde pde, fica. [...] Se é que existem reencarnagdes,
eu quero voltar sempre preta”.

Em Tornar-se negro, a psicanalista Neusa Santos Souza (1983)
analisa as repercussoes do racismo no psiquismo do sujeito negro, ao
tentar negar-se (fisica e culturalmente) na tentativa de se agarrar a
uma falsa esperanca de pertencimento, na qual sempre sucumbird,
porque o ideal de cultura que lhe ¢ apresentado ¢, fundamentalmente,
branco. Assim, segundo Souza (1983), para escapar do aprisiona-
mento psiquico precipitado pelo discurso racista, seria necessario ao
sujeito negro iniciar um processo de retorno a si mesmo, questionando
os modelos violentamente apresentados como ideias da cultura. E,
assim, tomar a si mesmo como medida valorativa, enquanto sujeito
imerso em uma sociedade que tem a diversidade fisica e cultural,
como tragos naturais de fundacao.

Desse modo, Carolina, poeta e pensadora critica brasileira, es-
creve sobre um pais que tem a negagdo como caracteristica funda-
mental de sua constituicdo. Um pais que cresceu produzindo rupturas
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de repercussoes historicas, sobretudo no que se refere a desconside-
ragdo das contribuigdes dos povos escravizados e dos povos origina-
rios para a sua formagao. Brasil que nasce e cresce cindido e alienado
em suas proprias contradigdes.

Em A Categoria politico-cultural da amefricanidade (2020), a
filosofa, socidloga e professora Lélia Gonzalez analisa a resisténcia do
Brasil em assumir a sua heranca américa-africana, a partir da qual, re-
conheceria, ndo sé os negros, mas toda a populagdo brasileira, como
um povo essencialmente ladinoamefricano. Entretanto, este segue in-
sistindo em sustentar uma imagem fantasiada de pais, onde os tragos
pretensamente europeus seriam supervalorizados em detrimento dos
tragos relacionados as regides politica e geograficamente menos valo-
rizadas. Gonzalez (2020, p. 127) chama a essa negagdo, com sérias
implicagdes histdricas, de “neurose cultural brasileira”, que tem o ra-
cismo como o mais evidente de seus sintomas € a democracia racial,
como a mais proficua de suas fantasias, criadas para sustentar a crenga
de que o estado de direito alcanga a todos, indiscriminadamente.

Assim, Gonzalez (1988) nos adverte para o estado de cegueira
nacional seletiva em relagdo aos abismos sociais e economicos, tao pro-
fundos quanto histéricos. Do empenho de certos setores em sustentar
uma imagem propositalmente falseada, em parecer ser o que nao ¢, es-
condidos dentro de suas proprias e conhecidas incoeréncias. E assim,
fechando os olhos para as nossas responsabilidades politicas, conde-
nam-se grandes contingéncias populacionais a aniquilag@o real e sim-
bolica. Contingente desde sempre util & manipulagdo pela classe poli-
tica brasileira, sempre cheia de promessas tdo vazias quanto vazios
eram os pratos e os estomagos dos sujeitos mais empobrecidos. De
acordo com Jesus (2014a, p. 39),

Quem deve dirigir ¢ quem tem capacidade. Quem tem do e ami-
zade ao povo. Quem governa o nosso pais ¢ quem tem dinheiro,
quem ndo sabe o que é fome, a dor, e a aflicdo do pobre. Se a
maioria revoltar-se, o que pode fazer a minoria? Eu estou ao lado
do pobre, que € o brago. Brago desnutrido. Precisamos livrar o pais
dos politicos agambarcadores.
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Carolina nao tinha ilusdes em rela¢ao ao “conluio” historica-
mente construido e estabelecido entre as elites das cidades e as classes
politicas nacionais e locais. Tao pouco ignorava a relagao de “barganha”
entre os politicos locais e os moradores das favelas, cujo encontro cheio
de promessas vazias dava-se de quatro em quatro anos, na época das
elei¢des, para depois, nada acontecer. Carolina tomava sua escrita como
uma missao, um grito, um desabafo, um movimento de defesa e autode-
fesa contra a tirania dos mais poderosos e incapazes de comiseracao
diante da dor do outro.

Carolina Maria de Jesus: a escrita que pulsa das periferias
do corpo

Carolina Maria de Jesus, mulher negra, poeta ¢ favelada, enre-
dada desde cedo nas tramas perversas do racismo, relata, em seu livro
Quarto de despejo. didrio de uma favelada (1960), episodios do ra-
cismo cotidiano que lhe queima a pele e captura o sujeito em um enredo
discursivo de assujeitamento e rebaixamento social, que mina diaria-
mente as suas for¢as e o condena a um abismo doloroso e potencial-
mente enlouquecedor.

Consideramos a escrita de Carolina, o seu esfor¢o de produgio
de sentidos diante do choque provocado pela experiéncia traumatica do
racismo e da fome em sua historia de vida. Palavras-testemunha de um
trauma engolido aos pedacos, sobre os quais Carolina tentava, pela es-
crita, produzir uma metaboliza¢ao possivel.

Em Confusdo de lingua entre os adultos e a crian¢a, o médico e
psicanalista Sandor Ferenczi (2011), ao tratar sobre o evento trauma-
tico, propde em sua teoria o conceito de trauma relacionado a nogao de
desmentido. Para Ferenczi, o trauma se caracteriza como um evento
produzido em dois tempos. Em um primeiro momento, a crianga so-
freria um ato de violéncia por parte de um adulto violador e, em um
segundo momento, ao procurar outro adulto com quem ela compartilha
o doloroso de sua experiéncia, recebe de volta a desconsideragdo e a
recusa do relato como resposta. Para Ferenczi, ter a sua experiéncia
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desmentida por quem deveria lhe oferecer abrigo ¢ o que materializaria,
propriamente, o evento traumatico.

A posicao de Ferenczi em relagdo ao traumatico enquanto o re-
sultado de uma experiéncia de violéncia impetrada pelo outro e ndo
como o resultado de um conflito de ordem fundamentalmente intrapsi-
quica, como defendida por Freud, tem levado alguns autores contempo-
raneos (GONDAR, 2017; JUNIOR, 2018; KUPERMANN, 2015, 2016)
a estenderem a compreensao acerca da teoria do trauma vinculado a
noc¢do do desmentido, enquanto o resultado de um choque intersubje-
tivo, e, portanto, o trauma enquanto um evento eminentemente social.

Nesse sentido, entendemos que a teoria sobre o trauma em
Ferenczi vem ao encontro das nossas discussdes, uma vez que tratamos
o racismo e a fome enquanto as mais perversas faces de um desmentido
nacional que, em nossa sociedade, evidencia uma violéncia de raizes
histdrias e estruturais. Um desmentido sistematicamente reiterado que
condena ao abandono e ao desespero, sujeitos e grupos sociais, cujas
experiéncias de dor sdo reiteradamente negadas e cuja condicdo de
maior vulnerabilidade é desconsiderada.

Sobre a desconsideragdo prévia da condigdo de vulnerabili-
dade de determinados sujeitos, Gondar (2017), ao analisar a questao
do desmentido em Ferenczi, considera que o desmentido estaria ma-
terializado antes mesmo da acdo violenta, uma vez que, nesse caso, o
agressor ter-se-ia mostrado incapaz de observar o estado de fragili-
dade e de vulnerabilidade de sua vitima, no caso, a fragilidade do
sujeito crianga. Nas palavras de Gondar (2017, p. 218): “O reconhe-
cimento estaria sendo negado, antes mesmo de um ato violento, ao
que existe de precario na crianga. Se seguirmos essa linha, diremos
que o reconhecimento é, em primeiro lugar, o reconhecimento da
vulnerabilidade de um sujeito”.

Entdo, chamamos ateng@o para o fato de que, ao falarmos sobre
Carolina, entendemos que os efeitos perversos do desmentido que des-
considera a fragilidade dos que, como ela, encontram-se marcados pelo
ferro de cor, da raga e do género e que, portanto, encontram-se em uma
situacdo de fragilidade social e politica histdrica, é operacionalizar a
materializagdo de um desmentido antecipado.

107



Carolina e sua familia negra, cujo avo era “soldo de escravidao”
(JESUS, 2014b, p.13), sentiram na propria pele as ameagas, o descaso
e as violéncias que comumente se abatem sobre os sujeitos negros.
Assim como, do mesmo modo, observou a impunidade garantida aos
seus agressores, bem como a conivéncia pactuada das instituigdes que
deveriam lhes garantir prote¢do econdmica e social.

Ao mudar para Sdo Paulo, Carolina Maria buscava acrescentar
um novo capitulo a sua historia de vida. Vida onde o racismo e a fome
produziram marcas de dores profundas, metabolizadas pelo seu corpo e
desaguadas em suas palavras afluentes. No entanto, embora as marcas
de vida de Carolina sejam consideradas em sua singularidade radical,
entendemos que ndo devem, por sua vez, prescindir de um olhar sobre
a histdria do Brasil, cuja escravizagdo e racismo constituem-se como
partes de uma heranca nacional maldita e mal dita, reiterada e perversa-
mente sustentada pelos autoproclamados donos da “histéria oficial”
(KUPERMANN; MARTINS, 2017), que seguem a produzir e repro-
duzir desmentidos, que, ao impor silenciamentos sobre as violéncias,
seja a do racismo ou da fome, colocam o sujeito frente a frente com o
traumatico de uma experiéncia, na medida em que lhe falta o reconhe-
cimento necessario a construcao de sentidos possiveis diante do choque
sofrido (MARTINS; KUPERMANN, 2017).

No entanto, embora a vida retratada nos escritos de Carolina
evidencie a reatualizacdo de uma histéria de abandono econdmico ¢
social mais amplo, consideramos as mulheres negras e pobres, os su-
jeitos que sofrem mais pesadamente as suas reverberagdes e, nesse
sentido, serdo aqui reconhecidas em sua posi¢do de maior vulnerabili-
dade social. Mulheres que, a despeito de sua situacdo de fragilidade
social, seguem sendo os grandes pilares de sustentacdo econOmica e
emocional de suas familias. Vemos que Carolina Maria, ao tornar-se
mae, reproduz, em certa medida, a condicdo de vida de sua propria
mae, marcada igualmente pelo racismo, pela pobreza e pelo abandono
afetivo, tendo, assim como ela, que ser também ponto de sustentagao
de seus descendentes, a0 mesmo tempo que ela tenta sustentar-se em
sua propria condicdo de fragilidade.
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Em vista disso, reconhecemos que, embora o racismo seja uma
violéncia experienciada por homens, mulheres e criangas negras, con-
cebemos o corpo da mulher negra como um grande cruzamento de
avenidas identitarias (AKOTIRENE, 2019). O que a coloca em con-
di¢do de maior vulnerabilidade econdmica e social, o que aponta para
a necessidade de abordar as questdes referentes ao racismo e a con-
dicdo de pobreza a ele associado, a partir de um viés de natureza essen-
cialmente interseccional.

Carolina e sua mae parecem representar, assim, uma mesma per-
sonagem brasileira, criada para narrar as experiéncias de mulheres ne-
gras que carregam, em suas historias, as inscricdes do racismo e da
pobreza como “marcas de nascenca”. Mulheres cujas ascendentes no
Brasil escravocrata foram reduzidas a condi¢ao de matrizes de repro-
dugdo. Mulheres a quem foi negado o privilégio da maternagem de seus
proprios filhos, que a escravizacao reduziu a simples categoria de mer-
cadorias de troca e venda (DAVIS, 2016).

Carolina enfronha-se da sua condi¢do de mulher negra, cujas li-
nhas marcantes revelam os tragos de sua ancestralidade, condicao res-
saltada enfaticamente em seus textos. Tragos que fazem re(ve)(fe)réncia
aqueles(as) que vieram de longe, cujos descendentes ainda sdo man-
tidos as margens das cidades, da politica, da economia, do cuidado e
dos ganhos exclusivos aos filhos, reconhecidamente legitimos, da pa-
tria. As palavras de Carolina sdo, portanto, palavras reivindicantes de
reconhecimento de uma filiacdo. De seu reconhecimento enquanto legi-
tima representante de uma diversidade natural, produto de um processo
de miscigenagdo, ainda que violentamente imposta, entre as trés ragas.

As palavras de Carolina também revelam sua posicao testemu-
nhal e combativa, consciente e licida, em relagdo as conjunturas econo-
micas e sociais subjacentes a sua situa¢ao de pobreza. Carolina escan-
cara em seus textos, feridas nacionais mal cobertas, que, ainda que
reiteradamente ignoradas, continuam a guardar o aspecto ¢ os odores
caracteristicos das feridas mal curadas, sobre as quais nao se consegue
aventar disfarce. Sobre a sua escrita, Jesus (2014a, p. 38) escreveu:
“Quem nao conhece a fome ha de dizer: ‘Quem escreve isso € louco’.
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Mas quem passa fome ha de dizer: — ‘Muito bem, Carolina. Os géneros
alimenticios devem ser ao alcance de todos’”.

Carolina provoca, com suas palavras de vida, uma tor¢do no
discurso racista, imposto como discurso natural e ndo como resultado
de uma agdo perversa e socialmente construida. Discurso barbara-
mente assujeitador e violentamente imposto como discurso do Outro
ao sujeito negro (ROSA, 2016). E assim, apropriada de sua pele,
Carolina enaltece a sua cor, a natureza obediente de seu cabelo crespo
e da-se a ver em suas caracteristicas, poeticamente desenhadas em
suas palavras-trago. Carolina ocupa, através de sua escrita, a posi¢ao
de um sujeito desejante, contrariando as expectativas, historica e vio-
lentamente criadas no sentido de considera-la como parte dos objetos-
-entulho, para os quais o quarto de despejo aparece como lugar ideal,
proprio e esperado.

Nesse sentido, as palavras-trago de Carolina lhe conferem uma
saida possivel diante do processo reiterado de destituicdo subjetiva
(ROSA, 2016) que assujeita, reduz e objetifica, na medida em que per-
mite ao sujeito uma entrada dignificante no lago social. Uma resposta
efetiva a uma posigao historica de silenciamento imposto pelo racismo,
dado que retira o sujeito da condigdo de “nomeado” para aquele que da
nome “aos seus proprios bois”.

Nessa perspectiva, podemos considerar que os textos de Carolina
rompem com as “mascaras do silenciamento” (KILOMBA, 2016) im-
posto ao sujeito negro pela turba racista e lhe restitui um lugar de au-
toria, proprio do sujeito falante. Carolina, a poetisa das margens do
corpo, falando diretamente da capital paulista aos ouvidos sensiveis as
lamentagdes e insensiveis as dores dos mais pobres. A mulher, cujo tra-
balho fez nascer a poeta um dia sonhada pela menina Bitita.

Consideracoes finais
Nao podemos deixar de considerar a historia de Carolina Maria
de Jesus, como uma reatualizagdo do abuso reiterado a cada prato vazio,

a cada estdmago oco, a cada promessa politica vazia, de sentido e de
intengdo. Uma historia que, mais uma vez, coloca em xeque o mito da
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democracia racial, que, embora siga a negar reiteradamente o racismo
enquanto uma politica de Estado, segue a promover violéncias, perse-
guicdo, desumanizagdo, empobrecimento e exterminio.

Consideramos que os escritos de Carolina, bem que poderiam
representar as histérias de tantas Marias, Rosalias, Franciscas,
Raimundas e tantas outras mulheres negras ¢ pobres espalhadas pelos
grandes bolsdes de miséria das capitais brasileiras. Mulheres que traba-
lham desesperadamente para ndo perderem seus filhos para a fome,
para a violéncia e para a desesperanga, enquanto tentam, elas mesmas,
manter-se de pé, em que pesem as duras pancadas da vida.

Dia apds dia, Carolina escrevia. Escrevia e apostava em mais um
dia. Escrevia, talvez, por querer provar que sabia que seus males nao
eram fruto do destino, como a sua cor ndo era evidéncia de perigo imi-
nente, tdo pouco sua miséria era resultado de uma predestinacao. Talvez
escrevesse para mostrar o tamanho da formag¢ao do seu carater, porque
¢ fundamentalmente para isso que serve o letramento, segundo a pro-
pria Carolina, ou ainda escrevesse para continuar vivendo, por ela e
pelos seus filhos, e para que, mais tarde, outros soubessem da sua his-
toria e de seus escritos e passassem a se referir a ela como Carolina
Maria de Jesus, uma escritora e poeta brasileira.
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O SERTAO NA GEOGRAFIA DA FOME ENTRE
OUTRAS NARRATIVAS»

Tyrone Apollo Pontes Candido

m Geografia da Fome, Josué de Castro dedica-se a apre-
sentar as caracteristicas daqueles espagos denominados por ele proprio
de “territorios da fome”. Apods encontrar, na Amazdnia e no Nordeste
agucareiro, “duas areas de fome endémica no Brasil”, afirma existir no
sertdo semiarido, geralmente atingido pelas grandes secas, “um novo
tipo de fome, inteiramente diferente” da subalimentacao encontrada em
outros cantos do pais. O que distingue o sertdo seco dos outros territd-
rios, segundo Castro, ¢ o fato de ndo haver ali uma “fome atuando de
maneira permanente, condicionada pelos habitos de vida cotidiana”
(CASTRO, 2001, p. 157).

Surpreendentemente, Josué de Castro sustenta que, no sertao
nordestino, o povo ndo sofre com uma fome endémica. Antes, conhece
a fome apenas “episodicamente, em surtos epidémicos”. Somente du-
rante os tempos de seca, as “epidemias de fome” alcangcam “os limites
extremos da desnutrigdo e da inani¢cdo”. Chega mesmo a afirmar que,
“se o sertdo do Nordeste ndo estivesse exposto a fatalidade das secas,

¥ Versao atualizada do trabalho originalmente publicado nos Anais do | Congresso de
Estudos e Invengdes Psicanaliticas na Clinica e no Social: A experiencia da fome na
clinica e na cultura (ISSN 2179-2399).



talvez ndo figurasse entre as areas de fome no continente americano”
(CASTRO, 2001, p. 158).

O que sustenta Josué de Castro ao enquadrar a fome do sertdo
como fendomeno epidémico € existir, em “tempos normais”, uma ali-
mentacdo rica e variada a disposicdo dos sertanejos, mesmo para
aqueles mais pobres. O tipo sertanejo € visto por Castro como um
homem forte, longilineo, dotado de um “metabolismo basal mais ele-
vado”, o que inclusive explicaria sua “maior atividade energética” e o
“mistério de sua inquieta atividade, tdo diferente da madorra amazo-
nense e do sedentarismo um tanto cansado da gente do agucar”
(CASTRO, 2001, p. 186). Acrescenta ainda Josu¢ de Castro:

E a alimentagdo bem servida de proteinas que dé ao sertanejo essa
resisténcia um tanto impressionante para os habitantes de outras
zonas do pais. Na carne de bode, no leite e no queijo do sertdo
estdo em boa parte as justificativas biologicas que respaldam a hoje
famosa frase de Euclides da Cunha, que “o sertanejo ¢, antes de
tudo, um forte”. Realmente, s6 um povo forte pode “exibir esta
tenacidade, esta resisténcia surpreendente as fadigas e as vicissi-
tudes mais exacerbadoras, esta disposi¢do incansavel ao trabalho,
esta constituigdo férrea que o torna sobranceiro as intempéries, aos
reveses, as endemias, ¢ o leva com frequéncia a cometimentos tita-
nicos (CASTRO, 2001, p. 190).

Geografia da fome constitui uma narrativa sobre a fome, as secas
e o sertdo situada dentro de uma tradi¢do. O proprio fato de recorrer a
Euclides da Cunha na caracterizagdo do sertanejo como “antes de tudo,
um forte” alia o livro de Josué de Castro, publicado em 1947, a uma
matriz intelectual que, durante os anos da passagem do século XIX ao
século XX, estabeleceu parametros proprios de um pensamento cole-
tivo sobre as secas. Romancistas, jornalistas, engenheiros, historiadores
e socidlogos anteriores a Josué de Castro ja procuravam, sob diversos
prismas, entender e enquadrar o fendmeno das secas, o que bem pode
ser aqui confrontado com suas representacdes sobre o sertdo.

As primeiras narrativas sobre o sertdo das secas eram marcada-
mente influenciadas pelas teorias deterministas que dominavam o pen-
samento cientifico da época. Em geral, essas teorias apontavam para
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um carater do homem do campo determinado pelo meio natural ou geo-
grafico em que estava inserido, ou, em alternativa, por sua constitui¢ao
biolégica ou racial. E nesse sentido que se expressa, por exemplo,
Rodolfo Teofilo ao associar a (suposta) imprevidéncia do povo cea-
rense a “qualidade das ragas inferiores [que] nos veio dos indios por
atavismo” (TEOFILO, 2009, p. 83).

Josué de Castro, diferentemente, ndo compartilhava dessas pers-
pectivas teoricas, sendo antes, como disse Milton Santos, um “possibi-
lista perfeito”. Essa distancia tedrica, porém, nao evitou que Castro
compartilhasse com o campo de pensamento determinista certas pers-
pectivas sobre o fenomeno da fome e das secas.

Na caracterizag@o de correspondéncias entre escritores de dife-
rentes vertentes que compartilhavam numa mesma época determinados
padrdes literarios comuns, Raymond Williams cunhou a expressao “es-
trutura de sentimentos” (WILLIAMS, 1979). Tem-se entdo que uma
nova estrutura de sentimentos comecou a emergir durante a seca de
1877, quando a “secca do Ceard” se tornou um problema de alcance
nacional (ALBUQUERQUE JUNIOR, 1994).

A chamada literatura das secas surgida, nesse momento, foi pro-
vavelmente a principal responsavel por constituir aqueles parametros
de sentidos compartilhados que caracterizariam o imaginario definidor
dos tragos gerais a respeito do sertdo das secas. Surgiram entdo os ro-
mances Os retirantes (1879), de José do Patrocinio, e 4 fome (1890), de
Rodolfo Teodfilo. Em seguida, Luzia-Homem (1903), de Domingos
Olimpio, 4 Bagaceira (1928), de José Américo de Almeida, e O Quinze
(1930), de Rachel de Queiroz, condensariam as representagdes sobre o
fenomeno das secas, estabelecendo, na tradigdo literaria, os sentidos
compartilhados definidores do sertdo semiarido, a despeito mesmo das
diferencas estilisticas e ideologica de seus autores.

Ivone Cordeiro Barbosa, analisando as representacdes literarias
sobre o sertdo, discute como a literatura da seca constituiu certa asso-
ciagdo do espago sertanejo a um territdrio de um povo degradado pela
miséria, constituindo-se numa multidao barbara e desafiadora das as-
piracdes civilizatorias da sociedade. Nesse sentido, as narrativas im-
pactadas pela experiéncia de 1877 (e das outras secas da passagem do
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século XIX para o XX) representaram, em geral, uma visdo alternativa
sobre o sertdo das secas em relagao aquela constituida pela perspectiva
romantica formulada em fase anterior do oitocentos. A visdo romantica
alimentava uma forte idealiza¢do do mundo rural, segundo a qual, em
tempos de chuva, o sertdo seria um espago caracterizado pela prospe-
ridade e harmonia social. Como no romance O sertanejo (1875), de
José de Alencar, o sertdo definia-se por uma reciprocidade paternalista,
garantidora de uma estabilidade na sociedade tradicional. A seca,
diante desse universo rural idealizado, tornar-se-ia seu exato contrario,
representando a total desagregacdo do progresso material e da propria
moral dos sertanejos (BARBOSA, 2000).

Mas, se a experiéncia de 1877 acionou uma visao sobre o sertao
alternativa ao ideal do campo harmonizado e idilico, por outro lado, nao
impediu com que a literatura da seca conservasse aspectos desse mesmo
imaginario romantico, como se vé tantas vezes nos enredos dos ro-
mances. Muitas das narrativas foram compostas com base na dicotomia
entre tempos de seca e tempos de chuva, sugerindo que a estiagem pro-
longada representaria uma profunda desagregacdo dos padrdes habi-
tuais de um sertdao visto, em periodos normais, como uma sociedade
regulada e prospera. Para Frederico de Castro Neves, esse era um ponto
de vista que ndo deixava de se associar a uma mentalidade senhorial
vinculada ao regime de propriedade da terra, ao controle pessoal da
mao de obra, a valorizagdo da obediéncia e da lealdade dos sertanejos
trabalhadores em relacdo aos mandatarios. Por outro lado, a visdo da
seca como um mundo sertanejo decaido contribuia com a formagao de
uma “ideologia da natureza perversa” (NEVES, 2007, p. 98-99). A po-
breza e a fome ndo resultariam, sob essa perspectiva, das proprias rela-
coes desiguais e contraditorias da sociedade sertaneja. Seriam antes
fenomenos derivados de “fatores climaticos” entendidos enquanto
for¢as de uma realidade exterior as relagdes sociais, capazes de pro-
vocar a crise da seca com todas as suas funestas consequéncias.

Dedicado ao entendimento do regime alimentar dos sertanejos,
Josué de Castro reproduz, a sua maneira, aspectos dessa idealizagdo. “A
verdade ¢ que, com chuvas regulares, com as aguas transbordando das
margens dos seus rios e fecundando as suas terras trabalhadas, o sertanejo
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vive mesmo uma época de abundancia” (CASTRO, 2001, p. 197). A
mesma dicotomia caracteristica dos romancistas apresenta-se em
Geografia da fome: “Com as secas desorganiza-se completamente a eco-
nomia regional e instala-se a fome no sertdo” ” (CASTRO, 2001, p. 199).

Note-se que a seca aparece aqui como o grande e exclusivo pro-
blema do sertdo, abstraindo-se os conflitos sociais em torno da proprie-
dade e posse das terras, da prestacdo de servigos agrarios, da miséria
ordindria que atinge o sertanejo mesmo em anos de chuvas regulares.
Outro trago tradicional reproduzido por Josué de Castro é a percepcao
da miséria e da fome como degeneradoras morais do sertanejo.

Nao ¢ somente agindo sobre o corpo dos flagelados, roendo-lhes as
visceras e abrindo chagas e buracos na sua pele, que a fome aniquila
a vida dos sertanejos, mas também atuando sobre o seu espirito,
sobre sua estrutura mental, sobre sua conduta social. Nenhuma ca-
lamidade ¢ capaz de desagregar tdo profundamente e num sentido
tao nocivo a personalidade humana como a fome quando alcanca os
limites da verdadeira inanicao. Fustigados pela imperiosa necessi-
dade de alimentar-se, os instintos primarios se exaltam, e 0 homem,
como qualquer animal esfomeado, apresenta uma conduta mental
que pode parecer a mais desconcertante. Muda o seu comporta-
mento como muda o de todos os seres vivos alcangados pelo flagelo
nesta mesma area (CASTRO, 2001, p. 225-226).

Uma conduta social e uma conduta mental comprometidas pela
fome sdo o que também mostram romances como A fome e Os reti-
rantes. Na verdade, trata-se de um dos tragos mais expressivos da lite-
ratura sobre as secas desse periodo: ver no retirante um flagelado que,
ao se deparar com os extremos da fome, perde toda nogao de civilidade,
engrossando assim as fileiras das classes perigosas. Na seca de 1877, o
médico cearense Liberato de Castro Carreira ja dizia “recear que che-
gando a esse povo o desengano de qualquer recurso, esquecera antes de
morrer os direitos e deveres da sociedade para s6 atender ao instinto
animal”. Quanto a José¢ do Patrocinio, afirmava que, durante as secas,
“a vida e a propriedade estdo quase sem garantias [...] porque o deses-
pero tem for¢ado o povo a quantos desatinos lhe segreda a miséria”
(NEVES, 2003, p. 174).
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Dessa maneira, 0s sertanejos eram vistos como pessoas a serem
tuteladas, pois, se abandonados a propria miséria, ficariam expostos a vi-
cios. Afirma Frederico de Castro Neves, sobre Teo6filo e Patrocinio, que:

a énfase na corrup¢do e na decadéncia moral caracteriza o tra-
balho de ambos os intelectuais, sintonizados como estavam com
as preocupagdes gerais, também expressas nos jornais da Corte e
da Provincia, diante do aumento desenfreado da prostituicdo nos
centros urbanos (CASTRO, 2001, p. 181).

Cenas de pais alimentando-se com carnes dos proprios filhos, a
venda ou o abandono de criangas e, com maior recorréncia, a prosti-
tuicdo de mulheres, tudo isso fazia Rodolfo Teodfilo pensar que “na
multiddo nivelada pela miséria, perdia-se a familia” (TEOFILO, 1979,
p- 269). José do Patrocinio, em seu romance Os retirantes, descreveu:

O leildo da honra tornou-se um fato comezinho entre os desgra-
¢ados. Os maridos, os irmaos, os pais acossados pela fome entre-
gavam esposas, irmas e filhas a libertinagem a mais desenfreada,
para dela tirarem a subsisténcia. A prostitui¢do, esta néodoa que
outrora nao se lavava nunca mais aos olhos do povo sertanejo,
tornou-se uma coisa comezinha, a respeito da qual nao se discutia
(PATROCINIO, 1973, 256-257).

Nao a toa, portanto, que os enredos dos romances fossem exata-
mente dentincias moralistas a desagregacao de valores que a seca supos-
tamente trazia. Em Os retirantes, Patrocinio mostra trajetorias diver-
gentes de duas jovens amigas (Euldlia e Irena), que, com a seca, sdo
for¢adas a abandonar sua localidade (no romance, identificada como B.
V.). Eulélia, filha de um professor publico, foi forcada a migrar para
Fortaleza e ai prostituir-se, apesar de sua rigida formacao sertaneja e de
seus valores religiosos. Eulalia, com a morte do pai, cede as investidas
do vigario Paula, personagem corruptor. Enquanto isso, sua amiga Irena,
podendo contar com a presenga de seu pai falido e doente, encontra no
casamento a “salvacdo” (Idem). Por sua vez, Rodolfo Teofilo, em 4
fome, traga os destinos paralelos de duas mulheres, Carolina e Vitorina.
A primeira, filha do coronel Manoel de Freitas, vé- se obrigada a migrar
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durante a seca e, educada em valores senhoriais, mantém-se com seus
pais ao longo de toda a trama. Mesmo reduzida a miséria, resiste aos
assédios do comissario Arruda. Por outro lado, Vitorina, filha de retirantes
pobres, perde toda a familia e, na capital, vé-se inserida no abarracamento
de indigentes. Por ameagarem cortar sua “dieta”, entrega-se “sem resis-
téncia” e alcoolizada ao comissario Arruda. Teodfilo conclui que Vitorina,
pela manha, “saiu incorporada as prostitutas” (TEOFILO, 1979).

A referéncia a prostituicdo de mulheres nos romances parece ser
um recurso literario caro aos autores preocupados em afirmar a tese de
que a fome leva a degradag@o moral. Importante notar que os valores
tradicionais s3o indicados como a salvagdo para as mulheres. Aquelas
que contam com a tutela masculina (do pai, do cunhado, do irmao ou do
marido) conseguem nao decair, enquanto que as desamparadas ter-
minam inevitavelmente na prostitui¢ao.

Em obras posteriores que abordam a seca, essa intengdo morali-
zadora ¢ um tanto menos expressiva, mas, mesmo em O Quinze, de
autoria feminina e na qual a personagem Conceigao exerce um papel de
destaque, ndo deixa de se reproduzir a tese de que mulher sem o amparo
masculino cai em desgraca. Temos ali a personagem Mocinha, cunhada
de Chico Bento, chefe da familia de retirantes. Mocinha, chegando a
estacdo do Castro, decide ficar ali para trabalhar servindo lanches na
estagdo. A animagdo do vaivém de pessoas a seduz. Mas a sua vontade
de namorar faz com que a sua patroa a demita. Mocinha volta a aparecer
ja no final do romance, em Baturité, quando ¢ encontrada com um filho
de um més no colo. Nao ha, no caso, referéncia a prostituicdo de
Mocinha, mas o que se sugere ¢ que sua desgraga se deu por ter deixado
de seguir junto a familia (QUEIROZ, 1983).

A visao idealizada do sertdo em tempos de chuvas regulares (de
uma prosperidade somente interrompida pelos tempos de seca) e a visao
moralizante sobre os retirantes sdo construcdes discursivas também
presentes em Geografia da fome. Os romances da literatura da seca
ofereceram a principal referéncia de sentidos para a concepcio que
Josué de Castro desenvolveria em Geografia da fome a respeito do ca-
rater epidémico da fome no territorio semiarido brasileiro. Certamente,
Castro ndo compartilhava das mesmas convicgdes evolucionistas de um
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Rodolfo Tedéfilo, mas foi com escritores como ele que aprendeu a olhar
para o sertdo.

Porém, a despeito de todas as linhas de continuidade verificadas
nesse breve excurso, o legado deixado por Josué de Castro relaciona-se
principalmente ao seu destacado papel em apresentar o problema da
fome como um dos grandes desafios nacionais. Ao politizar a fome e a
miséria na sociedade brasileira, Geografia da fome constitui-se numa
obra de ruptura com a visdo tradicional que naturalizava a pobreza, e,
nesse sentido, Josué de Castro situa-se numa espécie de fronteira do
pensamento social. Desde a década de 1930, um novo olhar a respeito
da miséria e suas conexdes com as secas emergird — e Josué de Castro ¢
um dos mais importantes representantes dessa geracao de escritores. A
luta pela reforma agraria e o fim do dominio latifundidrio entrara na
pauta politica e na linha analitica dos intelectuais da época. Com as
categorias analiticas de Raymond Williams, podemos dizer que, se
Josué de Castro foi uma expressao residual de um momento anterior da
producao literaria brasileira, foi também a expressdo emergente de uma
nova estrutura de sentimentos que se manifestou em novos romances
como Os corumbas (1933), de Armando Fontes, Vidas secas (1939), de
Graciliano Ramos e Os cassacos (1976), de Luciano Barreira.
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O DIREITO A COMIDA:
NOTAS SOBRE FOME E CAPITALISMO AGRARIO

Frederico de Castro Neves

ode parecer pouco coerente falar em recordes na produgio
de alimentos no Brasil nos ltimos anos, quando a fome e a pandemia
de covid-19 fizeram decair drasticamente as condi¢des de vida da popu-
lagdo mais pobre. Realmente, a producgdo agricola vem crescendo a
cada ano, fato alardeado pelo proprio governo federal em suas redes
sociais, contudo, dois fatores caracteristicos desse crescimento me-
recem ser destacados: 1°) o aumento da produgdo para exportagdo; 2°) a
participagao crescente do agronegocio na composicao desses dados.
Essas caracteristicas ndo sdo inocentes nem contraditorias.
Fazem parte do mesmo processo de transformacdo da producdo agri-
cola em “commodities alimentares”. Isso significa a expansao do capi-
talismo agrario e sua inser¢do no mercado internacional.
De um lado, o consumo conspicuo das “sociedades da abundancia”
e das “sociedades do desperdicio” exige a circulag@o ¢ a disponibilidade
cada vez maior de produtos agricolas, expandindo o mercado de “com-
modities alimentares” no mesmo movimento em que restringe 0 consumo
as sociedades “em desenvolvimento”. Assim, enquanto o mercado de ali-
mentos cresce, a “inseguranca alimentar” (um outro eufemismo para
“fome”) se expande em sociedades com maior indice de desigualdades



sociais e, especialmente, no interior de grupos de maior vulnerabilidade,
para os quais qualquer alteragdo nos fatores de producao, por menor que
seja, significa a ultrapassagem dos limites da pobreza para a miséria.
(SCHWARZ, 1990) A produgao da riqueza e da pobreza sdo, portanto,
dois lados da mesma moeda — a expansao do modo de produgdo de mer-
cadorias, subordinando todas as atividades produtivas a sua l6gica despo-
tica do lucro e da alta produtividade (POLANYT, 2000).

De outro lado, o direcionamento dos produtos agricolas para o
mercado internacional viola um principio moral tradicional — o qual, de
uma forma ou de outra, permanece vigente em situagdes de instabili-
dade do mercado — que estabelece a prioridade do consumo local dos
produtos vitais basicos (a comida, no caso). Dessa maneira, este prin-
cipio garantiria a permanéncia da comunidade, com seus padrdes de
administragdo da pobreza, em momentos de escassez, de crise ou de
fome iminente. Assim, as regras do mercado ficariam, por assim dizer,
suspensas até que as condi¢des de escassez pudessem ser minimamente
superadas. Essa “economia moral” assume aspectos de resisténcia a ex-
pansdo da economia de mercado, pois coloca limites ao seu desenvolvi-
mento e a propalada “liberdade de mercado”. Esse conflito (entre “eco-
nomia moral” ¢ “economia de mercado”) permanece nas sociedades
agrarias — e até mesmo urbanas, por que ndo? — enquanto houver algum
resto de controle popular e local sobre a producao e o consumo de itens
basicos da vida social (THOMPSON, 1998).

A luz desse conflito, pode-se compreender esse contraste entre
aumento da producdo de alimentos e correspondente aumento da in-
seguranca alimentar. A expansdo do agronegocio, a procura inces-
sante de mercados consumidores onde quer que estejam, implica na
reducdo da autonomia dos produtores de alimentos sobre o processo
de trabalho. O modelo proposto do agronegdcio € o industrial — cujo
padrao de alta intensidade aliado ao processo ampliado de divisao
das tarefas potencializa a produtividade do “trabalhador coletivo” em
detrimento do “trabalhador individual” — e significa a proletarizagao
do produtor direto, ndo apenas em relagdo ao salario, mas igualmente,
e até principalmente, em relagdo ao tempo de trabalho e ao lugar so-
cial do trabalho no interior da familia e da vida comunitaria.
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Os impactos desse processo sobre os camponeses sao extraordi-
narios. Organizada a partir da familia e tendo como horizonte a repro-
dugao simples ou simplificada dos meios de produgdo, a vida campo-
nesa se desagrega com o assalariamento, a introdugao de regras técnicas
e horarios fixos, a destrui¢do de sementes crioulas, a desvalorizacdo dos
saberes tradicionais, a imposi¢ao do despotismo da empresa sobre os
valores comunitarios, a utilizacdo de agrotdxicos e sementes transgé-
nicas, a valorizagdo do mercado e suas normas implacaveis, a intensifi-
cacdo e padronizacao do ritmo de trabalho, entre outros fatores de sub-
missdo do produtor direto aos ditames da lucratividade empresarial. A
proletariza¢@o do camponés significa, no limite, a sua extingao.

Dessa forma, ¢ parte integrante e fundamental da expansao do
agronegocio o combate sem tréguas a agricultura de base familiar. O
campesinato representa uma alternativa e uma resisténcia a agricultura
de base empresarial. No entanto, € a agricultura familiar que fornece a
maioria dos produtos agricolas que abastecem os mercados locais e as
feiras comunitarias, alimentando o circuito do consumo primario de ali-
mentos ¢ do combate a fome. O camponés produz comida e nao “com-
modities alimentares”. Ndo ¢ a toa que as campanhas do agronegocio
apresentam a agricultura familiar como improdutiva e tradicional,
assim como apresentam as liderancas camponesas como ameagas poli-
ticas a serem eliminadas, como assinalou recente campanha do governo
federal, ironicamente, no “dia do agricultor”.

A experiéncia camponesa se aproxima do ideal de uma aldeia de
vida simples, sem a necessidade da produgdo incessante de riquezas,
fora dos circuitos financeiros da alta rotatividade dos capitais, insen-
sivel aos apelos do consumismo e distante dos disfarces eleitorais da
politica. Nada mais alheio aos ideais de progresso alardeados pelas pro-
pagandas do agronegdcio.

I
O desmonte generalizado das politicas de protecdo social, desde

2015, implicou diretamente no incremento da inseguranga alimentar e
da fome no Brasil, mesmo antes da pandemia. Isso tem relagdo direta
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com a questao dos direitos sociais. Os direitos que foram consolidados
como decorrentes dos vinculos trabalhistas foram progressivamente
questionados como “obstaculos” aos programas de crescimento econd-
mico baseados em um fundamentalismo neoliberal, coincidentemente
instalados no governo brasileiro ap6s o golpe judicial-parlamentar que
afastou a presidente Dilma Rousseff. O “trabalho informal”, assim,
passou a ser o principal ambiente social em que se generaliza a insegu-
ranga alimentar, seja em suas formas leves, moderadas ou graves.

A “uberizagdo” dos vinculos de trabalho urbano corresponde ao
processo de expansao do agronegocio, desmantelando as formas cam-
ponesas de controle sobre a produgdo de alimentos para os mercados
locais. A politica de destrui¢do dos direitos ligados ao trabalho ¢ con-
temporanea ao processo de expansdo do capitalismo agrario, com o
desmantelamento dos 6rgdos estatais criados para elaborar e imple-
mentar politicas de apoio e protecao a pequena producdo rural. De um
lado, nas cidades, um processo intenso de empobrecimento geral; de
outro lado, nos campos, a intensificacdo do éxodo rural e a destruicao
parcial das culturas agricolas voltadas para os mercados locais. Assim,
os processos de producdo da comida e de acesso a comida sdo degra-
dados a0 mesmo tempo entre os anos de 2015 e 2020, “coincidente-
mente” quando o Brasil sai e novamente entra no mapa da fome. Os
indices de familias em condi¢des favoraveis de “seguranga alimentar”
caem de 77,1% (2013) para 44,8% (2020), segundo a pesquisa
VIGISAN, com base nos dados do INSTITUTO BRASILEIRO DE
GEOGRAFIA E ESTATISTICA (2021, p. 48).

Esse processo de queda geral das condigdes de vida, nas cidades
e nos campos, foi intenso e, de certa forma, planejado por autoridades
governamentais e privadas com base em um programa de “liberalizagao”
geral da economia. No entanto, os canais de midia e informagao, asso-
ciados aos meios de comunicagdo tradicionais, apresentam esse processo
como uma “crise econdomica”, o que, de certa forma, naturaliza o pro-
cesso de deterioragdo das redes de protecdo social e oculta seus princi-
pais agentes, neutralizando seus efeitos politicos e eleitorais.

Os agentes politicos e econdomicos denunciavam, depois de 2016,
0 peso que os programas de protecdo social e as politicas publicas de
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apoio a pequena propriedade rural tinham sobre o orgamento geral da
Unido e, principalmente, o vinculo politico que os unia aos governos
anteriores. O ministro Paulo Guedes chegou a afirmar que o papel do
novo governo, iniciado em 2019, seria exatamente “destruir” o que foi
supostamente construido nos governos anteriores — ou seja, as politicas
de recomposicdo de renda e de combate a fome.

Uma crise econdmico-social, contudo, que se soma a uma crise
sanitaria, com a eclosio da pandemia de covid-19, em 2020. Mais uma
vez, nosso argumento aqui se confirma: a pandemia acentua a pauperi-
zacdo generalizada da populag@o economicamente vulneravel, mas nao
a provoca. O aumento da pobreza e da fome esta relacionado com a
expansdo do capitalismo agrario e com os projetos de “flexibilizacao”
de direitos sociais ligados ao exercicio do trabalho.

Durante a pandemia, porém, as campanhas mais significativas de
apoio aos desempregados, desalojados e empobrecidos ndo vieram dos
agentes econdomicos mais privilegiados. Os pequenos e médios produ-
tores rurais, por meio de suas organizacdes, participaram efetivamente
dessas campanhas, sinalizando um processo alternativo a expansao do
capitalismo agrario capitaneado pelo agronegocio. Os sindicatos rurais
e, principalmente, 0 MST (Movimento de Trabalhadores Sem Terra),
disponibilizaram toneladas de alimentos baratos para a populagdo mais
pobre, indicando uma robusta produgdo de alimentos — e nao de “com-
modities alimentares” — para consumo dos trabalhadores, que se desen-
volve paralelamente ao agronegdcio e as grandes propriedades rurais. A
pequena produgdo, como ja observado, produz para os mercados locais
a partir de processos produtivos sob controle dos proprios produtores e,
por isso, produzem para consumo € ndo para um mercado abstrato.

O MST, todavia, vem produzindo nos assentamentos, desde a
década de 1980, alimentos a precos baixos, incentivando a produ¢ao
coletiva, sob controle dos mecanismos de representacao criados pelos
proprios assentados. Enfrentando o agronegdcio em varias frentes, seja
na luta pela terra, seja na luta contra o uso indiscriminado de agroto-
xicos, 0 movimento se soma a produ¢do em pequena escala como al-
ternativa de producdo de alimentos e combate a fome, resistindo ao
avango do agronegécio e oferecendo aos camponeses uma alternativa
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de subsisténcia e acesso a terra, elemento fundamental na permanéncia
e continuidade da experiéncia de vida camponesa.

I1x

A fome, no entanto, ndo pode ser compreendida apenas em seus
aspectos bioldgicos, como auséncia ou insuficiéncia de nutrientes para
o organismo. E um fendmeno social complexo, que exige um exame
dos mecanismos de producdo, distribui¢do, circulacdo e consumo de
alimentos. Costumeiramente, a fome se explica pelo declinio na dispo-
nibilidade de alimentos, pelo aumento dos pregos, pela queda de pro-
dugdo ou por uma crise de subsisténcia. Entretanto, tais abordagens sdo
limitadas, pois nao enfrentam a complexidade do processo de empobre-
cimento e a permanéncia das situagdes de escassez socialmente locali-
zadas. A fome, do ponto de vista social, ndo ¢ o resultado direto da au-
séncia de comida. Para falar de fome, portanto, ¢ preciso falar dos
mecanismos sociais de acesso aos alimentos ou de distribui¢do dos bens
produzidos coletivamente, especialmente em sociedades complexas, ou
seja, € necessario compreender a estrutura da propriedade e as relagdes
de direito que se relacionam com o sistema econdémico em vigor. Entre
a producdo agricola e a oferta de produtos alimentares, ha o funciona-
mento do mercado, que, numa sociedade capitalista, permite que alguns
grupos tenham acesso aos alimentos e outros nao.

Assim, ao pensar historicamente a fome, nao se trata somente de
examinar a quantidade de alimentos produzidos em relagdo com o cres-
cimento populacional, como pensam os seguidores de Thomas Malthus
(1766-1834). Ao contrario, é preciso investigar os sistemas de distri-
buigdo e acesso aos bens comuns praticados pela sociedade, observando
o processo de apropriagdo da riqueza e a capacidade de consumo que
determinados grupos sociais acumulam para si, em detrimento de ou-
tros. Dessa forma, muito embora a producdo de alimentos tenha a ver
com as caracteristicas da agricultura, o acesso ao consumo de alimentos
necessarios depende das desigualdades de renda e das exigéncias do
mercado (SEN, 1981).
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Na medida em que a produgdo de alimentos ¢ incorporada ao
modo de produc¢do de mercadorias, como vimos argumentando, o
acesso a comida ¢ regulado pelos processos de apropriagdo majoritaria-
mente praticados na sociedade capitalista. Assim, mesmo havendo pro-
dugdo de comida quantitativamente suficiente para alimentar toda a
populag@o, uma grande parcela dos mais pobres ndo consegue alcangar
os niveis basicos de consumo de alimentos, constituindo uma fome es-
trutural, ou uma “fome endémica” (CASTRO, 2001), em que ha a per-
manéncia de um regime prolongado de subnutri¢cao. Sdo grupos sociais
que convivem cotidianamente com a proximidade ou com a possibili-
dade da fome, vulneraveis diante de qualquer alteragdo dos meios de
producdo de alimentos, seja por conta de uma seca, uma doenga fami-
liar, uma crise econdmica, uma guerra, ou uma epidemia, desenvol-
vendo, nestes momentos, surtos de “fome epidémica” (CASTRO,
2001), que podem assumir dimensdes catastroficas.

No Brasil, a situagdo de vulnerabilidade alimentar alcanca os
grupos sociais mais pobres tanto da cidade quanto do campo, embora
ganhe mais visibilidade entre os camponeses e outros trabalhadores ru-
rais. A pandemia, contudo, veio alterar essa visibilidade, tornando ex-
plicita a fome nas grandes cidades de todo o pais. As ruas, tomadas por
desalojados e empobrecidos, tornaram-se o cenario privilegiado da
fome em escala assustadora. A presenca de pobres nas ruas, de um lado,
veio a reforgar a associacdo entre a fome — a “crise” — com a desorgani-
zagdo econdmica provocada pelas medidas de protegao social aplicadas
para enfrentar a epidemia de covid-19.

As desigualdades que predominam na sociedade brasileira se re-
produzem no consumo de produtos alimentares. Dessa forma, a “fome
endémica” pode rapidamente se transformar em “fome epidémica”,
com efeitos devastadores, como, por exemplo, com a epidemia de
covid-19 ou durante as secas nas regides semidridas do Brasil. As me-
didas emergenciais hesitantes tomadas pelas autoridades sanitarias do
pais ndo conseguiram acompanhar o rapido processo de empobreci-
mento conjuntural, que intensificou um empobrecimento estrutural em
curso. Porém, mesmo nos momentos de crise agricola ou de generali-
zagdo da fome, o0 mercado continua a drenar as reservas de alimentos da
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populagdo pobre, reduzindo ainda mais o acesso aos nutrientes basicos
necessarios a vida por parte daqueles aprisionados ao circuito do empo-
brecimento. O pais produz alimentos — ou “commodities alimentares”
—em escala recorde e possui um rebanho bovino dos maiores do mundo,
mas nao consegue alimentar seus habitantes.

Durante a ultima seca no semiarido, na década de 2010, os meca-
nismos de recomposicdo de renda e de apoio a escolarizacdo (Bolsa
Familia, Bolsa Escola etc.) somaram-se aos mecanismos tipicos do
apoio a pequena agricultura (Seguro Safra, aposentadoria rural etc.). O
resultado foi uma redugao drastica dos efeitos sociais comuns as secas
desde 1877 e durante todo o século XX — fome, migragdes, invasdo e
saque de mercados de alimentos, aumento da mendicancia e da prosti-
tuicao etc. (NEVES, 2000) Uma grande “seca meteorologica” que ndo
se tornou uma grande “seca hidrologica” (DAVIS, 2002).

Nao ha, portanto, relagdo direta entre a produtividade agricola ou
o incremento de novas tecnologias agricolas e o declinio da fome, que
permanece endémica em areas de alta produtividade e rotatividade dos
trabalhadores rurais, como na agroindustria e nas empresas hortifruti-
granjeiras. A adogdo de novos insumos e tecnologias (fertilizantes,
agrotoxicos, sementes selecionadas ou transgénicas etc.), que cada vez
mais incorporam os saberes camponeses ¢ os resultados de pesquisas
cientificas aos processos de reproducdo ampliada, agregando valor as
mercadorias, implica na redu¢@o ou na limitacdo da oferta de empregos,
além da reducao das areas cultivadas pelos pequenos produtores. A con-
centragdo de terras invariavelmente empurra os trabalhadores em di-
re¢do a empregos sazonais, de baixos salarios e péssimas condi¢des de
trabalho, com acesso restrito aos alimentos disponiveis no mercado,
formando areas de alimentagao irregular e insuficiente, em situagdo de
vulnerabilidade social e alimentar. As areas de agricultura familiar, ao
contrario, t€m permanecido ndo s6 como reservas de producao de ali-
mentos, resistentes aos avangos da fome endémica, como também tém
abastecido os mercados locais.

Mesmo assim, algumas medidas tomadas para a reducao do es-
pectro da fome entre a populag¢do brasileira mais pobre parecem ter
conseguido alguns efeitos nas tltimas décadas, o que ameaga se perder
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com o desmonte desses programas nos ultimos anos. O restabeleci-
mento do Consea (Conselho Nacional de Seguranca Alimentar e
Nutricional), em 2003, e a promulgacdo da Lei Organica para a
Seguranca Alimentar e Nutricional, em 2006, programas de recompo-
si¢do de renda e de protecdo a agricultura familiar, embora nio alte-
rando o funcionamento desigual do mercado, atuaram positivamente
nos indices de medigdo dos impactos da fome. De fato, segundo a FAO
(Food and Agriculture Organization — Organizagao das Nagdes Unidas
para a Alimentagdo e a Agricultura), aplicando o indice GINI, que mede
a desigualdade social, o Brasil saiu do mapa da fome em 2014. No en-
tanto, nos anos seguintes, com o aprofundamento de politicas neolibe-
rais que minam as praticas de seguridade social, 0 aumento progressivo
dos indices de pobreza (26,5%) e de pobreza extrema (7,4%), em 2017,
conforme dados do IBGE e do Banco Mundial, ja indicava o retorno a
situacdo anterior de fome em larga escala, o que findou por inserir no-
vamente o Brasil no mapa da fome, em 2018. A extingdo do Consea, em
janeiro de 2020, indica a continuidade dessas politicas de hipervalori-
zagdo do mercado global e de auséncia do Estado no estimulo a for-
macao de um mercado local de alimentos.

Surtos globais de fome, como nas trés ondas de secas ao final do
século XIX (DAVIS, 2002), na India, na China e no Brasil, certamente
estao relacionados com alteragdes climaticas, mas também tém relacao
com momentos de expansao dos mercados dominados pelo imperia-
lismo britanico, o que desestabiliza as politicas locais de protegao e
formacao de mecanismos de prevengao a fome e de apoio aos mercados
locais. As fomes de Bengala (1943), da Etiopia (1974), de Sahel (1973)
e de Bangladesh (1974), no século XX, igualmente se conectam a res-
tricdes de acesso aos mercados de alimentos, controlados por empresas
ligadas ao capital internacional, assim como a degradacdo dos meca-
nismos de protecdo social (SEN, 1981). O acesso a alimentagdo, assim,
¢ constrangido pelos tentaculos da economia de mercado, que incorpora
os produtos agricolas como mercadorias sujeitas aos mesmos meca-
nismos de compra e venda, ou oferta e demanda, como outras mercado-
rias, cujos precos variam de acordo com as oscilagdes do mercado.
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A fome e o desperdicio de alimentos compartilham a mesma
estrutura social. No Brasil, em 2017, 5,2 milhdes de pessoas conti-
nuavam desnutridas; no entanto, 26,2 milhdes de toneladas de ali-
mentos sdo desperdigados por ano. Como em outras partes do mundo,
a fome tem enderego certo: moradores ¢ moradoras de zonas rurais
empobrecidas, moradores ¢ moradoras das periferias urbanas, na
maioria afrodescendentes ou descendentes de indigenas, na maioria
jovens e sem perspectiva de vida.

v

Até aqui, tratamos da producao de alimentos como uma parte do
mecanismo do mercado ou como um componente necessario a repro-
ducdo da forca de trabalho. Contudo, se consideramos a alimentagdo
como um fator fundamental a manuten¢do da vida, o acesso aos ali-
mentos torna-se um direito, garantido pela Constituicdo ap6s emenda
aprovada em 2003 (Art. 6%). Dessa forma, os argumentos sobre as de-
mandas de mercado, sobre as flutua¢des dos pregos, sobre as margens
de lucro das empresas agropecuarias, tornam-se apenas justificativas
para o ndo cumprimento efetivo de um direito fundamental.

A fome, portanto, é a persisténcia da negagdo de um direito. A
supressao da fome — e das suas condigdes de existéncia, ou suas “causas”
— deveria ser, nesse sentido, parte de um programa publico e universal
de garantia de direitos basicos.

Pode-se considerar, no entanto, com base nas argumentagdes
desenvolvidas até aqui, que ha uma contradi¢do entre o funciona-
mento do mercado em sociedades regidas pelo modo de producao de
mercadorias e os direitos humanos fundamentais. Entre a “sociedade
capitalista” e o “Estado de Direito”, hd um fosso aberto pela primazia
do mercado diante das expectativas ¢ necessidades da populagdo tra-
balhadora. A fungao reguladora do mercado no acesso aos bens neces-
sarios a sobrevivéncia faz com que o direito torne-se uma mercadoria
igual as outras, sujeita as mesmas flutuagdes do mercado e que possui
um prego, um valor em dinheiro que pode ser negociado segundo os
critérios do lucro maximo.
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De fato, se a alimentacdo ¢ um direito, devem prevalecer os prin-
cipios da “economia moral” sobre a “economia de mercado”, especial-
mente em momentos de crise, para que a fome possa ser superada.
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A MANUTENCAO DA FOME E AS FERRAMENTAS
DE CONTROLE DA BIOPOLITICA MODERNA

Henrique Figueiredo Carneiro

as praticas discursivas atuais, 0 corpo aparece como o prin-
cipal campo no planejamento de acdes desenvolvidas pelos trabalha-
dores da saude. O corpo serve como terreno irrefutavel para o controle
da biopolitica e funciona debaixo de um semblante acorde as politicas
de atencdo basica em saude dirigida aos cidaddos. Dessa forma, ¢ im-
portante demarcar os distintos corpos de que tratamos nas agdes profis-
sionais, quando pensamos as agdes do psicologo, do psiquiatra e do
psicanalista. A hipdtese que utilizamos nesta discuss@o ¢ de que incide
sobre essas acdes uma logica distributiva da biopolitica, representada
por profissionais que se ocupam do sofrimento psiquico.

Os discursos das agéncias de satde, de educagdo e de seguranca
publica, entre outros, seguem a mesma légica hibrida que mantém a
tecnociéncia e a biopolitica no lugar de dominio. Eles tomam o corpo
como objeto das politicas de planificagdo macrossistémica e convocam
os profissionais da satide a exercerem suas praticas de intervengdo em
consondncia com a biopolitica moderna.

™ Trabalho traduzido para o portugués de artigo originalmente publicado nos Anais do |
Congresso de Estudos e Invengcbdes Psicanaliticas na Clinica e no Social: A experiéncia
da fome na clinica e na cultura (ISSN 2179-2399) na versao em espanhol.



O corpo hibrido da biopolitica moderna ¢ um dado que os tra-
balhadores, formados para sustentar a interven¢do na subjetividade,
compartilham com os demais profissioinais e, por isso, implica um
ato de responsabilidade que pode resultar em praticas thanaticas apli-
cada ao sujeito.

Dessa forma, podemos tomar o corpo desde uma perspectiva
biologica, vertente assumida pelo discurso do amo na atualidade,
bem como o corpo subjetivo, matéria por exceléncia nas praticas da-
queles que tratam do campo do sujeito e da palavra. Aqui esta o pro-
blema que nos interessa nas praticas discursivas atuais. A desvalori-
zacdo da subjetividade que prolifera no campo social e a importancia
que esse ato assume no imaginario social indicam praticas que se
norteiam pela biologia, a fisiologia e a neurologia. Elas levam em
conta os efeitos de supressdo do sintoma aplicado ao corpo, pratica-
mente sem mediagdo pela logica da palavra, e isto decreta uma es-
pécie de morte subjetiva.

O que temos que investigar, entdo? Quem autoriza esses refe-
renciais de atuagdo que evocam os profissionais a exercerem uma pra-
tica no campo de saber que ndo reflete a sua formagao? O que o auto-
riza a migrar do campo de atuagdo de quem trabalha com a
subjetividade, para uma esfera de conhecimento objetivado no campo
da ciéncia, matéria de dominio claramente colocado no espago da bio-
politica moderna?

Aos que sustentam uma pratica de trabalho sobre o corpo biolo-
gico adoecido, os limites das intervenc¢des atendem a uma logica deter-
minada pelo campo discursivo da ciéncia e da técnica. As leituras pro-
cedem de uma concepgao do bem-estar fisico, atendendo a uma corre¢ao
fisioldgica do corpo em fun¢ao dos produtos e servicos oferecidos pela
biotecnociéncia.

Este ¢ o campo de acdo que segue os imperativos que se fundam
com a biotecnologia e que se atualizam nos discursos médicos, com
perfeicdo. Este nao deveria ser o campo da Psicologia, pois o corpo
biologico nao ¢ o centro da formagdo que se trabalha na sua formagao.
Na psicologia, o que se cultiva é o corpo pela fala, situado no nivel da
representagdo. Essa ¢ a auténtica referéncia ao sofrimento psiquico que
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exige uma posi¢do de escuta de quem trabalha com o psiquismo na
perspectiva da subjetividade.

Os que atuam sob a logica do discurso do corpo biolégico sdao
adeptos da intervengao organica frente ao sofrimento psiquico do su-
jeito. Acreditam que a concepgao de satde consegue apontar uma sub-
jetividade relativa a existéncia, ainda que invista fortemente na possibi-
lidade de que, um dia, essa mesma subjetividade seja mapeada, definida
e controlada pela primazia do conhecimento advindo do corpo biol6-
gico. Para os que sustentam essa concepgdo, a vil e irredutivel consta-
tagdo ¢ a morte. E ela que conjuga todo o esforco para combater a en-
fermidade, isto €, com a finalidade de garantir um saber que é puro
conhecimento e, como tal, ndo produz verdade subjetiva.

Essa logica acompanha a concepgao thanatica do dispositivo de
poder da biopolitica. Serve a ideologia que defende a verdade sobre o
corpo, com base na elimina¢ao da diferenga entre o interno e o externo.
Com isso, promove-se uma espécie de invasores de corpos e defende o
que ¢ melhor para a funcionalidade do individuo, passando a penalizar
a representacdo subjetiva.

Em geral, esta ¢ uma concepgdo que se baseia na funcionalidade
e na eficacia de controle sobre a dor e o sofrimento. O corpo é um con-
junto funcional e totalitario formado por 6rgaos vitais, mediado por um
cérebro. Uma vez declarado morto, o cérebro autoriza que a ciéncia,
sob controle de uma biopolitica de morte, promova a retirada do que
ainda funciona no corpo. O sentido ideologico € o de sustentar outra
vida que passa a gozar de uma condi¢do de eficiéncia esperada pela
politica de corpos.

O psicologo que atua com base nessa logica resulta em instru-
mento de dominagdo e estd a servigo de uma politica thanatica. O
mais grave € que, por ndo deter um saber consistente que o autorize a
falar do corpo bioldgico, passa a ser um representante usado pela bio-
politica moderna. E o representante de um exército de burocratas a
disposicao de uma politica do corpo e autor de um desservigo ao su-
jeito. Essa concepgdo conduz o psicélogo a uma transgressao aos
principios de sua formacdo profissional. Caracteriza o que podemos
chamar de uma cegueira ética e valida a autoria de uma espécie de
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atos contra a subjetividade. Em situa¢cdes mais radicais, Agamben faz
referéncias a atos criminosos em que os homicidas nao deixam marcas,
pegadas, que identifiquem seus feitos dentro de um Estado de ex-
cecdo. Sdo atos propriamente tomados pela biopolitica moderna, e,
como tal, silenciosos e ideologicamente justificados por uma boa
causa em nome da ciéncia.

O psicologo ndo tem uma formagao que possa dar conta da satde
bioldgica, sendo dos efeitos subjetivos das implicagdes de sua auséncia.
E chamado & escuta de um texto que foi interrompido no campo da re-
presentacdo e em fun¢do de um evento que pode originar-se no corpo
bioldgico Um evento que pode levar o sujeito a uma depressao simbo-
lica, quer dizer, a uma falta de representag¢do. Quando o psicologo res-
ponde com o que nao possui —um conhecimento médico — o faz a partir
de um discurso do Outro. Nesse caso, o Outro é o distribuidor de uma
ideologia pautada na biopolitica que tenta superar as fraturas inerentes
a cada proceso de subjetivagdo. Esse ¢ um limite ético na intervencao
do psicdlogo, isto ¢, o de atuar somente com o conhecimento que possui.

Tratando também do sofrimento psiquico, mas exercendo uma
pratica discursiva que se origina na epistemologia do corpo biologico,
o0 psiquiatra ¢ detentor de uma autorizagao que responde as demandas
da biopolitica moderna. Sua orientagdo segue referéncias taxondmicas
que expdem o corpo através de uma ldgica associativa funcional, e sua
fungdo principal € extirpar a dor, impossivel, caso ao sujeito ndo se
permita restaurar o campo da ressignificacao.

Uma consequéncia importante nos lagos sociais é a devastacao
simbolica que se faz notar na desesperacdo por uma identificagdo for-
cada, que invade a sociedade que ndo se guia apenas pela logica da
medicalizagdo, bastante conhecida dos discursos da biopolitica mo-
derna. A logica que se constroi na atualidade e que define a desespe-
racao do sujeito € a busca pela condi¢@o de inclusdo no que poderiamos
chamar de modo de padecimento nominativo.

As diagnoses coletivizadas de identificacdo subjetiva, como a sin-
drome do panico ou o exército formado pela massa de quase-sujeitos
identificados pela desesperagdo em construir uma referéncia a um nome,
mostram a busca por algo que autorize a socializagdo de um gozo, ainda
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que esta socializagao indique um lago pelo padecimento nominativo. A
depressao ¢ um exemplo que serve como ilustracdo. Demarca o avango
e a eficacia da ideologia biopolitica moderna em nome de uma thanatos
politica, para resgatar a expressao utilizada por Agamben.

Com o avango da ideologia da politica de morte, assistimos a
ascensdo de um campo aberto de concentra¢do ¢ a uma nova forma de
totalitarismo instituida com a colegdo de quase-sujeitos ou de mortos-
-vivos. Sao sujeitos banidos do terreno de suas verdades e conduzidos
até a identificagdo de um lago impossivel, tomados pelos imperativos
de uma verdade artificial. Verdade esta produzida no seio dos hibri-
dismos pertinentes as formas de produgdo de atos reparadores proprios
da juncdo entre a técnica e a ciéncia. Essas jungdes hibridas servem
para tamponar as fraturas que geram possiveis significacdes.

A prova ¢ que o exército de deprimidos se alastra e ganha
adeptos na populacdo que, debilitada na forma de nominar-se, agar-
ra-se ao primeiro nome consistente que se divulga por meio do dispo-
sitivo discursivo da biopolitica moderna. Este ¢ o outro limite da in-
tervencdo que os profissionais que atuam com o sofrimento psiquico
deveriam levar em conta. Ele indica a desesperagdo do sujeito na ta-
refa de encontrar algo que sustente sua condig@o de desejo, em vez de
alimentar o apetite da necessidade.

Estes sao dispositivos que nao se escondem a luz de uma analise
da subjetividade, mas se camuflam perfeitamente sob a mascara das leis
da comunicagdo, das novas tecnologias, ou seja, distribuem-se nas ca-
deias do dominio dos campos do conhecimento com os manuais de ta-
xonomias, novas linguagens utilizadas pelas inforedes sociais, etc. Esta
¢ uma ordem politica, uma logica distributiva onde ndo mais existe um
soberano semelhante ao que existia no mitico texto freudiano da horda
primitiva. Nao hd um Pai que possamos eliminar quando se identifica
em alguém um detentor de tudo ou de todos.

Nessa logica distributiva, hd um calculo de gozo para quem
ocupa a referida posicdo. E sindnimo de uma primazia biologica e apa-
rece plasmada no esvaziamento da condi¢do psiquica do homem do
prazer, da dor do sentido da enfermidade ou da vida. Sua morte se trans-
formou em objeto de uma politica mantida por um Estado de excegdo e
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emerge como um hibrido estado thandtico de gozo, em que Eros estd a
servico da morte, de uma maneira tremendamente objetiva.

A logica reinante nao ¢ da horda centrada na figura de um Pai
tiranico. Entra em cena na biopolitica moderna uma dissolugdo da
tensdo entre o detentor ¢ o desvalido. A gravidade é que o ato tiranico
foi também distribuido, compartilhado, imperativamente, entre todos.
Nao mais existe a quem eliminar dentro dessa logica da objetivagdo do
hibridismo forjado pela biopolitica, do seio da posigdo subjetiva que é
Eros e Thanatos. Assistimos a primazia de Thanatos, precisamente
quando cada um dos que representam a ideologia biopolitica ¢ também
um representante que leva um quinhao da tirania, propria da logica dis-
tributiva que da consisténcia a uma economia que resulta no calculo de
poder e de gozo.

Dessa forma, o sofrimento psiquico pode ser visto como uma
concepcdo tirdnica, mas sem a figura central de um Pai, na medida em
que fica associado a uma biopolitica moderna que, distribuindo fun-
¢oes, exime-se da condi¢do de ser eliminada ou de criar um unico res-
ponsavel. Com isso, todo o desenvolvimento do que conhecemos como
o0 aporte subjetivo da culpa é tomado também de imediato pela biopoli-
tica moderna. O Pai que possuia todas as mulheres foi deslocado pela
funcdo distributiva da biopolitica, que passa a delegar a cada sujeito a
condig@o de ser um Pai poderoso. A consequéncia é que se institui uma
espécie de lei sem autoria, que se firma pelo exercicio de um excesso de
autoridade ou de um autoritarismo, tipico de quem ndo pode legislar
com a representagao.

O instituido nos discursos afetados pela thanatos politica ¢ uma
espécie de imperativo, ndo o de possuir a todas as mulheres, sendo o
de se apropriar de todas as quinquilharias que sdo proprias do mer-
cado de consumo. Nao ha mais uma figura imputéavel, pois a respon-
sabilidade foi também encampada pelo discurso da biopolitica, ao
exercer a distribuicdo de gozo. Portanto, ndo se conserva um levante
contra o Pai, sendo contra os pequenos pais, que hoje pode ser identi-
ficado em nome das diagnoses pelo panico e pela depressao. Subsiste,
em consequéncia da logica distributiva da responsabilidade incorpo-
rada pela biopolitica de morte, uma dificuldade de reconhecimento da
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autoridade. Fica afetada, com isso, a imputabilidade do autor, pois, na
logica distributiva, quem transgride tem forca de lei.

O autor perde o enlace com a autoria, e os efeitos do ato entram
para o campo da exce¢do. Na excecdo, o que se distribui entre os repre-
sentantes da tirania fragmentada ¢ o excesso de autoritarismo, fazendo
com que a populagdo ndo reconhega a autoridade. Com essa ruptura no
lago, emerge a figura de um pai que perde sua funcao reguladora da lei
e entra em cena um pai em estado de exce¢do, fundando-se assim, um
espaco aberto a violéncia.

A palavra mestra que circula livremente na logica distributiva
nas distintas estratificagdes do corpus social € a violéncia. Ela passou a
ser uma questdo de saude publica. A violéncia representa hoje um sig-
nificante amo, capaz de distribuir-se de forma igualitaria entre todas as
classes sociais, Aparece situada no centro da elisdo do sujeito, em suas
investidas na sociedade, e desvela principalmente que o amo nao possui
uma cara, apenas atos calculados na légica distributiva. E a grande es-
tratégia biopolitica moderna e as formas de segregacdo totalitarias de
origem hibrida. Instala uma outra forma de holocausto sem que deixe
transparecer um Estado totalitario como o que foi deflagrado na esfera
nazista. Nao existe um Hitler com seus cientistas a servico do horror.
Na thanatos politica, subsiste a distribui¢do do horror pronto na pro-
xima esquina. A eliminag¢ao dos corpos ndo se faz necessariamente pela
hegemonia de uma raca. Ela é praticada em nome de um exército de
burocratas da satde, a servico da biopolitica. E agora o que se busca ¢
a restituicao de uma posigao subjetiva que ficou ameagada pela implan-
tacdo de uma politica de morte, muito mais democratica, pois o poder
de eliminacdo esta distribuido entre todos.

Cabe aos profissionais que exercem suas atividades com base
no corpo ter muito claro que o sujeito fala e diz o seu corpo, que ¢
um discurso que o recobre. Portanto, ndo héa gestos, atos ou inter-
vengdes ing€nuas numa perspectiva discursiva. Ha uma responsabi-
lidade em cada movimento, principalmente nas intervengdes que
destacam uma causa a servigo da verdade de quem sofre, por viver
numa posicao de mal-estar.
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A tarefa € suportar a posicdo em que o sujeito se apresenta em
um determinado discurso. Com a deflagracao de uma thanatos politica,
faz-se presente a anestesia da subjetividade e a primazia do biologico.
Essa constatagdo serve para fazer pensar as intervengdes enquanto um
ato politico, no sentido mais psicanalitico do termo, ou seja, no sentido
dos efeitos no lago. Ha uma distribui¢ao dos imperativos que resulta
numa politica de morte e que, muitas vezes, utiliza-se magistralmente
de um discurso humanitario.

Aos que trabalham com a subjetividade, ha que se suspeitar sobre
suas praticas, toda vez que os macrodiagnosticos se apresentam na so-
ciedade como uma forma imperativa de identificacao de ideais nomina-
tivos e com um clamor por uma logica segregacionista. O sinal de alerta
implica que existe um sujeito que se desfaz e as siglas que o nomeiam
traduzem a desesperagao.

Se retomamos o ponto central dos discursos em psicanalise,
vemos que o discurso do amo serve aos ideais do desejo do sujeito, mas
ndo podemos esquecer que o desejo, dentro de uma politica de morte,
pode ser subvertido também em necessidade e que este deslocamento se
utiliza para realizar essa operagdo subjetiva, o corpo, a posi¢do narci-
sica do sujeito e o lugar do Outro.

Frente a esse constante movimento, ndo podemos perder de vista
que os discursos regulam a relagdo do sujeito com seu corpo € com o
lago. Podemos dizer que, quando o sujeito estd submetido a uma es-
pécie de anomia, essa regulagcdo pode facilmente servir para utilizagio
de operagdes que impdem uma ordem da necessidade em detrimento de
sustentacdo do seu desejo. Com isso, tocamos a logica de que aquilo a
que assistimos com a instalagdo da biopolitica moderna afeta direta-
mente o lago social e expde o sujeito a uma economia de gozo pautado
na thanatos politica.

Essas manobras exibem condicOes ideais de controle sobre os
imperativos de gozo quando incidem sobre o corpo. Os imperativos
cumprem um ciclo em que, no final, a medicaliza¢ao recebe uma ajuda
sem revelar a face. E como se o sujeito buscasse uma identificagio com
o Outro mediante o discurso do consumo, por exemplo. Essa operacdo
coloca em destaque um guantum que carrega sobre o sujeito a logica de
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deslocamento do desejo para a funcdo de necesidade. Um esfor¢o do
sujeito por conseguir outra vez sua reestruturagao no lago, de forma que
sustente sua demanda de amor. Dessa operacdo resulta que o disposi-
tivo montado pela biopolitica de morte pressupde o desaparecimento da
culpa do sujeito e a desloca para a dimensao discursiva da sociedade.

Se a fome ¢ utilizada como um objeto de manipulacdo de corpos
pelos dispositivos pautados na thanatos politica, hoje fica evidente que
sua manutencdo implica que o controle de corpos tem sua origem nas
politicas de submissio aos regimes de saude, educagdo, seguranca so-
cial e outras politicas publicas representadas pelos profissionais que
tratam da subjetividade. Implica, sobretudo, em um deslocamento im-
posto ao sujeito, que olha para sua morte decretada em fung@o de uma
politica cujo estatuto ¢ a morte e que a ideologia é o controle pela ne-
cessidade e pelo imperativo thanatico.
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CRIATIVIDADE E RESISTENCIA, A ARTE COMO
FORMA DE VIDA E/OU A VIDA
COMO FORMA DE ARTE: REFLEXOES SOBRE O
PATRIMONIO IMATERIAL NORDESTINO?

Claudia Sousa Leitao

O momento cultural que atravessamos ¢ marcado por um
desejo imperioso, uma aspiragdo coletiva por uma afirmagao categorica
de independéncia politica e econdomica de nagao “[...] Politica que se
pressente para os proximos dias como uma benéfica e irremovivel con-
tingéncia do impulso criador de nossa cultura” (CASTRO, 1937).

O geodgrafo pernambucano Josué de Castro, o autor da citagdo
com que abrimos este artigo, advertia-nos, ha setenta anos, sobre a ne-
cessidade de se repensar os significados do desenvolvimento no Brasil.
E, de forma precoce ou quase profética, compreendeu a importancia de
um desenvolvimento baseado na territorialidade regional, na criativi-
dade e na riqueza cultural de suas populagoes.

Ao longo de sua vida, o economista Celso Furtado (2000, p. 46)
também nos advertia sobre a necessidade de ampliacao das dimensdes
do desenvolvimento, alertando-nos acerca do reducionismo dos estudos
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relativos ao tema, quase sempre limitados aos processos acumulativos
das forcas produtivas:

[...] a acumulacdo ¢ condigdo necessaria, mas ndo suficiente para
obter o desenvolvimento das forgas produtivas. Usar a acumulacdo
para aumentar a eficacia do trabalho requer um prévio esforgo de
invencdo ou o acesso a novas técnicas alhures inventadas. Portanto,
o desenvolvimento ¢ sempre tributario de uma atividade criadora
(FURTADO, 2000, p. 46).

Tanto Castro (1937) quanto Furtado (2000) enfatizaram no de-
senvolvimento sua natureza criativa e, por conseguinte, transforma-
dora. Para ambos, a transformacao social deveria ser fruto de um pro-
cesso continuo e dindmico de fixacdo de objetivos e de adequagao dos
meios a sua consecucdo. Esse processo de adaptacdo e de eficacia entre
meios e fins pressupde necessariamente a capacidade humana de inovar,
a qual ndo se limita a0 mero dominio de técnicas de produgdo, mas diz
respeito, sobretudo, as op¢des que fazemos acerca dos nossos modos de
viver. Essas op¢des, por sua vez, sao tributarias dos nossos imaginarios,
dos nossos valores, das nossas representacdes sociais ou, ainda, das
nossas expressdes culturais. Como vemos, os modos de viver vao muito
além das relagdes mercadologicas ou dos sistemas econdmicos.

Josué de Castro (1937) e Celso Furtado (2000) ousaram enfrentar,
ao longo do século XX, as grandes e perigosas ilusdes construidas pelo
mito do desenvolvimento. Seus discursos, por nao serem modernos, sao
eternos. Mas, sobre quais mitos repousam as representacdes modernas
de desenvolvimento? Para o imaginario moderno, domina-se para trans-
formar, acumula-se para enriquecer. Dessa forma, o desenvolvimento
ora ¢ associado as imagens do poder, ora aos determinismos culturais.
Enquanto “ética do fazer”, constituida de apenas dois valores (um falso
e um verdadeiro), o desenvolvimento foi reduzido a categorias mera-
mente econdmicas, que subestimaram, por exemplo, os papéis estraté-
gicos da criatividade humana enquanto matriz produtora, a0 mesmo
tempo, de novas tecnologias, assim como de novas éticas, estéticas, so-
ciabilidades e solidariedades. O pensamento binario esteve e, lamenta-
velmente, ainda se mantém presente em inumeras interpretacdes sobre o
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desenvolvimento. O resultado ¢ que a racionalidade do “terceiro ex-
cluido” acabou retirando das representagcdes do desenvolvimento tudo
aquilo que nele ndo se conseguia medir, tudo que nele fosse da ordem do
evanescente ou do imaterial (LEITAO, 2009, p. 26). Ora, as expressdes
da cultura sdo por natureza dificeis de mensuragdo, especialmente os
produtos culturais imateriais: as festas, as artes, os oficios, o artesanato,
os saberes e fazeres populares etc.

A cultura do desenvolvimento alimentou-se, no século XX, mais
de ilusdes do que de esperancas. Essas ilusdes foram em grande parte
construidas pelas Ciéncias Sociais, responsaveis pela producao de “dis-
cursos ecuménicos e humanitarios’ dispostos a negociar conflitos, har-
monizar discordias, homogeneizar visdoes de mundo. Mas esses dis-
cursos, elaborados pela cultura ocidental branca, fundamentados no
respeito as diferengas e na compreensao altruista do mundo, nao conse-
guirdo esconder nem o desprezo profundo pelas culturas alheias, nem a
decepgdo com a sua propria cultura. Segundo Jean Baudrillard (1990),
essa cultura produziu uma “ecologia maléfica” que, crescendo, pro-
duziu excrescéncias, revelando-nos as contradi¢des dos seus proprios
modelos de desenvolvimento. Sua apologia das diferengas ndo a impe-
dird de submergir, ndo somente diante dos dejetos industriais ou ur-
banos que produziu, mas por fazer da espécie humana (comunidades
religiosas, tribos indigenas, gangues, guetos, deportados, migrantes,
populagdes subdesenvolvidas) também um dejeto, um residuo sem
valor e sem significado.

Edgard Morin, citado por MENDES (2003), reflete sobre os im-
passes da Modernidade, quando constata que o século XX € marcado por
uma primeira grande disting@o entre a cultura geral e a cultura técnica e
cientifica. Enquanto a primeira ¢ ampla e abraga tanto informagdes quanto
ideias, a segunda compartimenta o conhecimento, tornando dificil sua con-
textualizacdo. Utilizando-se de uma metodologia reducionista para co-
nhecer (simbolizada pelo método l6gico dedutivo, que parte do todo para o
conhecimento das partes que o compdem) e da obsessao determinista pelas
leis gerais (em que se oculta o acaso, 0 novo, as excecdes), Morin afirma
que o conhecimento cientifico moderno contribuiu para empobrecer o
mundo, retirando o objeto pesquisado do seu contexto, enfim, reduzindo e
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simplificando fenémenos, na busca de sua explicagdo. Desse modo, as
Ciéncias Humanas reduziram sua atuacdo ao calculavel e ao formulavel,
abstraindo seus objetos de pesquisa dos contextos sociais, historicos, po-
liticos, culturais e ecologicos nos quais eles foram gerados. E a Economia,
entre as Ciéncias Sociais, por ser matematicamente a mais avangada, tor-
nou-se, numa perspectiva humana, a mais atrasada das ciéncias.

A conferéncia Geral da UNESCO, logo ap6s o dramatico aten-
tado do 11 de setembro de 2001, formatara a Declaracdo Universal
sobre a Diversidade Cultural (2002). Esse documento ratifica o esforgo
dos paises na construcdo de um didlogo intercultural, capaz de contri-
buir para uma cultura de paz entre os povos, considerando a diversidade
cultural um patriménio comum da humanidade. Identidade, diversi-
dade, criatividade, solidariedade passam a constituir as palavras-chave
desses novos tempos, palavras tradicionalmente presentes nos discursos
artisticos que passam a compor os discursos politicos, economicos, ju-
ridicos e sociais. Ao mesmo tempo, agéncias de desenvolvimento, tais
como o BID (Banco Interamericano de Desenvolvimento), também
passam a priorizar o financiamento de projetos, a partir da analise da
capacidade de mobilizagdo do “capital social” e da dindmica cultural
especificos as populagdes aos quais eles se aplicam.

Ao se levar em conta a diversidade cultural e sua funcdo estraté-
gica, abole-se, finalmente, a concepgao hierarquica do desenvolvimento,
dando-se voz a populagdes que até entdo nao constituiam parte integrante
desse “capital social”. Vale aqui conceituar “capital social” a partir da
concepeao de Pierre Bourdieu (2009), ou seja, “um atributo individual e
coletivo de distin¢ao e, com isso, de dominio dos membros das categorias
privilegiadas”. O “capital social”, segundo o socidlogo francés, apoia-se
no capital econdmico (na seguranca material), no capital cultural (no ma-
nejo do idioma) e no capital social (na constituicao de relagdes). Esses
capitais convertem-se, por sua vez, em um capital simbolico, instrumento
maior da garantia de sobrevivéncia dos discursos dominantes.

No campo da cultura, a racionalidade instrumental moderna foi es-
pecialmente nefasta, pois, na agenda de desenvolvimento nacional, a cul-
tura foi historicamente tratada a partir de politicas de Governo, incapazes
de definir diretrizes e programas que contemplassem uma concepgao mais
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ampla do fendmeno cultural em toda sua multidimensionalidade e comple-
xidade. E, para pensarmos o desenvolvimento, a partir de suas conexdes
com a cultura, deveriamos levar em conta o que esta descartado e excluido.
Para isso, precisamos superar traumas relativos aos nossos proprios pro-
cessos historicos para identificar o que descartamos ao longo desses pro-
cessos. O escritor africano Mia Couto, em uma coletiva com jornalistas na
Bienal do Livro no Ceara, em 2004, afirmava que o colonialismo nao havia
morrido com o advento das independéncias; somente tinha mudado de
turno e de executores. Lembro a forga de suas palavras quando dizia aos
jornalistas que, durante décadas, os africanos haviam procurado culpados
para as suas infelicidades e incompeténcias. Inicialmente culparam os co-
lonizadores. Em seguida, construiram imagens romanticas do que eram
antes deles. Os colonizadores tinham ido embora, dizia ele, mas novas
formas de colonialismo continuavam acontecendo, e essas novas formas
eram naturalmente geridas entre ex-colonizadores e ex-colonizados. Uma
de suas frases ficou especialmente gravada em minha memoria: “Vamos
ficando cada vez mais a so6s com a nossa propria responsabilidade historica
de criar uma outra Historia” (COUTO, 2004).

Ora, a0 mantermos o mesmo modelo mental dos colonizados,
perdemos nossa capacidade de pensar, criar e imaginar, limitando-nos a
repercutir pensamentos alheios. As conseqiiéncias dessa baixa auto-es-
tima, desse cerceamento do pensamento, sdo dramaticas para nos: ora
resultam num ufanismo ou messianismo ingé€nuos, sempre em busca de
novos colonizadores, ora em uma profunda inagdo diante do presente.
Alternamos os seguintes discursos: “Somos maravilhosos e talentosos,
sO necessitamos ser descobertos!”; “Somos incapazes, somos vitimas,
nada podemos fazer.” Esse comportamento pendular ¢ historicamente
refor¢ado, no campo da cultura, pelo Estado, através de agdes populistas
e, no campo da economia, pelas institui¢oes responsaveis pela criagdo de
projetos de desenvolvimento tao inadaptados e distantes de nds.

E o que dizer do Nordeste brasileiro, que exemplifica historica-
mente o fracasso do mito do desenvolvimento? Rojas (2004, p. 9) afirma
que alguns analistas chegaram a sustentar “[...] que o Nordeste ¢ um ver-
dadeiro ‘tridngulo das bermudas’ onde toda tentativa para promover o
desenvolvimento desaparece e onde o crescimento ‘ndo da certo para o
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povo’”. Os projetos assistencialistas e as ajudas internacionais sao filhas
diletas do mito do desenvolvimento. A criagdo de instituicdes de fomento,
de programas, projetos, a transferéncia de recursos e a doagao de equipa-
mentos se mesclam com os sistemas oligarquicos locais que, em suas
esferas politica, social e econdmica, vém demonstrando, ao longo do
tempo, capacidade de adaptacdo, renovagdo e continuidade. S3o exata-
mente esses sistemas oligarquicos que se nutrem do “ndo desenvolvi-
mento” das regides mais pobres do pais, do Nordeste “sem saida.”

O suplemento de Cultura da Pesquisa de Informagdes Basicas
Municipais produzidas pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(2006, p. 97), por exemplo, indica que a maior atividade artesanal brasi-
leira nos municipios brasileiros € o bordado, encontrando-se em 74,4%
deles. No entanto, essa riqueza ¢ diretamente proporcional a sua invisi-
bilidade e a sua vulnerabilidade. Como vemos, a riqueza do patriménio
imaterial nordestino nao tem sido historicamente compreendida como
um insumo estratégico para o desenvolvimento da regido, exatamente
por ser uma regido marcada pela sobrevivéncia de praticas ancestrais, de
saberes e fazeres arcaicos. Agualusa, outro escritor africano, citado por
Coelho e Saraiva (2004, p. 2), adverte-nos sobre o pessimismo que
sempre cerca as representagdes das regioes pobres do planeta:

O pessimismo é um luxo dos povos felizes. Muitas pessoas, nos
paises do norte, tém dificuldade em compreender que possa haver
lugar para o riso em meio a um quotidiano tdo dificil. Olham com
susto para essa nossa alegria feroz, urgente, brusca como um clarao
na tempestade, e fecham-se de novo na sua casa escura... Também
eu sou otimista...Vejo o novo homem africano, ligado pelo coragao
a terra ancestral — com o que significa de disponibilidade para a
festa e para o espirito — e, a0 mesmo tempo totalmente capaz de
explorar com saber e proveito os trunfos da modernidade.

Como os africanos, os nordestinos construiram um pujante patri-
monio cultural imaterial, absolutamente ignorado pelos projetos de de-
senvolvimento. Embora o Instituto do Patrimdnio Histdrico e Artistico
Nacional (IPHAN) tenha sido criado antes do proprio Ministério da
Cultura, ndo se pode afirmar, por exemplo, que o mesmo tenha sido
exitoso em sua agdo de protecdo e valorizagdo do patrimonio cultural
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imaterial no Brasil. De um lado, em func¢ao da dificuldade do Estado em
reconhecer o que nao pode ser mensurado; de outro, fruto da logica bi-
naria de separagdo entre material e imaterial, que acabou por privilegiar
a valorizagdo do patrimdnio material ou edificado, em detrimento do
patrimonio imaterial. Por isso, as politicas relativas ao patrimonio ima-
terial acabardo sendo tardias, ressaltando-se que, somente por meio do
Decreto n. 3.551, de 4 de agosto de 2000, sera instituido o seu Programa
Nacional do Patrimonio Imaterial.

Ora, sdo as expressoes da cultura tradicional que constituem uma
das mais expressivas riquezas do pais e, por conseguinte, uma alterna-
tiva de desenvolvimento para suas gentes. Sao as celebragdes, as festas,
as expressoes artisticas tradicionais, os saberes ancestrais que fazem do
Brasil um grande celeiro cultural da América Latina e que movimentam
uma economia ainda invisivel para os economistas, gestores publicos e
burocratas. O que observamos ¢ que os detentores e os produtores desse
patrimonio imaterial se encontram excluidos dos programas governa-
mentais e que essa exclusdo ¢ responsavel pelo desaparecimento de
grande parte dos nossos recursos culturais.

Sabemos que, em um mundo globalizado, a 16gica do mercado
produzido pelas industrias culturais ¢ nefasta, pois produz concentragdo
de riqueza e de consumo de bens e servigos culturais, inviabilizando o
protagonismo cultural de milhdes de brasileiros. Vale dizer que o Brasil,
como outros paises em desenvolvimento, tornaram-se, ao longo das 1l-
timas décadas, mercados consumidores de bens culturais e de tecnologias
de paises considerados desenvolvidos. Além disso, o proprio territorio
brasileiro reproduz essa logica nefasta entre suas regides. Por outro lado,
a rejeicdo adorniana a tudo que possa simbolizar a mercantilizagdo da
cultura (MIGUEZ apud KIRSCHBAUM, 2009, p. 65) necessita ser su-
perada para que possamos compreender a cultura como recurso, ou seja,
como um novo eixo epist€émico de sociedade (YUDICE, 2004, p. 13).

A partir de 2003, as politicas do Ministério da Cultura, no am-
bito do patrimonio cultural imaterial, indicam o reconhecimento do
Estado a propria riqueza e diversidade cultural brasileira. No ambito
governamental, a partir do governo Lula, por meio da criacdo da
Secretaria das Identidades e Diversidade Cultural, o MinC vem, com o
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IPHAN, promover uma politica de reconhecimentos e registros, por
todo o pais, das expressdes culturais tradicionais e populares. O patri-
monio cultural imaterial passa doravante a ser tratado como riqueza
nacional e, por isso, deve ser salvaguardado e protegido.

Vale aqui ressaltar que somente a partir do Governo Lula foram
registrados pelo IPHAN expressdoes do nosso patrimonio imaterial,
como o samba de roda e o oficio das baianas do acarajé, o Cirio de
Nazaré, a Feira de Caruaru, o samba do Rio de Janeiro, o Tambor de
Crioula no Maranho, a viola de cocho do Pantanal, o jongo ¢ a ca-
choeira do lauareté, no Alto Rio Negro, o frevo de Pernambuco, entre
outras expressoes culturais brasileiras.

Aprender a viver. Saber viver. Este parece ser o maior dos desa-
fios humanos, um desafio que atravessa o tempo e o espaco, causando
sempre grandes dilemas e fortes constrangimentos. Jean-Jacques
Rousseau, no seu Emilio (1990), e o mais popular dos poetas brasi-
leiros, Roberto Carlos, na sua can¢do “E preciso saber viver”, lancaram
ambos a mesma adverténcia: precisamos saber viver.

Ora, s6 avangaremos no “saber viver”, caso sejamos capazes de
ressignificar nossas representagdes acerca do desenvolvimento, ou seja,
se formos capazes de produzir um desenvolvimento com envolvimento.
Para tanto, necessitamos compreender que a diversidade ndo mais se li-
mita a um mero conceito de natureza bioldgica, mas, especialmente, re-
fere-se a nossa diversidade cultural. A “biodiversidade cultural” é hoje
uma palavra-chave em todos os documentos internacionais, imbrican-
do-se as expressdes do patrimdnio cultural, especialmente ao patrimonio
cultural imaterial, considerando-se este tltimo uma recriagdo permanente
que €, a0 mesmo tempo, dinamica e historica, pois, para se reproduzir,
necessita, entre outras coisas, de acesso ao territorio e, por conseguinte,
aos recursos naturais. Dessa forma, e por caminhos diversos, sociedades,
comunidades e individuos comecam a agir no sentido de mitigar seus
proprios prejuizos ao planeta. Talvez, enfim, tenhamos comegado a com-
preender que, antes de sermos homens, somos uma espécie e, por isso,
poderemos estar decretando nossa propria extingao.

Ao percorrermos o pensamento social brasileiro, observamos
que a imensiddo do nosso territdrio é quase sempre considerada um
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obstaculo para o nosso desenvolvimento. As regides Norte e Nordeste
representam para o imaginario de nossas elites o pais ingovernavel, o
objeto de nossos constrangimentos histéricos, de nossas maiores ma-
zelas sociais. As narrativas de brasilidade tém produzido, historica-
mente, representagcdes negativas sobre os sertdes, ora percebidos como
desertos, ora como espacos produtores de desagregagdo, atraso e invia-
bilidade para o pais. De um lado, os sertdes parecem desmoralizar as
tarefas da Republica, de outro, ndo suscitam os interesses do mercado.

Por outro lado, no litoral, serdo produzidos os discursos dominantes
sobre a nacionalidade brasileira, discursos historicamente fundadores das
oposigdes entre o arcaismo do sertdo e o progresso vindo pelo mar. Todas
essas representagdes acerca do Nordeste brasileiro ndo sdo ingénuas, mas
representam interpretacdes interessadas na manutengao de uma nagao de-
sigual marcada pelos contrastes avassaladores entre individuos, comuni-
dades, cidades e regides. No entanto, nenhuma delas esmaece o brilho de
sua producdo cultural, a qual representa ndo somente uma estética, mas,
especialmente, uma ética, ou seja, uma forma de fazer da vida uma ex-
pressdo da arte ¢ da arte uma dimensao da vida. Afinal, como diriam
Rousseau e Roberto Carlos, “é preciso aprender a viver”.
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RECONHECIMENTO SOCIAL E CONFIANCA:
CONTRIBUICOES CLINICO-POLITICAS AO
CAMPO DA SAUDE MATERNO-INFANTIL EM
CONTEXTOS SOCIALMENTE VULNERAVEIS

lara Fernandes Teixeira
Introducao

N o fim de 2018, em entrevista ao portal de noticias da UOL,
o diretor-geral da FAO/ONU (Food and Agriculture Organization of the
United Nations), José Graziano da Silva pontuou a possibilidade de um
retorno do Brasil ao Mapa da fome. Segundo Graziano, o avango dos
setores conservadores na sociedade brasileira ameaga a concepgao de
alimentacdo como um direito absoluto, categoria que inclui também o
direito a vida (AZEVEDO, 2018).

Segundo dados da Fundagdao ABRINQ, até 2017, a pobreza
atingia cerca de 55 milhoes de pessoas no Brasil, sendo ainda consi-
derada extrema para outros 18 milhdes de brasileiros. Os lares do
Nordeste apresentavam um destaque em relagdo as outras regides,

'® Trabalho originado da dissertacao de mestrado da autora, Trauma, angustia e desautori-
zagcao nos dispositivos de satide materno-infantil em contextos de vulnerabilidade social:
contribuicdes clinico-politicas da psicanalise, orientado pela Profa. Karla P. H. Martins,
desenvolvida no PPG-Psicologia da UFC, entre os anos de 2017-2019.



englobando 14,9 milhdes de pessoas pobres e 11 milhdes extrema-
mente pobres (FUNDACAO ABRINQ, 2017). Diante desse cenario
preocupante e da preocupagdo da psicanalise com o sofrimento so-
ciopolitico, construimos algumas formulagdes a partir dos achados
na pesquisa de mestrado de uma das autoras. Esse sofrimento a que
nos referimos ¢ aquele proveniente de situagdes de violéncia, ex-
clusdo e subalternizagdo de sujeitos e grupos no lago social (ROSA,
2016; ROSA; ESTEVAO; BRAGA, 2017).

Pesquisas como essa também podem auxiliar na defini¢ao de po-
liticas publicas de satide que considerem o lugar da singularidade do
sujeito, de suas formas particulares de resisténcia e seus modos de so-
frimento, enfatizando os aspectos subjetivos quase sempre negligen-
ciados pelas estatisticas.

Fundada em uma tradi¢do de estudos com foco na primeira in-
fincia e na constituicdo psiquica, a presente pesquisa objetiva refletir
acerca dos pressupostos ético-politicos de uma clinica psicanalitica im-
plicada, a saber, o reconhecimento social ¢ a confianga, ¢ de como esses
preceitos podem contribuir com o campo da saude materno-infantil em
situagdes marcadas por vulnerabilidades sociais. Tendo como base esse
objetivo geral, viabilizamos o alcance dos resultados almejados em trés
passos: a) discutir a pobreza como uma forma de vulnerabilidade que
aprisiona o sujeito em condi¢des de vida degradantes, facilitando um re-
conhecimento social em uma posicao de subalternidade; b) propor o con-
ceito winnicottiano de confianga como estratégia importante no trabalho
clinico; c) discutir esses pressupostos ético-politicos para uma clinica no
campo da satde materno-infantil, a partir da problematizacao dos re-
cortes de observacdes no Instituto da Primeira Infancia — Iprede.

Do ponto de vista metodoldgico, esta pesquisa foi construida
a partir de observagdes participantes e da escrita de um didrio de
campo. Tendo em vista o carater interdisciplinar deste estudo e as
discussodes que pretendemos a partir dessas intersecgdes, elabora-se
a seguinte questdo nodal: como o conceito socioldgico de reconhe-
cimento social e o conceito de confianca para a psicandlise podem
contribuir para o desenvolvimento de uma clinica das vulnerabili-
dades no campo da saude materno-infantil? Intentamos, por meio da
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presente pesquisa, enriquecer o campo da clinica, sobretudo os ser-
vigos e politicas de aten¢do a saude materno-infantil.

Desse modo, o objeto da pesquisa encontra-se situado na fron-
teira entre a psicanalise, a psicologia comunitaria e a sociologia, servin-
do-se desta ultima através do conceito de reconhecimento social, tal
como proposto por Axel Honneth (2003), em suas trés dimensdes —
amor, direito e estima social. Buscamos propor uma compreensao da
importancia desse reconhecimento na constituicdo psiquica do bebé e
na estima de si da mae.

Acredita-se que a denegacdo do reconhecimento afeta a estima e
a autoafirmacdo das capacidades e habilidades do individuo, através da
humilhagdo e da exclusdo social, estando, portanto, relacionada aos as-
pectos narcisicos estruturantes (MARTINS et al., 2011, MARTINS et
al., 2018), organizadores da imagem e da poténcia de si. Considera-se
possivel, ao final deste trabalho, agregar novos elementos para o desen-
volvimento de um trabalho clinico/institucional no campo da saude
materno-infantil.

Metodologia

Esta pesquisa se constroi a partir de experiéncias anteriores du-
rante a graduag@o em psicologia, durante o mestrado e a partir da leitura
da tradigdo de pesquisas sobre a clinica da primeira infancia, das condi-
¢oes de vida de familias socialmente vulneraveis ¢ as relagdes entre
esses fatores e a saude materno-infantil realizadas no Instituto da
Primeira Infancia — Iprede (MARTINS et al., 2011; CARVALHO, 2011;
CARVALHO; MARTINS; LIMA, 2013; NEVES, 2015; DAUER,
2015; DAUER; MARTINS, 2015; MARTINS et al., 2016; MARTINS,
2016; SIMAO, 2017; MARTINS et al., 2018; TEIXEIRA, 2019;
DAUER, 2021).

Fundado em 1987, o Iprede, que inicialmente se chamava
Instituto de Prevencdo a Desnutrigdo e Excepcionalidade, visava re-
cuperar a saude de criangas diagnosticadas com quadros de desnu-
trigdo. Ao longo do tempo, as mudangas em termos de politicas pu-
blicas e no perfil dos problemas de saude, fizeram com que a institui¢ao
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ampliasse seu trabalho de atengao. Em 2007, o nome da ONG ¢ modi-
ficado para Instituto de Promocdo do Desenvolvimento Humano,
mantendo-se a sigla.

Em 2012, a nomenclatura da institui¢ao passa por mais uma mu-
danca, dessa vez quanto ao publico-alvo preferencial, sendo denomi-
nada neste ano como Instituto da Primeira Infancia — Iprede. Antes
dessa mudanga, as criancas desnutridas ou obesas poderiam dar entrada
em atendimento a partir do nascimento até a idade de dez anos. Com
uma mudanca no perfil de atencdo a saude, a ONG se volta para a pre-
vengdo de doengas e agravos, proposta que se encaixa melhor nos pri-
meiros tempos de vida das criangas (NEVES, 2015).

Seguindo essa linha, o Iprede adotou como publico-alvo ndo s6
as criangas que ja chegaram desnutridas, mas também aquelas que apre-
sentavam uma probabilidade de desenvolverem o quadro futuramente.
Para tal, a institui¢@o criou critérios para definir um “risco nutricional”
(NEVES, 2015, p. 14), esses critérios definem como alvos de cuidado
as criangas que tiveram um ou mais irmaos desnutridos, familias que
vivem em condi¢des de extrema vulnerabilidade social.

Nosso primeiro contato oficial com a instituigdo se deu em agosto
de 2017. Em nosso segundo encontro, as observagdes foram iniciadas e
registradas em uma espécie de diario. Embora o campo tenha sido parte
essencial nesta pesquisa, o projeto nao foi submetido ao comité de ética,
ja que nenhum tipo de entrevista ou coleta sistematica direta com su-
jeitos foi feita. Todas as falas contidas no didrio se deram de forma es-
pontanea e em publico durante as observagdes participantes. Ao nos
referirmos ao Didrio durante a discussao teorica, utilizaremos a sigla D.
C. para identificar os relatos retirados do Didrio de Campo, seguida da
data da observacgao.

Essa proposta tem por objetivo delimitar alguns pressupostos
éticos e politicos da clinica psicanalitica, que pudessem tocar a di-
mensdo de um sofrimento sociopolitico, presente nas situagdes de
vulnerabilidade social, de modo especial, a clinica relacionada as po-
liticas publicas em satide materno-infantil em contexto de pobreza.
Essa delimita¢do nos aproxima do que Rosa (2016) e Rosa, Estévao
e Braga (2017) chamam de clinica-politica ou clinica psicanalitica
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implicada. Essa clinica é convocada diante dos desafios ¢ das ques-
tdes sociais emergentes, que, em sua complexidade, chamam a psica-
nalise a dialogar com outros campos de saber e a construir narrativas
sobre essas questdes.

Rosa (2016, p. 28-29) concebe essa modalidade de pesquisa e
intervengao, como “aquela em que as teorizacdes sobre desejo e gozo
incluem o modo como os sujeitos sdo capturados e enredados na ma-
quina do poder, de modo que algumas vezes tenha suspendido seu
lugar discursivo”. A metodologia de trabalho dessas intervengoes cli-
nico-politicas diz de um ldocus epistemologico ético e politico que se
interessa pelas demandas e especificidades dos sujeitos em contextos
de exclusao e violéncia.

Para além de uma teoria sobre a inser¢ao do sujeito na cultura,
Freud (1996) ressaltou seu posicionamento sobre a quebra do para-
digma individual versus coletivo, propondo, como demonstra Koltai
(2012), uma teorizacdo acerca da relagdo do sujeito com o mundo. No
texto “Linhas de progresso na terapia psicanalitica”, de 1919, Freud
ressalta que, em algum momento, a psicanalise, de algum modo, seria
convocada a escuta de pessoas com poucas condigdes financeiras, pois
os sofrimentos que estes passam teriam um lugar de legitimidade nas
politicas de Estado. Rosa (2002) retoma o espirito freudiano explicitado
quando afirma que a psicanalise precisa resgatar sua radicalidade e evi-
denciar seu carater €tico e politico na escuta de sujeitos em desamparo
social e discursivo.

Construimos narrativas ficcionais a partir de um diario de
campo que foi elaborado enquanto estava participando das atividades
no Iprede. Uma modalidade de didrio, nesses moldes, foi construida
por Ferenczi e foi retomada por Iribarry (2003, p. 125) aliada as pers-
pectivas da etnografia e da observagdo participante na produgdo de
um “didrio metapsicologico” de campo. Esse foi o método que ado-
tamos neste trabalho. Segundo o autor, a constru¢do de uma pesquisa
em psicanalise estd sempre baseada em uma situagao clinica, de onde
retira seu modelo.

O destino da transferéncia, para Iribarry (2003), é o que dife-
rencia as situagdes de pesquisa das situagdes clinicas propriamente
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ditas, pois no tratamento ela deve se dissolver com o trabalho, mas na
pesquisa esta serd o instrumento para a producdo do texto. O autor co-
loca o diério clinico como esse instrumento capaz de garantir fluidez as
associacdes significantes na formagdo de um tecido textual do registro
de sua experiéncia (CAON, 1994 apud IRIBARRY, 2003).

Buscamos, nessa compreensdo, utilizar o diario de campo como
o instrumento clinico de leitura-escuta e escrita de nossas proprias
questoes de pesquisa. Do mesmo modo, como na situacdo clinica, o
pesquisador, atento ao desfile de significantes, busca identificar em seu
texto as falhas e tropegos de um discurso, e, a partir desses detalhes,
construir uma nova teoria de natureza ficcional, correlacionando seus
achados com o referencial teérico de que se mune (IRIBARRY, 2003).

De acordo com Remi Hess (2009), o diario € motivado pelo de-
sejo de reflex@o sobre as acdes, as intervencgdes, de uma pessoa em sua
trajetoria. Nessa perspectiva, o didrio € um instrumento de producao de
intimidade, singularidade e constituinte biografico do autor. Dentro das
pesquisas, o diario ¢ uma das etapas, uma escrita aos moldes da asso-
ciagdo livre onde, em um certo momento, o autor deve retoma-la, ler ¢
buscar ordenar essas ideias.

O conceito de vulnerabilidade social: pobreza e
indiferenca do outro

A palavra vulnerabilidade vem dos verbetes, em latim, vulnus
(ferida, lesdo) e vulnerabilis (o que pode ser ferido ou atacado)
(HOUAISS; VILLAR, 2009). Em seu estudo sobre juventudes em si-
tuagao de vulnerabilidade social, a psicanalista Perla Klautau (2017,
p. 115) afirma que o conceito carrega consigo “a ideia de inseguranca,
incerteza e exposicdo a riscos”. Para a autora, além dessas acepgoes,
vulnerabilidade, sob o ponto de vista social, alude a “ideia de desvan-
tagem e desigualdade no que se refere ao acesso as condigdes de pro-
mogao e garantia de cidadania” (KLAUTAU, 2017, p. 115).

Segundo Abramovay et al. (2002), as discussdes sobre vulnera-
bilidade estdo direcionadas ao campo social ha pouco tempo, a partir de
reflexdes iniciadas nos anos 1990 sobre as deficiéncias dos estudos
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quantitativos sobre a pobreza, que enfatizavam, de forma acentuada, a
questdo da renda, foco que ndo obtinha resultados expressivos.

As pesquisas pioneiras na América Latina em relagdo a um mo-
delo mais amplo do que a dimensdo econdmica despontaram apos as
pesquisas de Caroline Moser (MOSER, 1996; HOLLAND, 1997,
MOSER; SHRADER, 1999), pesquisadora do Banco Mundial. O con-
ceito de vulnerabilidade é apresentado pela autora como a inseguranga
em relacdo ao bem-estar de individuos, familias e comunidades, frente
a uma mudan¢a em seu meio. Essa mudanca pode se referir, de acordo
com a autora, ao ambiente social, econdmico, politico ou ecoldgico,
podendo tomar diferentes formas (MOSER, 1996).

Essas condicdes de renda, de moradia, de acesso as politicas pu-
blicas e de pertencimento a grupos historicamente marginalizados se
unem quando discutimos os efeitos dessas vulnerabilidades nos pro-
cessos de saude do sujeito. As humilhagdes e exclusdes sofridas partem
da juncgdo desses fatores que acabam determinando um lugar social de
subalternidade. Dentre os 55 milhdes de pessoas em situacao de po-
breza no Brasil, revelam-se feridas que estdo relacionadas a formas de
indiferenca social. Sobre isso, Freud (1996, p. 118) ¢é enfatico quando
afirma que

Quem quer que tenha provado as desgracgas da pobreza em sua pro-
pria juventude e experimentado a indiferenca e a arrogancia dos
abastados, deveria achar-se a salvo da suspeita de ndo ter compre-
ensdo ou boa vontade para com os esfor¢os destinados a combater
a desigualdade da riqueza entre homens e tudo a que ela conduz
(FREUD, 1996, p. 118, nota de rodapé).

A citacao de O mal-estar na civilizagao (FREUD, 1996) destaca
como ¢ dificil receber a indiferenca e o desprezo das pessoas devido a
condicdo social em que se vive. Essa estratificacdo social em classes, de
acordo com as posses ou em grupos, comumente chamados de mino-
rias, perpassam toda a estrutura do tecido social nacional.

A partir das preocupagdes com a realidade social de nosso Estado
e seguindo a sua tradigdo ética de trabalho, o Nucleo de Psicologia
Comunitaria da Universidade Federal do Ceara (NUCOM/UFC) tem
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pesquisado os diversos impactos psicossociais da pobreza na vida das
pessoas. A condi¢do de pobreza ¢ vista por esses autores como um fe-
ndémeno que pode limitar o sujeito em sua liberdade, em sua perspectiva
de futuro, de mudanga e criacao, acarretando sofrimento e a diminuigao
da crenca em si mesmo.

Ressaltam assim a importéancia de introduzirmos os aspectos multi-
dimensionais que incluem as oportunidades conferidas as pessoas em re-
lacdo as suas condi¢des de vida, moradia, seguranga, acesso a saude, edu-
cagdo, lazer e os processos historicos que estdo por tras da manutencao do
status quo (MOURA JUNIOR; XIMENES; SARRIERA, 2014; MOURA
JUNIOR; XIMENES, 2016; XIMENES, 2015; XIMENES et al. 2017).
As recentes pesquisas se mostram de grande valor para essa discussao ao
apontarem a humilhag@o, a vergonha e o fatalismo como consequéncias
subjetivas relativas as dimensdes psicossociais da pobreza.

A humilhagdo ¢ descrita (XIMENES ef al., 2017) como um ato
de violéncia, sempre proferido por um outro que visa inferiorizar o su-
jeito vitimado. Na amostra das trés regides pesquisadas (Norte, Nordeste
e Sul), a humilhagao para os entrevistados € mais expressiva em relacao
ao nivel educacional, revelando que a condi¢do financeira influencia no
tratamento entre as pessoas. Segundo Ximenes (2015), a perspectiva de
uma diferenca de tratamento se reflete até mesmo nos servigos publicos:
os lugares onde os entrevistados mais descreveram situagdes de terem
se sentido envergonhados ou humilhados em relagdo a sua condigao de
pobreza foram os servigos de saude.

Esses dados evidenciam uma face institucional do trauma nas ins-
tituigdes de saude que pode estar relacionada ao nao reconhecimento do
sofrimento e da capacidade das familias pobres de oferecerem cuidados
efetivos aos seus membros. Durante as observagdes, evidenciou-se que
o grande publico atendido pelo Iprede sdo familias pobres, que viven-
ciam ainda outras vulnerabilidades como a violéncia doméstica (LEITE,
et al., 2008) e a violéncia urbana. Nessa perspectiva, alguns momentos
merecem destaque dentre as observagdes, haja vista as discussdes que
empreendemos: a distribuicao das passagens de volta para as maes (D.
C. 12/09/17 ¢ 10/10/17) e o silenciamento diante das necessidades, como
do alimento (D. C. 26/09/17, 03/10/17, 10/10/17, 07/11/17 e 14/11/17).
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A distribuicao das passagens foi pensada para a garantia da es-
tadia da crianga em tratamento, tendo em vista as desigualdades sociais,
as maes faltavam e justificavam a falta afirmando que ndo tinham nem
o dinheiro da passagem ou, quando tinham o dinheiro da passagem de
ida, ndo tinham o dinheiro da passagem de volta. Tentando minimizar
os obstaculos para a permanéncia nos atendimentos, o Iprede passou a
garantir a passagem de volta das maes. Além da possibilidade que a
institui¢do criou para permitir que as criangas pudessem ser assistidas,
capturou-me o momento em que alguém da secretaria vinha anunciar:
“Passagem!” (SIC, D. C. 12/09/17).

Ao ouvirem o chamado, as maes rapidamente se dirigiam para os
balcdes da recepgdo, esperando receber o valor da passagem. Assim,
quando nos referimos ao modo como as maes reagiam diante do antincio
da distribui¢ao das passagens (D. C. 12/09/2017 e 10/10/2017), ense-
jamos indicar que o acesso a bens e oportunidades circunscrevem o
sujeito em um lugar discursivo de prestigio ou ndo. Quando as maes
avangam e se precipitam para agarrar algo que ja lhes ¢ garantido, elas
mostram para o outro que precisam daquele dinheiro.

A oferta de algo gratuito é tida, por vezes, como algo sem valor
para as classes abastadas, ja que tém acesso a qualquer bem de con-
sumo. Nao ha corridas, nem gritos para os companheiros mais lentos
chegarem a fila; nem fila existe, todos possuem. O diferencial se faz na
exposicao da grandeza do que se possui; ou seja, a fila da lugar a um
ranking. Agir da forma supracitada, pode ser considerado falta de edu-
cagdo, gafe, uma pratica assim ¢ condenada desde a tenra infancia, no
exercicio da transmissdo da etiqueta de nao demonstrar necessidade.
Como foi apontado,

Os ditos “bons costumes”, no Ceard, aconselham pudor e pru-
déncia frente ao alimento: “sempre deixar um pouco de comida,
jamais raspar o prato”, “nao demonstrar nas ocasides publicas um
gosto demasiado pelo comer”, “ndo demonstrar pressa em ter-
minar a refei¢io”. E comum observar uma espécie de pudor entre
os funciondrios da casa enquanto se alimentam; os gestos que
demonstram fome s@o considerados feios, obscenos (MARTINS;

KUPERMANN, 2017, p. 205).
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Nessa perspectiva, Freud (1996, p. 99) se refere a etiqueta ligada
a limpeza e a ordem, afirmando que: “A sujeira de qualquer espécie
nos parece incompativel com a civilizagdo”. Essa passagem de O mal-
-estar na civilizagdo traduz o processo de demarcagdo que grupos mar-
ginalizados podem softrer, a partir dos valores da civilizagdo, como a
limpeza, por exemplo, na tentativa de se enquadrar em um padrio so-
cialmente reconhecido. Sujeira, privacdo e pobreza se enredam, entdo,
em um né nas malhas dos sentidos produzidos socialmente como fer-
ramentas de exclusdo.

Ao passo que essas pessoas se afastam dessa ordem, vao per-
dendo espago de expressao e sdo destituidas do reconhecimento de seu
saber e de seu valor. O siléncio que ecoa no Iprede se reflete no que
Martins e Kupermann (2017) retomam, a partir do trabalho de Josué de
Castro (1984), destacando o tabu da experiéncia da fome, em especial,
na histdria de nosso Estado, e tomando como paradigmatico o siléncio
em torno dos campos de concentracdo e dos “flagelados” das secas no
Ceara (1877, 1915 e 1932).

Freud (1996) se refere ao tabu na cultura como um tema ao
mesmo tempo sagrado e proibido, carregado de um sentido restritivo,
do que ndo deve ser abordado. A fome, segundo Castro (1984), ganha o
status de tabu, quando Freud ( 1996; 1905/1996; 1920/1996) a situa no
mesmo plano da sexualidade como revestida de um carater pulsional.
Ha quase oitenta anos, Castro (1984) ja afirmava que os preconceitos e
os interesses dos grupos detentores do poder mantiveram a fome como
um tema pouco discutido. No Iprede, esse tabu se transfigura imageti-
camente, mudo, porém com uma ou duas maos estendidas, sempre de-
mandando algo, algo que ndo se nomeia e reverbera no brincar, no de-
senvolvimento das criangas (MARTINS et al., 2011; MARTINS et al.,
2016; SIMAO, 2017).

A angustia presente nesse siléncio demarca a poténcia apassiva-
dora do trauma, quando os recursos de que o sujeito deveria dispor lhe
sao retidos. Sem sair do lugar, ele se v€ preso entre a culpa e a inocéncia
de ter sofrido uma violéncia, mas identificando-se com seu agressor
(FERENCZI, 2011). O siléncio ¢ seguro, ao passo que nao retoma as
dores dos traumas passados no esfor¢o de um trabalho de elaboracgio,
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mesmo que estas se prefigurem em outros sofrimentos recorrentes.
Falar requer ndo s6 coragem, mas recursos que ha muito podem ter sido
afastados com a palavra — criatividade, espontaneidade, confianca.

Outro aspecto que recortamos do recebimento do valor das pas-
sagens foram justamente as filas de espera. Essas longas filas permi-
tem-nos retomar uma modalidade de angustia precoce, relacionada ao
momento em que adquirimos a capacidade de suportar a espera. No
desenvolvimento emocional do individuo, a espera ¢ uma conquista que
coloca em jogo a dimensao da confianga no outro semelhante. Quando
o0 bebé consegue tolerar esse intervalo que o distancia do outro, inicial-
mente mobilizando angustia, temos os primoérdios de um sentimento de
uma mae internalizada e da confianga de seus cuidados. Saber esperar,
em nossa cultura, transmite a mesma imagem dos “bons costumes” des-
critos por Martins e Kupermann (2017), de boa educacao e etiqueta.

A compreensdo psicanalitica das experiéncias de violéncia que
sdo silenciadas historicamente aponta uma tendéncia a repeti¢do. Como
afirmam Martins e Kupermann (2017, p. 200), “aquilo que nao pode ser
esquecido e, menos ainda, lembrado, cedo ou tarde, faz a sua aparigdo”.
Na perspectiva dos autores, ¢ possivel estabelecer relagdes entre zonas
de siléncio em nossa historia e os obstaculos na elaboracdo singular
dessas experiéncias, lembrando que

nos casos em que os tragos da inscrigdo simbolica do horror de uma
experiéncia ndo puderam ser reconhecidos como fato social e poli-
tico, o analista ndo pode deixar de “relacionar a histdria individual
com a Historia do mundo” (KOLTAI 2011, p. 147). Se assim nio
se conduz, “abandona o analisando em uma soliddo que, em vez
de ajuda-lo a construir sua singularidade, cria nele um sentimento
ilusorio e toxico de estar condenado a uma soliddo de excegdo”
(KOLTALI, 2011, p. 147). O trabalho analitico na Institui¢do precisa
considerar os limites do testemunhavel, a0 mesmo tempo em que
resgata, através de uma ética do cuidado, aquilo que fora silenciado
no intercurso de muitas geragdes (MARTINS; KUPERMANN,
2017, p. 207).

As etapas do desenvolvimento, a partir do pensamento de
Winnicott, seguem o curso do continuar a ser da crianga quando tudo
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ocorre como o esperado. Quando alguma “falha ambiental” se da
nesse processo (como uma espera prolongada em momento inopor-
tuno), sobretudo nos primeiros meses, o bebé experimenta a angustia
do rompimento dessa continuidade. Essa angustia ¢ o sinal de que
algo ndo vai bem e que a confianga no suporte do ambiente estd amea-
cada. O despreparo ¢ a demora podem fazer desse momento um epi-
sodio de horror, uma verdadeira figura do excesso traumatico. Essas
“falhas” ndo sdo ditadas em si pelas a¢des do cuidado materno, mas
por todos os fatores que interferem nesses cuidados, inclusive as con-
di¢des de vida do casal parental e o apoio social de que dispdem
(WINNICOTT, 2013; 2012; 2011).

De modo analogo, a fila ¢ um lugar de espera e uma corrida para
uma oportunidade, a um servi¢o de satde, doagdes, a matricula na es-
cola boa, a bolsa de estudos, ao recebimento de uma moradia finan-
ciada pelo governo (D. C. 12/09/17; 10/10/17). A fila é a “ordem” na
vida do pobre que, ansioso, espera o que lhe ¢ de direito; mas, na longa
jornada, sempre parece que nao sobrou o suficiente para todos. Essa
angustia em garantir o beneficio, mesmo as expensas de uma espera,
demonstra que, se ndo ha espera, ndo ha gratificagdo. Essa concepgao
da espera como “passagem” para uma recompensa ¢ discutida por
Moura Junior ¢ Ximenes (2016) ao apontarem a constitui¢ao da iden-
tidade estigmatizada do pobre. Os autores retratam a imagem do martir,
como uma das faces do fatalismo, onde o sofrimento seria uma forma
“digna” de esperar pela recompensa divina, conservando a humildade
do individuo que sofre.

A sensacao predominantemente percebida nas situagdes testemu-
nhadas no Iprede ¢ de que essa espera parece dizer de um poder ser
contemplado, ser assistido, receber algo que seja, ser ouvido e legiti-
mado. Uma das situagdes em que a problematica das condi¢des de vida
se impos foi a relacdo de uma das diades com o alimento. Lembramos
a observagdo colhida (D. C. do dia 03/10/2017) antes de uma palestra
que seria realizada. Desde antes do inicio da palestra, a mae dava o que
encontrava pelo caminho para a crianga comer.

Quando a palestra promovida pelo setor de nutrigdo se encerrou,
houve uma degustagdo de frutas e ndo s6 0 menino nao se privava diante

166



do alimento, mas a mae da mesma forma, durante a degustagao, repetiu
varias vezes. Mais ou menos meia hora depois, encontro-os no refei-
tério a espera da sopa servida ao meio-dia. Comeram e repetiram.
Pareceu para nos que a repeticdo consistia num gesto de aproveitar o
maximo que podiam dos recursos da institui¢do, ja que eram gratuitos.

A partir dessas observagdes e das leituras empreendidas, po-
demos ter uma nog¢ado do estatuto simbolico e excessivo da fome. Ao
mesmo tempo que o organismo cobra o alimentar-se através de um mal-
-estar fisico, a fome também mobiliza angustia. Uma angustia seme-
lhante a sentida na espera da fila, anteriormente mencionada. A incer-
teza e o horror da falta real do alimento promovem um sofrimento que
se une ao mal-estar fisico, provocando uma comocao semelhante a do
trauma, uma desvalorizacdo de si enquanto sujeito, em detrimento da
sobrevivéncia organica (FERENCZI, 2011, MARTINS et al., 2011).

Muitas vezes era comum, em minhas observagdes no Iprede, ver
maes repetindo seus pratos de sopa (D. C. 26/09/17 ¢ 03/10/17) e muitas
vezes levando um prato de sopa a mais, para ndo voltar e pegar nova-
mente. Essas mesmas pessoas tomavam constantemente o leite do aco-
lhimento. As criancas, da mesma forma, repetiam, mas, no geral, a
maioria se contentava em comer seu prato, quando comiam tudo.
Algumas comiam tdo rapido que, por vezes, nem esperavam esfriar e
queixavam-se de queimaduras na lingua com caretas ¢ choro (D. C.
07/11/17 e 10/10/17).

Acerca do silenciamento em torno dessas relagdes com o ali-
mento, € interessante destacar que nem uma das pesquisadoras esteve
longe dessa ordem. No didrio do dia 14 de novembro de 2017, a autora
se ausenta da observagdo do almogo, por sentir muita fome. Foi-lhe
dada a possibilidade de pedir autorizacao a nutricionista para tomar a
sopa junto das familias, mas, por algum motivo, esta nunca esteve com
a profissional. Observava até onde o organismo permitia e levava pe-
quenos lanches para comer durante o horario de estudos e durante as
transcri¢des do didrio. Diante da preocupacdao com a imparcialidade,
com o desejo de ndo demonstrar as proprias necessidades, passou fome
e permaneceu em siléncio diante desse fendmeno, aceitou calada até o
corpo lhe reclamar seus direitos.
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Winnicott (2015) salienta que a alimentagdo ¢ uma relagdo que
pde em pratica o amor, entre a mae e seu bebé, como dois seres hu-
manos. Mas, antes de tudo, estes terdo de se conhecer, para saber se
aceitardo ou ndo os riscos emocionais envolvidos nessa relacdo. So de-
pois de certo acordo, que pode ser depois de pouco tempo ¢ sem muitos
conflitos, ou depois de algum desacordo, finalmente estes desenvolvem
a confianga um no outro ¢ podem se entender. Assim, como Freud (1996)
jé havia discutido no Projeto para uma psicologia cientifica, a alimen-
tacdo se da pela expressdao de um desconforto inicialmente de origem
fisiologica, de satisfacdo das necessidades de sobrevivéncia, um des-
prazer que busca ser apaziguado por uma agao especifica com a ajuda de
um outro, a mae ou quem se ocupa dos cuidados desse bebé.

Segundo Winnicott (2015), através da alimentacdo, mae e filho
constroem um ritmo de acordo com as exigéncias do bebé, que, com
pequenos sinais (choro, tomar o seio, adormecer, afastar-se do seio),
pode indicar seu querer ou nao se alimentar. Mas, para o autor, esse
momento sé ¢ alcangcado depois de uma base de confianga ter sido esta-
belecida na diade, ou seja, sempre que o bebé requisitar o seio, a mae
tem que estar ali para oferta-lo. Se a mae demora, a angustia o toma e
sua confianga se dissipa. Nesse momento, a melhor forma de ter a con-
fianga de volta é a chegada da mae para satisfazé-lo. Esta deve ser a
regra até que o beb€ seja capaz de tolerar as auséncias ¢ a espera.

Reconhecimento social: a formacao da imagem de si

Partindo da compreensao dos diversos modos de nao reconheci-
mento, invisibilidade social e humilhagao que sdo conferidos as pessoas
em situacdo de pobreza, entre outras vulnerabilidades sociais, o con-
ceito de reconhecimento é fundamental para pensarmos a ética do cui-
dado a ser desenvolvida no trabalho clinico.

Descrevendo sua teoria do reconhecimento social como uma
luta, o sociologo Axel Honneth (2003) propde que essa luta se da por
meio de trés niveis da relagdo social — o amor, o direito e a estima so-
cial ou solidariedade. Essa luta, a qual o autor coloca como ponto de
seu interesse, diz respeito aos ataques, aos conflitos, que atingem a
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identidade pessoal, desrespeitando os sujeitos e/ou o grupo ao qual
pertencem, objetivando reequilibrar as relagdes de reconhecimento.
Por esse motivo, para o autor, essas lutas podem, de alguma forma,
impulsionar grandes mudangas sociais. E um processo social, mas
também individual, a partir do que o autor vai chamar de relagéo inter-
subjetiva, em que um reconhece as caracteristicas e propriedades do
outro. Ou seja, o autor destaca que uma relacdo de autoafirmagio ne-
cessita de uma confirmacao por parte de outros.

Segundo Honneth (2003), o primeiro nivel de reconhecimento se
circunscreve como uma relagao/dedicagdo amorosa. Os individuos, sa-
bendo-se dependentes, carentes emocionalmente, buscam unir-se, pois
ambos se reconhecem necessitados um do outro. Por meio da satis-
facdo, da reciprocidade, esses individuos se sentem confirmados e reco-
nhecidos até mesmo no nivel corporal.

Fazendo uma leitura sua dos textos winnicottianos, Honneth
(2003) elucida como ¢ esperado que a mae confirme a singularidade
do bebé e o reconhega enquanto individuo, desde o que ele chama de
simbiose, quando o préprio bebé ndo se reconhece diferenciado de
sua mae. Dai parte sua teorizacdo acerca da mutualidade da relagao
intersubjetiva na diade mae-bebé, situando as identificagdes do narci-
sismo primario, como primordiais para que também a mae alucine
diante de seu proprio estado carencial em relagdo aos anseios do bebé
(WINNICOTT, 2011).

Honneth (2003) demonstra que, diante do desamparo do bebé e
da caréncia da propria mae, os sentimentos de dependéncia unem mae
e bebé numa relagdo de “mutualismo”, de reciprocidade, onde ambos
necessitam do reconhecimento do outro. Esse movimento ¢ primordial
para o estabelecimento de um sentimento de continuidade na crianga,
pois, sem condigdes fisicas e cognitivas de enunciar suas necessidades,
nos primeiros meses, ela se vé dependente de um outro que realize a
acdo especifica que lhe trard conforto e seguranca novamente
(WINNICOTT, 2011).

Todos esses movimentos perpassam a discussao que o socidlogo
alemao busca travar sobre a autonomia pessoal, que ¢ atravessada pela
relacdo com o outro, capaz de validar essa autonomia e reconhecer a
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sua singularidade. Desse processo de transformacdo, que implicara o
reconhecimento mutuo dos limites humanos, advém um sujeito que se
reconhece como portador de direitos proprios (HONNETH, 2003).

O segundo nivel da relacdo de reconhecimento social dar-se-ia pela
via do direito, colocando os individuos em uma relagéo reciproca e justa,
onde, obedecendo as mesmas leis, reconhecer-se-iam uns aos outros como
sujeitos de direito, capacitados em suas delibera¢cdes com autonomia. Uma
categoria importante para entender essa outra relagdo de reconhecimento
€ o autorrespeito, que seria o produto dessa relacdo, quando o individuo se
vé como participe de uma coletividade em suas formacdes discursivas da
vontade. Honneth (2003) equipara esse conceito ao de autoconfianca da
relacdo amorosa, ou seja, para ele, detém a mesma importancia na relagdo
juridica. Assim, o autorrespeito faz surgir a consciéncia de poder se res-
peitar, pois se sente respeitado pelos outros.

A tultima forma de relag@o intersubjetiva que fundamenta a dis-
cussao honnethiana ¢ a de estima social ou solidariedade, que surge na
cena da luta por reconhecimento como o pilar social, que prima pelas
caracteristicas individuais dos sujeitos, permitindo-lhes referir-se a elas
de forma positiva. O autor atribui a essa relagdo a preocupagdo do indi-
viduo em se perceber util e produtivo na comunidade em que se insere.
A pessoa sente que suas agdes e habilidades contribuem ou significam
algo na vida do outro, a partir da partilha de valores e objetivos. Assim
como a relagdo juridica, a estima social deu saltos durante a histdria que
delineiam como ¢ hoje apreendida, indo da nomeagao de honra, a repu-
tagdo, ao prestigio social, antes de ser estima (HONNETH, 2003).

Sobre o aspecto das desigualdades entre os grupos, Honneth
(2003) abre um destaque para os grupos que sdo determinados pelo
status, podendo, dentro destes, os sujeitos se estimarem entre si, por
possuirem uma capacidade em comum, a situagdo social, por exemplo.
Dentro desses grupos, existe uma hierarquia, que permite aos membros
da sociedade estimar caracteristicas de um sujeito de outro grupo.

Com esse cenario, a estima social, a partir de uma confianga emo-
tiva, faz o sujeito se sentir reconhecido pelos demais como valioso,
diante da apresentacdo de suas realizagdes e capacidades. Essa autorrea-
lizagdo demarca o que, no senso comum, € o sentimento de amor-proprio
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ou autoestima, fazendo um paralelo, semelhante ao que temos com o0s
conceitos de autoconfianga e autorrespeito (HONNETH, 2003).

Essas trés dimensdes do reconhecimento social culminardo na
discussdo sobre as formas de desrespeito que envolvem a vergonha, a
ofensa, o descrédito, ou seja, as formas de reconhecimento depreciativo
(CIDADE; MOURA JUNIOR; XIMENES, 2012). Martins (2016) se
baseia nesses elementos para propor a denegacdo do reconhecimento
como um operador conceitual importante na compreensao dos efeitos
subjetivos relacionados a experiéncia da fome e a salide materno-in-
fantil. Nesse estudo, a figura da vergonha se destaca quando Martins
(2016) reflete sobre o silenciamento das experiéncias que colocam em
xeque a dignidade humana, a fome entre elas.

A confianca em um setting institucional bordejado
por insegurancas

Sentindo-se reconhecido, respeitado e legitimado em suas poten-
cialidades e dificuldades, o sujeito pode se abrir para assumir a responsa-
bilidade sobre seus cuidados, também a partir da confianca na equipe de
satude que o acompanha. Para refletir acerca de uma clinica possivel nesses
lugares, retomamos o referencial winnicottiano. Segundo Miranda e
Onocko Campos (2014), Winnicott nos ajuda a pensar a confianga como
uma via de trabalho por meio da qual o individuo possa se sentir como
cocriador de seu mundo, e, por conseguinte, de seu processo de cuidado.

Para Winnicott (2011), a base da confianga se instala na cons-
tancia e seguranca da adaptacdo, desde os primeiros momentos apos o
nascimento. Essa adaptacdo proporciona a aquisi¢do do sentimento de
onipoténcia, por sua vez, esta € o cerne do processo criativo do indi-
viduo. Nessa perspectiva:

O principal ¢ que o0 homem ou a mulher sintam que estdo vivendo
sua propria vida, assumindo responsabilidade pela acdo ou pela
inatividade, e sejam capazes de assumir os aplausos pelo sucesso
ou as censuras pelas falhas. Em outras palavras, pode-se dizer que
o individuo emergiu da dependéncia para a independéncia, ou auto-
nomia (WINNICOTT, 2011, p. 10).
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Winnicott (2015) j& ressaltava a importancia dessa confianca
para o desenvolvimento da crianga, que inicia antes mesmo do des-
mame, mas no proprio estabelecimento do ritmo com o qual a alimen-
tagdo se dara. Cabe ao outro que cuida do bebé se valer de sua comuni-
cacdo sensivel e adaptada para saber quais os melhores momentos de
fazé-lo esperar (WINNICOTT, 2015).

O autor propde essa jornada de desenvolvimento emocional em
trés momentos, sdo eles: a dependéncia absoluta, dependéncia relativa e
rumo a independéncia. No primeiro estagio, da dependéncia absoluta, o
bebé se encontra ainda imerso em seu desamparo de falta de recursos e
esta totalmente entregue as exigéncias de suas necessidades fisiologicas
e da caréncia de auxilio do outro materno. A crian¢a ndo tem ainda a
compreensao da mae como um ser humano total que esta fora dela e tem
suas proprias necessidades e desejos. Nesse momento do desenvolvi-
mento, reina o que o autor chama de um sentimento de onipoténcia por
parte do bebé, pois, devido ao trabalho da mae, o bebg, satisfeito, cré que
tudo ele cria, alcancga e faz, por si mesmo (WINNICOTT, 2007; 2013).

Ja no segundo tempo, essa dependéncia que o bebé possui em
relacdo a mae se relativiza diante das aquisi¢des que este ja esta cons-
truindo. Teoricamente, a mae, sindnimo de solicitude, comeca a testar a
resisténcia as frustragdes no filho, demorando a atendé-lo, e este co-
meca a perceber a mae como independente de si. O bebé ja tem mais
recursos para estabelecer uma fantasia de interno e externo, a partir de
seus proprios mecanismos fisiologicos (alimentacdo, excregao). O pro-
prio lactente se torna, aos poucos, consciente de sua dependéncia
(WINNICOTT, 2007; 2013).

O terceiro tempo do desenvolvimento emocional do bebé, reitera
Winnicott (2007), ndo ¢ alcangado plenamente por todos, e a indepen-
déncia ndo € sindnimo de isolamento. A crianga ja se insere a seu passo em
outros grupos, a familia extensa, a escolinha, os primeiros amigos, e se
integra a sociedade, encarando as consequéncias que vém com ela.

A sensibilidade adaptativa propria da mae € proposta por
Winnicott (2011) como uma caracteristica a ser imitada pelos profissio-
nais de saude. Sobre esse aspecto, o autor frisa que o suficiente pode ser
feito, inclusive, por alguém que ndo possui conhecimento técnico
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algum, o mais importante ¢ a identificagdo necessaria para se adaptar as
necessidades do individuo. Se o profissional de satide alcanca essa ca-
pacidade, pode proporcionar ao sujeito acessar sua criatividade durante
o processo de cuidado.

Como ja apontamos, a teoria do reconhecimento social, proposta
por Axel Honneth (2003), dialoga com alguns dos principios da teoria
winnicottiana, sobretudo, quanto ao lugar que os primeiros relaciona-
mentos ocupam na constru¢ao de uma visao positiva de si. Também a
partir de suas consideragdes, podemos destacar a importancia de uma
ética do cuidado capaz de apostar na capacidade da mae a adaptacdo e
a sustentacgdo da crianga (WINNICOTT, 2000, 2012, 2011).

Apesar da complexidade das desigualdades sociais e, consequen-
temente, das relacdes de poder forjadas sob esse paradigma, pontuamos
a responsabilidade e o compromisso ético dos profissionais de saude na
protecao desses individuos por meio de seu modus de trabalho. A con-
flanga necessaria para se implicar na criagdo de seu processo de cui-
dado se d4 a medida que o seu saber e o seu desejo forem reconhecidos
e validados pela agdo de saude.

A implicagdo do usuario do servico de saude ¢ do reconheci-
mento de sua voz, enquanto face do controle social do SUS, pode ser
muito mais do que a certeza de uma humanizagdo no servigo, mas a
construgdo de um processo de mudangca. Uma mudanga que ndo se
reduz a perspectiva individual, mas também uma mudanga nos lagos
sociais que sustentam processos de exclusdo (ROSA, 2016).

Consideracoes finais

Acreditamos que, ao final deste trabalho, fica evidente a necessi-
dade de uma constante reflexdo dos profissionais de satde acerca da
humanizagdo nos processos de cuidado. Reflexao que deve ser plantada
durante a formagao desses profissionais, enquanto pressuposto ético,
mas também posta em questdo nas reunides de equipe e nas visitas do-
miciliares que s@o pratica constante na atencao basica. Uma dificuldade
percebida nas observacdes em relagdo ao reconhecimento das maes que
levam seus filhos aos atendimentos na instituigdo ¢ a distancia social
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entre elas e os profissionais que gozam de uma inser¢ao na ordem social
dominante; tal distancia reverbera, por vezes, em discursos culpabili-
zantes e preconceituosos disseminados no lago social.

Ressalta-se que identificar a presenca silenciosa na institui¢ao
de discursos que reproduzem uma ordem social, mantendo o status
quo e as relagdes desiguais de poder, muitas vezes, sem se dar conta,
¢ um passo importante para o trabalho de uma clinica institucional.
Pode-se sugerir a discussdo, dentro dos processos de educagao perma-
nente dos profissionais da satide, dos efeitos subjetivos dessas dife-
rencas também para os profissionais, almejando dar visibilidade aos
danos acarretados pelas humilhacdes e vexacdes nos processos de
saude. Esse ¢ o caminho da confianca e do reconhecimento do sujeito
para além de suas condi¢oes materiais e da forma como acolhe as
prescricdes médicas. Confiar ao sujeito seu projeto terapéutico ¢
também reconhecer de quais recursos ele dispde para tal, se goza de
apoio social ou ndo, entre outras questdes.

Pensar a saude materno-infantil nesse marco de intervengdo em
contextos vulneraveis ¢ situar também a posicdo subjetiva da mae,
muitas vezes, responsavel integral pelos cuidados dos filhos e, quando
partilha esses cuidados, ¢ com outra mulher, sua mae, tia ou avo. Essas
mulheres sofrem diversos tipos de violéncias e estdo expostas ao julga-
mento das pessoas pelo lugar social conferido a elas no discurso domi-
nante. A equipe de satde precisa discutir isso e situar as prescri¢oes
feitas a elas a partir desse marco de cuidado, a partir da cultura local.
Tendo um apoio minimo na unidade de saude, essa mulher pode fazer
muito por seus filhos, na medida do que € possivel para ela.
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O FENOMENO DA VIOLENCIA
A PARTIR DE HISTORIAS DE
VIDA DE MULHERES NO
NORDESTE BRASILEIRO~

Joao Victor de Farias Furtado e Freire
Alvaro Jorge Madeiro Leite
Luciane Germano Goldberg

estudo e a reflexao do fenomeno da categoria de violéncia
nao se ddo como um processo isolado em um estudo de uma tematica
da satide publica, mas, sim, em uma reflexdo das formagdes sociais e da
propria construg¢ao da historia. Para seus autores, esta pesquisa se ini-
ciou antes mesmo de se materializar a vontade de fazé-la. Trata-se de
um estudo que entrelaca suas historias pessoais com o fendmeno em
analise. Ao desvelarem as dimensdes da categoria de violéncia, reali-
zaram seus autores uma reflexdo da propria formagao social.

Segundo o mais recente relatorio da Organizagdo Mundial de
Satde (OMS), violéncia se constitui como o “uso da forca fisica ou do
poder, real ou em ameaga, contra si proprio, contra outra pessoa, ou contra
um grupo ou contra uma comunidade, que resulte ou tenha qualquer pos-
sibilidade de resultar em lesdo, morte, dano psicologico, deficiéncia de

7" Trabalho originado a partir do projeto de tese de Joao Victor de Farias Furtado Freire, em
desenvolvimento no Programa de Pos-Graduacao em Satide Pblica da Universidade
Federal do Ceara, sob a orientacao do Prof. Alvaro Madeiro Leite.



desenvolvimento ou privagio” (ORGANIZACAO MUNDIAL DA
SAUDE, 2002, p. 7).

Esta pesquisa objetiva compreender as experiéncias de vio-
léncia contra mulheres em situacdo de vulnerabilidade social assis-
tidas no contexto de uma OSC no nordeste do Brasil a partir das suas
narrativas de vida.

Uma vez inserido no campo da satde coletiva, o presente estudo
possibilitou a escolha de métodos e ferramentas das ciéncias sociais,
assim como de outras ciéncias humanas, em um processo hermenéutico
de sua tematica. Tencionamos, desse modo, refletir sobre a categoria
escolhida, dentro de um campo cujo grande marco conceitual ¢ a
adocdo de ciéncias como a antropologia, a sociologia politica, a his-
toria, a economia, entre outras, objetivando compreender todo o pro-
cesso da vida e da saude, como visto em Nunes (20006).

Ao realizar a reflexdo sobre a formagdo da categoria de vio-
lIéncia perante o campo da saude coletiva, no processo da elaboragao
desta pesquisa, foi possivel revisitar a propria trajetoria da formagao
de campo cientifico, podendo compreender sua diferenciagao da dita
saude publica e 0o marco e a importancia das ciéncias humanas para o
estudo e a investigacdo das tematicas da area da saude. Esse cami-
nhar pode proporcionar uma legitimidade ao buscar, na sociologia,
na antropologia, na historia e na educagdo, meios e dispositivos re-
flexivos e analiticos para construir um processo investigativo sobre a
categoria de violéncia.

As narrativas construidas pelas participantes se caracterizam
como o “fio condutor” de todo o estudo e dialogam com a propria teoria
e literatura utilizada nesta pesquisa. Sdo essas narrativas que ddo voz e
materializam as reflexdes vindas das participantes. Esses momentos se
assemelham a atos de uma pega de teatro, em que o personagem prin-
cipal ¢ a construgdo social e o palco ¢ a propria vida, e seu roteiro pode
ser a busca por uma redencao.

Esta pesquisa ¢ um convite a todos a reencontrarem o seu pro-
prio “eu” e a entenderem que essa categoria ¢ mais do que uma palavra
ou um conceito, ¢ a formacao de multiplos conceitos.
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Caminhos teoricos

Segundo Nunes (2006), a composi¢cdo do campo da satide cole-
tiva se da de forma multipla, em que os saberes ¢ as praticas de di-
versos campos cientificos se configuram como ferramentas essenciais
no processo de analise e interpretacdo da realidade da satde que se
pretende estudar ou transformar. O objeto desta pesquisa esta inserido
dentro desse campo, seu estudo se constitui como uma formagao com-
plexa de multiplos olhares cientificos. Com base nessa premissa, esta
pesquisa se utilizou de diversas referéncias teéricas de campos cienti-
ficos distintos, porém fundamentais na formag¢ao do campo da satde
coletiva, a fim de proporcionar um estudo baseado no olhar teoérico
multiplo deste campo.

Parece-me uma boa ideia para se entender a Satde Coletiva, mas
a imagem que associo ao entendimento do campo ¢ a de mosaico
— conjunto formado por partes separadas, mas que se aproximam
quando a compreensdo dos problemas ou proposta de praticas se
situam além dos limites de cada “campo disciplinar”, exigindo
arranjos interdisciplinares. Além disso, como veremos a seguir,
quando discutirmos os principais campos disciplinares que con-
figuram a grande area da Saude Coletiva, observamos que a sua
composicao estd associada ou aquelas ciéncias de fronteiras, muitas
vezes ja consolidadas (por exemplo psicologia social), ou as inter-
disciplinares (por exemplo avaliacdo de servigos de saude, planeja-
mento em satde), ou as interciéncias (por exemplo ecologia). Assim
entendemos que o campo ndo é simplesmente um territorio opaco,
um composito de conhecimento, saberes e praticas, desarticulados,
mas se compdem de acordo com as necessidades em descrever, ex-
plicar e/ou interpretar a realidade da satide que se deseja estudar,
avaliar ou transformar. Para isso, os conceitos, as categorias ana-
liticas, as chaves interpretativas procedentes do nucleo duro das
ciéncias — corpus teorico — lancam suas luzes para o entendimento
dos objetos e sujeitos investigados pelos pesquisadores. Agora, o
mosaico se transforma em um vitral, no qual os problemas estao
filtrados pela teoria (NUNES, 2006, p. 29).

A dificuldade de conceituarmos o fendmeno da violéncia se da,
em parte, porque ele se constitui em um fendmeno socio-historico
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referente a propria formacao social de cada individuo. Refletir sobre
esse fenomeno ¢ refletir sobre a propria historia de toda a sociedade.
Para Minayo (2006), no momento em que o individuo se torna ci-
daddo perante os olhos da sociedade, ele se torna detentor de sua pro-
pria liberdade, e é nesse momento que a violéncia perante o outro se
torna ilegitima. Porém, é também nesse processo de formagdo que
essas relagdes sociais se constituem também em relagdes de poder,
sendo a violéncia um elemento que permeia tais relagoes.

Pensar em violéncia implica em nos aproximarmos da comple-
xidade inerente a um dominio que ultrapassa um simples substantivo,
um tema, um fendémeno, implicando experiéncias e distintas narra-
tivas voltadas a sua compreensdo e, por vezes, transformacao. Falar
em violéncia ¢ aludir a uma polissemia. A modo de exemplo, a palavra
violéncia [do latim violentia] tem pelo menos quatro defini¢des no
dicionario: 1. Qualidade de violento 2. Ato violento 3. Ato ou efeito
de violentar 4. Constrangimento fisico ou moral; uso da forca; coagao
(1), ou seja, desde um atributo de uma pessoa, até uma acao exercida
contra um outro (FERREIRA, 2014).

Para Minayo (2011), devido a complexidade da categoria de ana-
lise da violéncia, devemos refletir ndo sobre a violéncia, mas sobre os
diversos tipos e formas de violéncia e seus multiplos significados.
Compreender as expressdes de violéncia ¢ compreender elementos da
propria vida social.

Tomando como base a arqueologia filosofica desenvolvida
por Michel Foucault, podemos perceber que fenomenos sociais sdo
construidos ndo como processos naturais, mas como construcdes
culturais interpretativas referentes a um cendario historico social.
Também podemos notar esse fato na propria construcao e reflexao
dos atos desviantes, sendo caracterizados como agdes que fogem a
um padrao moral estabelecido pela sociedade. Em seus primoérdios,
associados a fatores naturais, até hereditarios, os ditos atos des-
viantes, na medida em que compreendemos a propria formacgao so-
cial, vemos que sdo frutos de uma construgdo cultural, ou seja, o que
entendemos como desviante ou violento, em sua maioria, pode ter
significados divergentes em outro cenario temporal histérico. Com
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isso, podemos indagar se a categoria da violéncia esta relacionada a
construcdo das relacdes de poder e do proprio monopolio desse
poder sobre uma classe, grupo ou individuo. Rifiotis (1998) afirma
que os conceitos estabelecidos sobre a violéncia ainda sdo escassos
perante a complexidade dessa categoria, pois ela estd relacionada
com diversos elementos da formacao social.

[...] ao falarmos de violéncia ndo estamos nos referindo apenas a
realidades concretas, mas a um sistema de classificacdo e de sig-
nificacdo que orienta a nossa percep¢do dos fendmenos. Quando
procuramos circunscrever o campo semantico da palavra violéncia,
deparamo-nos com um jogo de linguagens onde diferentes tipos
de fendmenos sdo aproximados, enredados numa teia discursiva
cuja amplitude equivale a uma visdo de mundo. Assim, aquilo que
chamamos violéncia recobre fendmenos muito diferentes que nao
podem ser reduzidos ao crime e a violéncia institucional. Desse
modo, no nosso cotidiano, referimo-nos [...] a violéncia contra as
mulheres, contra as criangas, contra a natureza, a violéncia fisica,
psicologica, simbolica, cognitiva [...], cuja regra de formagao ainda
nos ¢ invisivel, pode englobar as relagdes de forca, as tensdes, as
hierarquias, as desigualdades sociais e as situagdes de conflito em
geral (RIFIOTIS, 1998, p. 1-2).

Segundo Engels (1972), a violéncia ¢ um produto da prépria
historia, e por isso s6 podemos desvelar essa categoria se compreen-
dermos as relagdes socioecondmicas, politicas e culturais de cada so-
ciedade. Ao compreendermos esses elementos, expomos diversos fa-
tores interligados a construgdo da categoria da violéncia, como os tipos
de dominagao sobre individuos e a propria estruturagdo de classes,
entre outros. As ciéncias sociais se tornam uma ferramenta essencial
para o campo da satide no processo de entender as complexidades for-
madoras do fendmeno da violéncia, promovendo um processo metodo-
logico empirico na identificacao dos sujeitos e do proprio objeto do
estudo dessa categoria.

Apesar de toda a contribuicdo que a epidemiologia trouxe para o
estudo da violéncia dentro do campo da satde coletiva, ela ndo nos for-
nece um olhar completo sobre a construcao e o entendimento dessa cate-
goria. A partir de Weisberg (1995), entendemos que, para compreendermos
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as proprias formagdes estruturais da violéncia, devemos ter outras aborda-
gens de areas, como das ciéncias sociais e da psicologia, para podermos
desvelar todas as camadas formadoras desse fenomeno. Por isso, perante
o proprio campo da satide coletiva, podemos afirmar que se torna funda-
mental que essas diversas areas estejam interligadas, a fim de formular um
arcabouco tedrico que possa promover uma compreensao reflexiva com-
pleta dessa categoria.

Ao refletirmos sobre o entendimento dos diversos tipos de vio-
léncia e sua propria formagao, promovemos também o processo dialé-
tico e interpretativo de diversas outras categorias correlacionadas a pro-
pria violéncia. Tal fato pode ser demonstrado no estudo da violéncia
simbdlica relacionada a violéncia doméstica sobre as mulheres, pois, a
partir da ampliagdo reflexiva desses elementos, vemos que a correlagdo
entre esses dois tipos de violéncia revela algo muito mais amplo do que
a relagdo entre marido e esposa e a violéncia fisica, mas a construgao
cultural e politica de toda uma sociedade e seu poder corretivo sobre os
individuos, cuja naturaliza¢do de atos violentos de um homem sobre
uma mulher dentro de uma relagdo conjugal moldou posturas e agdes
sociais de toda uma sociedade, que, muitas vezes, via atos de violéncia
como desentendimentos domésticos aceitaveis, legitimando direta ou
indiretamente a relagdo de dominacdo entre os papéis sociais, como
afirma Beauvoir (1980) na obra O Segundo Sexo.

Esse processo ¢ como uma colcha de retalhos, em que cada ele-
mento formador simboliza uma experiéncia Unica para a formagdo do
proprio “eu”. A poténcia complexa e sensivel desse caminhar ¢ o que tece
a teia das relagdes e seus fendmenos sociais. A construgdo das trajetorias
dessas mulheres pode ser vista como descreve o poema de Cris Pizziment:

Sou feita de retalhos. Pedacinhos coloridos de cada vida que passa
pela minha e que vou costurando na alma. Nem sempre bonitos,
nem sempre felizes, mas me acrescentam e me fazem ser quem
sou. Em cada encontro, em cada contato, vou ficando melhor...
Em cada retalho, uma vida, uma li¢do, um carinho, uma saudade...
Que me tornam mais pessoa, mais humana, mais completa. E
penso que € assim mesmo que a vida se faz: de pedagos de outras
gentes que vao tornando parte da gente também. E a melhor parte
¢ que nunca estaremos prontos, finalizados... Havera sempre um
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retalho novo para adicionar a alma. Portanto, obrigada a cada um
de vocés, que fazem parte de minha vida e que me permitem en-
grandecer minha histéria com os retalhos deixados em mim. Que
eu também possa deixar pedacinhos de mim pelos caminhos e que
eles possam ser partes de suas historias. E que assim, de retalho
em retalho, possamos nos tornar, um dia, um imenso bordado de
“nos” (PIZZIMENTI, 2021).

Metodologia

A pesquisa se caracterizou como (auto) biografica de abordagem
qualitativa com construgdo de historias de vida a partir de narrativas.
Trata-se de um estudo requerendo multiplos métodos e fontes para ex-
plorar, descrever e explicar um fendmeno em seu contexto, portanto,
para compreender o fenomeno da violéncia e realizar a construcao das
narrativas propostas. A pesquisa contou com a realizacdo do Circulo
Reflexivo Biografico (CRB), dispositivo ¢ método de pesquisa ideali-
zado pela Profa. Dra. Ercilia Maria Braga de Olinda (2010), constituido
de uma sequéncia de encontros com o objetivo de producdo coletiva de
narrativas autobiograficas. O publico participante da pesquisa foi um
grupo de 10 mulheres maiores de idade em condi¢do de vulnerabilidade
social, pertencentes ao projeto Vai Maria, projeto este que se caracte-
riza como uma iniciativa de capacitag@o profissional desenvolvido no
Instituto da Primeira Infancia (IPREDE).

O dispositivo e método CRB produziu as narrativas de experién-
cias de vidas das maes participantes. Nao estamos falando de narrativas
historiograficas, nem literarias ou do cotidiano, mas das narrativas que
as pessoas fazem de si mesmas numa situacao coletiva e com objetivos
formativos, ou seja, como via de acesso a experiéncia de sua propria
trajetoria, de modo que o sujeito reflita sobre as consequéncias para se
pensar como pensa e ser o que ¢. Foram realizados nove encontros, nos
quais foram utilizadas ferramentas como autorretrato, conversas infor-
mais, constru¢do de minimuseus ¢ outros conhecimentos contempla-
tivos e reflexivos que colaboram para a construgao das narrativas.

As narrativas foram analisadas pela metodologia da analise tex-
tual discursiva (ATD), de Roque Moraes e Maria do Carmo Galiazzi
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(2006), em Uma tempestade de luz: a compreensdo possibilitada, pela
andlise textual discursiva, de Roque Morais (2003). Os relatos orais
foram transcritos e transformados em texto, passando ambos pelo
mesmo processo de analise, a qual se configurou em um processo de
desconstrugdo, seguido de reconstru¢ao, de um conjunto de materiais
“linguisticos”, produzindo-se, a partir disso, novos entendimentos sobre
o fendmeno da violéncia. Foi a partir da defini¢do das categorias que se
procedeu a leitura, andlise, reflexdo e interpretagdo como forma de se
chegar a diferentes ¢ novas compreensdes sobre a categoria de vio-
léncia. Segundo Olinda (2019), o dispositivo do CRB segue seis princi-
pios norteadores: 1 — formativo, no qual, por meio da reflexdo critica,
podemos transcender de nossas vivéncias para as experiéncias forma-
doras; 2 — dialégico, em que, no momento em que nos permitimos a
nossa propria transformagao, proporcionamos esse dialogo sobre nossas
vivéncias; 3 — sociopolitico, em que atingimos a consciéncia de que
nossa identidade esta relacionada com nosso meio social; 4 — antropo-
logico, em que construimos a reflexao entre a formagao do sujeito e sua
propria narrativa; 5 — poténcia narrativa, em que o sujeito tem a possi-
bilidade de narrar sua historia; 6 — integrador, em que se fomenta a
consciéncia da formacgdo do “eu”.

Tendo como base as escritas de Olinda (2019), além da figura do
coordenador/mediador e de uma assistente, o grupo deve ser composto
de, no méaximo, 12 participantes. Ha necessidade de, no minimo, cinco
encontros para completar todo o processo. O dispositivo do CRB se
utiliza de inimeras ferramentas de apoio que visam a imersao reflexiva
dos sujeitos participantes, em que estes se sentem acolhidos e livres
para narrar a trajetoria de suas vidas. Por meios de tais ferramentas, o
mediador do grupo conduziu o caminhar de cada encontro. Tais ferra-
mentas sdo elementos essenciais que irdo contribuir de forma direta
para que a participante possa desenvolver sua narrativa, e, em cada uma
das etapas da utilizagdo desses instrumentos, a participante revisita me-
morias e fortalece seus lagos de confianga com o grupo, ou seja, essas
ferramentas sdo facilitadores para o desenvolvimento das narrativas
dentro do processo do CRB.
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Analise dos dados

O procedimento de analise de dados foi de metodologia qualita-
tiva, com base no amparo do referencial tedrico desta pesquisa da ana-
lise textual discursiva de Roque Moraes (2003, p. 194), que pode ser
aplicada ndo somente aos textos, mas também a materiais de outra na-
tureza, conforme o proprio autor, ao afirmar que esse processo “deve
ser entendido num sentido mais amplo, incluindo imagens e outras ex-
pressoes linguisticas”. Os relatos orais serdo transcritos e transfor-
mados em texto, passando ambos pelo mesmo processo de analise, a
qual se configura em uma desconstrucao, seguido de reconstrugdo, de
um conjunto de materiais “linguisticos”, e também graficos e imagé-
ticos, e discursivos, produzindo-se, a partir disso, novos entendimentos
sobre os fenomenos e discursos investigados. A partir da producao e
organizacdo do material da pesquisa, chamado de corpus, busca-se
isolar “unidades de significado”, agrupando-as, posteriormente, em
categorias. A categorizacao configura-se um processo de “‘comparagao
constante” na busca por agrupar semelhangas entre as unidades de sen-
tido/significado. Ao reunirmos certo grupo de semelhantes, podemos
entdo nomear a categoria e, se necessario, identificar diferentes niveis
em seu interior, no caso de haver categorias muito densas. E a partir da
definicdo das categorias que se procede a leitura, analise, reflexdo e
interpretacdo como forma de chegar a diferentes e novas compreen-
sOes sobre o que se esta pesquisando (MORAES, 2003, p. 197). Essa
analise ndo ¢ a Uinica que pode ser utilizada no processo interpretativo
das narrativas construidas no CRB, porém sua escolha ¢ baseada na
riqueza do estudo dos multiplos elementos formadores das narrativas
construidas, que estdo presentes e sdo expostas no processo de andlise
textual discursiva.

Segundo Moraes (2003), o processo de analise textual se ba-
seia em quatro focos principais norteadores. O primeiro foco consiste
na desmontagem dos textos, que também ¢ chamado de unitarizagao,
em que o pesquisador se dedicara a estudar o seu material de analise
e seus detalhes formadores, a fim de criar unidade referente ao texto
estudado. O segundo foco € o estabelecimento de relagdes, em que o
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pesquisador, apos criar suas unidades, ira criar e identificar as cate-
gorias de analises contidas no texto estudado, as quais tém relagdo
direta com as unidades e proporcionam que elementos unitarios
sejam acoplados em um grupo complexo para sua analise. O terceiro
foco ¢, tendo o pesquisador captado o novo emergente e apos pro-
ceder a andlise da relagdo entre as unidades e as categorias do texto
pesquisado, a fomentagdo de uma compreensido hermenéutica refle-
xiva de uma forma macro da analise de tal texto. Esse processo per-
mite a formagdo de um metatexto, que objetiva um discurso e pensa-
mento critico analitico sobre os fendmenos desvelados e interpretados.
Este foco ¢ diretamente relacionado aos elementos construidos nos
demais focos mencionados.

O metatexto produzido proporcionou um novo olhar hermenéu-
tico sobre o texto estudado. Moraes (2003) nos lembra da importancia
de o pesquisador sempre estar pautado em seu arcabougo teoérico para
que se possam validar as interpretagdes do caminhar da analise textual.
A partir do metatexto, o pesquisador deve realizar uma auto-organi-
zagdo, na qual serd objetivado o surgimento de um novo conhecimento
sobre o fendmeno estudado. Tal processo exerce uma agao transforma-
dora em todos os envolvidos na analise textual. Por meio dessa analise,
o pesquisador pode ter um entendimento reflexivo partindo de uma in-
terpretagdo dos mais singelos elementos contidos no texto até elementos
macros existentes, e ¢ por meio dessa transi¢ao entre o particular e o
geral que se chega a um novo conhecimento, “desse modo, a analise
textual qualitativa pode ser compreendida como um processo auto-or-
ganizado de constru¢do de novos significados em relagdo a determi-
nados objetos de estudo, a partir de materiais textuais referentes a esses
fendmenos” (MORAES, 2003, p. 209).

Resultados

Eu vou falar do meu passado. Meu nome ¢ Oxum. Com dezoito
anos eu virei mae e tive o meu primeiro filho (choro). Quando eu
tive 0 meu primeiro filho eu apanhava muito do meu marido e ai
foi que eu vi o que era as droga, pra mim esquecer dos problema o
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meu amigo me deu pra mim usar e eu comecei a usar droga, para
esquecer que apanhava. Eu tentei me matar, ainda me cortei no
brago, tentei me matar outras vezes, ja fiz me enforcar porque eu
apanhava muito dele e ndo sabia mais o que fazer. Ja tentei botar a
corda no pescoco e a minha irma mais velha pegou e depois quis
me matar de novo. E ai quando eu tive o meu segundo filho nos ti-
vemos uma briga feia porque ele chegou muito bebo em casa e deu
muito em mim, eu apanhei muito nesse dia, fiquei até sem alguns
dente na boca, ai ele queria dar porrada no meu filho, ele comegou
a bater no meu filho que tinha dois més de nascido, ai eu peguei
uma faca e eu furei ele porque ele deu no meu filho. Ai foi que nos
se separou, mas antes de sai ele me bateu e ai ja usei droga né por
causa do meu amigo e ndo consegui mais sair da droga. J4 apanhei
de vagabundo e ja me prostitui por droga, j& apanhei de gente por
dinheiro... (Mae participante)

Perante a analise dos dados referente as narrativas, as categorias
e unidades desveladas mostram constru¢des sociais fundamentais para
o entendimento da construg@o do fenomeno da violéncia e da experien-
cias dessas mulheres. Algumas das categorias e unidades identificadas
serdo apresentadas adiante.

Ao estratificar as categorias contidas nas narrativas, percebemos
os elementos formadores da propria trajetoria das participantes. Quando
analisamos a categoria de violéncia da narrativa, vemos que suas uni-
dades formadoras perpassam toda a formagao do individuo, proporcio-
nando a reflex@o que os atos de violéncia, seja fisica ou simbolica, estdo
inseridos em todo o processor formador dessas mulheres. Outro des-
taque nessa categoria ¢ a representagao da figura masculina como de-
tentora das relagdes de poder e desses atos de violéncia. Percebemos
que ele exerce um poder formador estrutural na constru¢ao do papel
social destas mulheres.

Os homens em minha vida s6 me bateram, meu pai me bateu, meu
marido me bateu, meu amigo me bateu. Eu queria muito morrer,
mas ficava pensando em meus filhos. Eu pensava que minha vida
tinha que ser sempre assim apanhar, apanhar, passar fome e apa-
nhar... Fico com medo dos meus filhos sempre como os outros ho-
mens, fico com medo deles me baterem. Estou aprendendo a me
amar aqui a lutar pelos meus sonhos. (Mae participante)
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A categoria mde estd presente em grande parte das narrativas e
foi percebido, por meio da identificagdo de suas unidades formadoras,
que essa categoria representa um elo com outros individuos, bem como
se configura um novo elemento para a formacgao do papel social, visto
por essas mulheres com sentimentos diversos, por vezes uma dadiva
ou uma prisao.

As categorias droga e suicidio permeiam sentidos semelhantes,
muitas vezes, atreladas a uma fuga de um cendrio opressor no qual as
mulheres estavam inseridas. Na categoria da droga, a unidade amigo
sempre esta presente em suas falas, onde relataram que buscavam al-
guém ou algo que as fizesse se sentir acolhidas. Apesar de, nas narra-
tivas dessas mulheres, a palavra violéncia ndo ter sido mencionada nem
refletida, elementos de desconforto com o cendrio que vivenciavam
podem ser identificados em categorias e suas unidades como a do sui-
cidio. Essas mulheres buscavam meios de findar a situagdo que estavam
vivenciando.

Quando eu tive o meu primeiro filho eu apanhava muito do meu
marido e ai foi que eu vi o que era as droga, pra mim esquecer dos
problema o meu amigo me deu pra mim usar e eu comecei a usar
droga, para esquecer que apanhava. Eu tentei me matar, ainda me
cortei no brago, tentei me matar outras vezes, ja fiz me enforcar
porque eu apanhava muito dele e ndo sabia mais o que fazer. Ja
tentei botar a corda no pescogo € a minha irma mais velha pegou e
depois quis me matar de novo. (Mae participante)

A categoria casa representa a primeira base de estruturacdo so-
cial dessas mulheres, por vezes, ¢ onde elas vivenciam, sofrem e, geral-
mente, naturalizam os diversos tipos de violéncias. Mesmo que tais
violéncias estejam naturalizadas dentro do processo de socializacao
dessas mulheres, elas buscam meios de sair de tal ambiente, visto isto
nas unidades identificadas: Sair de Casa ou Namoro com o pai do filho,
este Ultimo configura uma ferramenta presente em grande parte das nar-
rativas dessas mulheres para materializar sua saida de casa.

Com dezoito ano eu fugi de casa, eu e ela fugia era muito de casa
ai pra poder sair logo da, que eu namorava muito com o pai do
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meu filho e pra sair de 14 né e teve que se juntar né, mas eu nao
queria isso, foi o Unico jeito foi se juntar cedo e quando pegou me-
nino de 14 pra c4 era s6 apanhando do homem, sofrimento mesmo.
(Mae participante)

A categoria Iprede representa com suas unidades o encontro com
o acolhimento e ressignificagdo. Por meio do narrar de suas trajetorias,
¢ possivel perceber a experiéncia exitosa dessas mulheres com essa ins-
tituigdo e a transformagdo do proprio papel social.

[...] quando eu cheguei aqui no Iprede foi por causa de uma amiga
minha mostrou o que era Iprede, entdo eu vim mais ela. Ai eu vim
pra ca e conheci muita oportunidade né o curso que era 0 meu maior
sonho ser costureira ¢ e hoje eu agradego muito a Deus o Iprede
por me aceitar e acolher eu aqui. Aqui ¢ a minha segunda familia e
assim eu vou relevar, vou ter meu sonho se Deus quiser trabalhar na
confeccdo. E s6. (Mae participante)

Por meio das narrativas, percebemos que o fendmeno da vio-
léncia permeia todas as categorias e unidades formadoras do “ser”. A
violéncia, apesar de ndo ser falada, nem mencionada nas narrativas,
pelas mulheres participantes da pesquisa, esta presente no decorrer de
toda sua trajetoria, e este fendmeno assume um poder simbolico de do-
minagdo sobre as escolhas e vivéncias dessas mulheres. Isso nos faz
refletir que entender as experiéncias formadoras dessas mulheres ¢ en-
tender a formacao de toda uma estrutura social.

Consideracoes finais

Esta pesquisa proporcionou um estudo reflexivo da constru¢ao
da categoria de violéncia por meio da andlise das experiéncias forma-
doras de mulheres em vulnerabilidade de uma institui¢do do Nordeste
brasileiro, proporcionando um olhar multiplo dentro do campo da satde
coletiva. Foi percebido que esse fendmeno assume uma ag¢ao formadora
sobre toda uma estrutura social. Ao refletir sobre as relagdes de poder
ocasionadas por tal fendmeno, podemos promover processos de trans-
formagao no campo da saude, bem como no campo social.
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O método desta pesquisa de promover o processo de narrar
nossas histérias leva a um processo de transformacao e reflexdo ndo so6
para o sujeito que narra, mas para aqueles que recebem tais narrativas.
Vemos que o processo proporcionou as mulheres participantes um ca-
minhar reflexivo por meio do autoconhecimento, possibilitando a com-
preensdo de episodios representativos de sua autoformacao.

Por meio da escrita de si, elas obtiveram consciéncia sobre seus
elementos formadores, com isso passaram a questionar e a interpretar
tais relagdes, ou seja, algum episddio ou sensagdo presente em sua
trajetoria que foi absorvido como natural, agora por meio dessa cons-
cientizagdo, ¢ interpretado como uma relacdo de violéncia. Tal re-
flexdo promoveu uma transformagao sobre elas e suas trajetorias, le-
vando a uma mudanga no modo de olhar a sociedade e as relagdes que
a constituem.

O CRB proporcionou um diferencial inovador, pois, em seu pro-
cesso de partilha entre as participantes ¢ o mediador, as narrativas cons-
truidas junto ao processo reflexivo, tornaram-se um meio de libertagao
de prisdes sociais. A opressdo exercida por elementos simbdlicos de
violéncia pode ser combatida por meio do fortalecimento emocional
das mulheres participantes.

A experiéncia desta pesquisa nos mostrou que a violéncia na vida
dessas mulheres ¢ um fendmeno presente em todo o processo de for-
macdo do individuo, exercendo um carater coercitivo e aprisionador,
principalmente sobre o papel social de ser mulher. Tal violéncia, em
grande parte da trajetoria dessas mulheres, foi invisibilizada por meio
de uma cultura de naturalizacdo. Ao atingir a reflexdo e o questiona-
mento sobre tais atos, essas mulheres iniciaram uma nova trajetoria de
libertagdo, por isso entender e combater a violéncia, acima de tudo,
deve ser inicialmente um processo de libertagao reflexiva por meio da
construgdo de nossas proprias historias de vida.
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PARTE 11

CLINICA E METAPSICOLOGIA
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inda na década de 1940, o médico sanitarista pernambucano
Josu¢ de Castro dedicava-se a pensar sobre a fome no Brasil, em parti-
cular nos estados nordestinos. Ja naquela ocasido, denunciava o tabu
que impunha ao tema da fome siléncio e invisibilidade nos meios aca-
démicos e nas produgdes discursivas no campo da cultura. Hoje nao
dispomos de um quadro muito diferente. Acdes governamentais nas

8 Artigo publicado no livro Estudos psicanaliticos na clinica e no social, organizado por
Clara Virginia de Queiroz Pinheiro, Jannayna Queiroz Carvalho e Maria Flavia Vieira
da Silva, Editora Imprensa Universitaria, 2011, p. 79-97. A reprodugao deste artigo no
presente livro justifica-se por tratar-se do primeiro trabalho publicado no ambito dos
estudos psicanalitico realizado no Iprede.



areas da satde e da educacao igualmente silenciam o sujeito implicado
nessas condi¢des, sua singularidade e suas formas de pertencimento a
cultura. Este artigo tem por objetivo apresentar algumas das reflexdes
preliminares do projeto de pesquisa “Infancia e privacdo: a fome e a
vontade de viver” desenvolvido na Universidade de Fortaleza em par-
ceria com Instituto de Prevengao a Desnutricdo (Iprede), organizacao
ndo governamental, que ha 22 anos intervém no campo das praticas e
dos cuidados com a infancia. Com o projeto, objetivou-se investigar os
possiveis impactos das experiéncias de privacdo do alimento na cons-
trugdo dos processos de subjetivacdo na infancia e as diferentes estraté-
gias de sobrevivéncia psiquica construidas pela crianga para agenciar
uma experiéncia dessa ordem.

A precariedade humana na ocasido do nascimento imprime no
homem a condigdo originaria de dupla dependéncia a um outro: de-
pende que ele ofereca o alimento para sua sobrevivéncia fisica e,
também, depende do universo de sentidos daquele(s) por ele responsa-
vel(is). Nas situagdes de aguda privacao do alimento, a fome ¢é levada a
fronteira da dor sem palavras colocando o sujeito no limite da sua con-
dicdo humana. O isolamento, a vulnerabilidade, o ndo reconhecimento
alteritario sdo algumas das experiéncias subjetivas que fazem confluir
violéncia e fome.

Na psicanalise, as praticas alimentares foram sempre pensadas
para além do campo da necessidade, a fome associada ao desejo e a
vontade de viver. Mas a partir de que ponto essa experiéncia se confi-
gura como violéncia ao psiquismo infantil? Pode-se observar que a ca-
pacidade da crianca de agir criativamente ¢ mantida na propor¢do em
que os lagos sociais dos seus cuidadores sdo sustentados por uma rede
familiar e/ou comunitaria solidaria. Destacaremos aqui, em particular,
as linhas de continuidade entre as experiéncias da fome e da violéncia,
visto considerar que, nessas condic¢des, o gesto de apelo da crianca ¢
violado pelo ndo reconhecimento e pelo siléncio da ordem social. A
partir do didlogo do socidlogo Axel Honneth com o trabalho de
Winnicott, pensaremos o fracasso do lago social na perspectiva da vio-
1éncia, acrescentando as proposi¢cdes de Hannah Arendt.
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Desse modo, tomamos o campo das referéncias teoricas sobre a
fome como um campo fértil para indagagdes acerca do mal-estar na
infancia em situacdes de vulnerabilidade psiquica e de exclusdo social.
A seguir, apresentaremos algumas questoes preliminares de um estudo
ainda em curso.

Fome, silencio e violéncia

Nas justificativas sobre as politicas publicas e os programas de
combate a fome no Brasil, pode-se observar que as consideragdes sobre
a desnutri¢ao se sobrepdem a um estudo sobre repercussoes da privagao
do alimento nos modos de subjetivagdo dessa experiéncia. O que pro-
pomos a seguir € a possibilidade de articularmos fome e pobreza as di-
mensdes do sofrimento psiquico, nas formas da violéncia.

Como foi apontado acima, as condigdes do organismo humano
por ocasido do nascimento impdem a necessidade de um agente externo
que lhe oferega condigdes para lidar com o seu primeiro exterior — suas
necessidades basicas, entre elas a fome (FREUD, 1980, p. 497) Freud
também propde que este semelhante tenha por fungéo evitar a sobre-
carga de estimulos e funcionar como membrana protetora até que as
experiéncias possam se tornar significativas. A principio, o bebé tentara
aliviar a tensdo interna proveniente de suas necessidades com uma des-
carga motora, ndo podendo jamais executar sozinho a agdo capaz de
produzir o alivio de sua fome. Rapidamente, o bebé percebera que o
conjunto de seus automatismos biologicos ndo ¢ capaz de operar as
mudancas no ambiente necessarias a satisfacdo de suas necessidades.

Portanto, logo estara estabelecido que suas agdes (gritos e choro)
servirdo ao proposito da comunicacgdo. A entrada em cena de um adulto
que presta auxilio ao bebé, interpretando o seu apelo, configura uma
experiéncia produtora de sentidos e de gestos expressivos. Mas, se as
experiéncias relativas ao atendimento das necessidades basicas ndo sao
bem sucedidas ¢ a tentativa de tornar presente o objeto através da aluci-
nacdo também fracassa, tem-se uma experiéncia equivalente a dor fi-
sica oriunda do desengano, uma dor sem palavras. Diante do impacto
de um precario atendimento das necessidades vitais sobre os modos de
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organiza¢ao do eu, ou, em termos freudianos, nas circunstancias do fra-
casso da alucinagdo, o aparelho psiquico ¢ instado a formar uma con-
cepcao das circunstancias reais do mundo externo, mesmo que tais cir-
cunstancias imponham ao bebé algo desagradavel (FREUD, 1985).
Nessas condi¢des, a impossibilidade em estabelecer uma relagdo de
continuidade com o mundo externo tenderia a subscrever o sentido do
abandono. Sendo vejamos.

Pouco a pouco, o grito adquire para o sujeito o valor de signo,
fazendo um recorte e construindo uma moldura para essa realidade.
Essa delimitagdo do que lhe é exterior traz consequéncias, como ob-
serva Lacan (1991, p. 45):

Sem o grito que ele [0 objeto desagradavel] nos faz soltar, so teri-
amos do objeto desagradavel a mais confusa nog¢do, que, na verdade,
jamais o destacaria do contexto do qual ele simplesmente seria o
ponto maldito, mas arrancaria com ele todo o contexto circunstan-
cial. O objeto enquanto hostil, diz-nos Freud, s6 ¢ sinalizado no
nivel da consciéncia na medida em que a dor faz o sujeito soltar um
grito. A existéncia do feindliche Objekt como tal € o grito do sujeito.

Desse modo, o estabelecimento do contexto depende de um in-
térprete para o grito. Fora do contexto (ou da linguagem), o que dara
suporte ao eu € tdo somente a dor. Contudo, se entra em cena um adulto
que preste auxilio ao bebé¢, configurar-se-4 uma experiéncia de satis-
fagdo decorrente do atendimento dessas necessidades; tal experiéncia
formara uma rede de atracdo de estados de desejo que deixardo marcas
permanentes no psiquismo.

De que formas o bebé que vive a privagao do alimento constroi
as suas relagdes com a espera, com os ritmos nela implicados? A hip6-
tese da experiéncia de satisfacdo, ja amplamente debatida na teoria psi-
canalitica, aponta para o fato de que os movimentos do bebé, ainda re-
flexos, deverdo ser interpretados por um outro que dele se ocupa. Dessa
forma, estabelecem-se relagdes nas quais um adulto da sentido aos
gestos do bebé, tomando-os como um apelo enderecado a ele e agindo,
por sua vez, de forma a atender a seu pedido. Essa relagdo de depen-
déncia e cuidados entre o bebé e este outro, comumente representado
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pela mae, constitui-se como fator determinante para a constitui¢ao psi-
quica do bebé. E a partir do que se passa nessa relagio que os gritos do
bebé, que a principio surgem como meras descargas motoras ou auto-
matismos bioldgicos, se subjetivam, ou seja, recebem o status de agdo.
Assim, a experiéncia da alimentagdo — ao estabelecer demandas de re-
gularidade — inicia a transi¢do da percep¢ao por contato para a per-
cepgdo a distancia. Para Spitz (1961, p. 80), “esta experiéncia ativa o
sistema perceptual diacritico, que gradualmente substitui a organizacao
cenestésica original e primitiva”, em outras palavras, ativa a relacdo do
bebé com a realidade externa, mantendo a sua capacidade de torna-la
significativa, preservando sua crenga no gesto e, posteriormente, na
acdo. Perceber implica interpretar e, mais radicalmente, agir. E por
meio da impregnagao perceptiva que o bebé € capaz de realizar a imi-
tacdo, prova da origem motora do ato mental. Todavia, a percepcao
capaz de promover a experiéncia de continuidade do eu e sua capaci-
dade de sentir-se real dependem do ritmo de presenca e auséncia esta-
belecido pelo ir-e-vir daqueles que atendem as necessidades primarias
da crianga. Em outras palavras, a agdo-percepcao deve ter também valor
significante, manifestagdes que possuem intima relagdo com o desejo e
com os afetos expressos, por exemplo, no rosto materno, no modo como
esse bebé é segurado, entre outras manifestagdes.

A ascensdo do grito ao estatuto de ag¢do é condicdo para a in-
ser¢do do bebé no campo da cultura. Ao discorrer sobre o papel da
crianca na constru¢do da cultura, a psicologa Lucia Rabello de
Castro (2001) evoca a contribuicdo de Max Weber acerca da teoria
da acdo social. De forma sucinta, podemos indicar, seguindo as suas
referéncias, que Weber confere a a¢do o valor de um ato humano
com vistas a comunicagao.

Ainda sobre o conceito de agdo, Castro (2001) retoma também o
trabalho da fil6sofa alema Hannah Arendt que atribui a acdo um ca-
rater de partilha social, tendo em vista que a realizacao desta depende
inteiramente da constante presenca do outro. Castro (2001) acrescenta
que, para Arendt, o agir possui uma qualidade reveladora, pois na a¢ao
os homens aparecem uns para os outros revelando suas identidades
pessoais e singulares. Nas palavras da autora, “[...] a condi¢do de agir
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revela o singular de cada um de nds, inserindo-nos no mundo dos ho-
mens e das coisas” (CASTRO, 2001, p. 33).

Em seu livro 4 condig¢do humana, Arendt (1999, p. 190) retoma
o significado e as origens da palavra ‘agir’:

Agir, no sentido mais geral do termo, significa tomar iniciativa,

CLINNY3

iniciar (como o indica a palavra grega archein, “comegar”, “ser o
primeiro” e, em alguns casos, “governar’), imprimir movimento a
alguma coisa (que ¢ o significado original do termo latino agere).

Assim, a a¢do passa a ser entendida enquanto um movimento que
engendra o novo; sendo essencialmente dirigido ao outro, convoca a
acdo de outrem. Desse modo, a agdo pode ser entendida como um se-
gundo nascimento, ndo imposto nem pela necessidade nem pela utili-
dade. Quando o grito da crianga ¢ transformado em ag¢@o, a crianga ex-
perimentard, simultaneamente, a sua singularidade e o pertencimento a
ordem humana. Segundo Arendt (1999, p. 189), “¢ com palavras e atos
que nos inserimos no mundo humano; e esta inser¢do € como um se-
gundo nascimento, no qual confirmamos e assumimos o fato original e
singular do nosso aparecimento fisico original”.

Podemos compreender, entdo, o que representa para o bebé hu-
mano uma agdo bem-sucedida, ou seja, empreender um movimento em
dire¢do ao outro e obter, com isto, a modificagdo da realidade. A satis-
facdo experimentada, ainda que sempre parcial, ¢ o que possibilitarad a
passagem do organico ao simboélico, demarcando a origem de um com-
plexo processo de insercao na cultura. Como enfatiza Arendt (1999), a
acdo pertence ao ambito politico dos negocios humanos. A negagido da
acdo estaria relacionada a violéncia e a deterioragdo do politico. Ainda
nessa obra acerca da condicdo humana, a autora associa a violéncia a
auséncia do dialogo e a negagdo da palavra. Em 1969, no livro Sobre a
violéncia (1994), Hannah Arendt retorna de modo mais extenso ao
tema, e a violéncia ¢ caracterizada com um elemento pré-politico.

Diante da falta do alimento, de que formas o bebé e sua mae
subjetivam o fracasso de seu gesto? Quais as estratégias de sobrevi-
véncia psiquica construidas pela dupla mae-bebé para dar conta do que
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se apresenta no contexto? O ambiente que apoia a crianga ¢ a mae
participa ativamente do processo de criagao de estratégias para gerir as
demandas pulsionais. Os trabalhos de Winnicott (1990), Bowlby
(1984) e Spitz (1979) enfatizam que a interacdo ativa da mae com seu
bebé é um processo reciproco e complexo, no qual ambos os parceiros
se encorajam mutuamente, tornando-os ou ndo capazes de partilhar
afetos e percepgoes.

No seu texto “Distor¢des do ego em termos de falso e verdadeiro
self”, Winnicott (1990b) aponta que a constituicdo do verdadeiro self
(aquela orientada para o mundo externo) depende do apoio do ego ma-
terno; visto que o bebé, no inicio de sua vida, ainda ndo € capaz de in-
tegracao, as falhas no ambiente o tornardo intrusivo, provendo a des-
continuidade do ser. Assim o bebé, sob o predominio das sensagdes de
irrealidade e futilidade, ¢ forcado a viver uma vida que ndo ¢ sua, fi-
cando impossibilitado de realizar o gesto espontaneo, ser criativo, sen-
tir-se real, tornando-se submisso e apatico (1990b, p.134). As experién-
cias se tornardo significativas, poderdo ser usadas pela criancga, se o seu
ambiente for capaz de reconhecer as suas necessidades, o que signifi-
card inclusive a possibilidade da mae em reconhecer a importancia de
buscar a ajuda de um terceiro capaz de protegé-la e ampara-la.

Consideracoes a partir do dialogo entre
Honneth e Winnicott

No livro Luta por reconhecimento: a gramatica moral dos con-
flitos sociais, o socidlogo Axel Honneth (2003) retoma alguns conceitos
winnicottianos a partir dos trabalhos de Hegel e da psicologia social de
Georges Herbert Mead, ressaltando a importancia da dimensao do reco-
nhecimento na autorrealiza¢do dos sujeitos e na construcdo da justica
social. Distingue trés dimensdes sociais do reconhecimento, quais
sejam: o amor, o direito e a solidariedade, apontando que o grau de
realiza¢do dos sujeitos ¢ de confianga subjetiva se intensifica na se-
quéncia das trés formas de reconhecimento (2003, p. 158). Por relagdes
amorosas, sdo entendidas todas as relagdes primarias que expressem
fortes ligagdes emotivas, em que dois sujeitos se sabem unidos no fato
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de serem dependentes. Segundo Honneth, nessa primeira etapa de reco-
nhecimento reciproco, os sujeitos se confirmam na natureza concreta de
suas caréncias, devendo o reconhecimento possuir o carater de assenti-
mento. No estado primario de amor e dependéncia, as caréncias e 0s
interesses sdo “co-sentidos (mitgefiihlt)” (HONNETH, 2003, p. 166),
confirmando a tese winnicottiana de que, isolado de sua referéncia, o
bebé ndo existe, ¢ pura abstragdo teorica. A mie ¢ o bebé devem ser
capazes de alucinar até que possam se individuar; somente por meio da
cooperacao mutua aprenderdo como se tornar autonomos. O abrigo fi-
sico do colo e a possibilidade de gerir as tensdes pulsionais fornecerao
ao bebé a capacidade de coordenar suas experiéncias sensoriais, em
torno de um centro de vivéncias, capacitando-o ao desenvolvimento de
um esquema corporal. Desse modo, nas palavras de Honneth, “o su-
cesso das ligacdes afetivas se torna dependente da capacidade, adqui-
rida na primeira infancia, para o equilibrio entre a simbiose e a autoafir-
magdo” (HONNETH, 2003, p. 163).

Winnicott descrevera o segundo tempo dessa cooperagdo no-
meada de dependéncia relativa: a mae se objetiva gracas a capacidade
do bebé de destrui-la — sindnimo de sua capacidade de, paradoxalmente,
ilusiona-la. Assim a mée sobrevivente (“um ser com direitos proprios”)
podera ser amada com ternura gragas a sua capacidade de resistir a ma-
nutencdo da logica onipotente (sua e da crianga). Para Honneth, nesse
ponto de sua teoria, Winnicott expde a primeira luta da crianga pelo
reconhecimento. Deste momento o sujeito preserva a chance de expe-
renciar a si mesmo, em suas proprias realizagdes e capacidades, como
valioso para a sociedade e para outrem, nos modos da dedicagdo, do
respeito cognitivo e da estima social (HONNETH, 2003, p. 211).
Honneth, ainda seguindo Winnicott, recoloca em cena os aspectos inter-
subjetivos do agir humano, compreendendo os atos destrutivos do bebé
nao como uma expressdo de uma elaboragdo negativa de experiéncias
frustrantes, mas como meios construtivos com base nos quais a crianga
pode chegar a um reconhecimento da mae como um ser com proprie-
dades particulares e elaborar criativamente uma relagdo com o real.

A violéncia sera reproduzida quando o desrespeito nas formas de
maus-tratos, violag¢@o, privacdo dos direitos, exclusdo, degradagdo e
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ofensa se constituirem como formas de ameaga a integridade fisica e
social e a dignidade humana. A experiéncia da fome pode incluir todos
os niveis, exposto pelo autor, de desrespeito, uma forma de violéncia em
que as pessoas sdo feridas numa compreensdo de si mesmas. Ferenczi
(1934, p. 109), nas suas reflexdes sobre o trauma, ja descrevia o choque
como o equivalente a aniquila¢ao do sentimento de si, “da capacidade de
resistir, agir e pensar com vistas a defesa do Si mesmo [Soi]”, em conse-
quéncia: “a perda de sua forma propria e a aceitagdo facil e sem resis-
téncia de uma forma outorgada, “a maneira de um saco de farinha”
(FERENCZI, 1992). O que se observa, em algumas criangas que Vvi-
veram essa experiéncia, tanto no campo da linguagem como do brincar,
¢ uma espécie de retorno as urgéncias primitivas, onde a sinalizacdo de
que algo possa faltar funciona como antecipacdo de um impossivel de
suportar. A apatia, a reatividade, a agressividade, a resisténcia ao contato
acionadas como formas de negar o desprazer e de, muitas vezes, defen-
der-se de uma tristeza subjacente. As maes das criancas observadas re-
latam o estado agudo de desnutrigdo como um momento de desisténcia
pontual da crianga de empreender a acdo expressiva: param de se mexer,
silenciam, nem balbuciam, nem choram. O que esta em jogo € que a re-
lativizagdo da situagdo de dependéncia deve manter a capacidade de re-
conhecer o objeto ou a sua crenga na possibilidade de encontrar amparo
(Winnicott). Em quais condigdes a crenga na esperanca ¢ mantida? Quais
as possiveis consequéncias para o modo como essa crianga se relacio-
nara com o mundo da linguagem e para o modo como estabelece suas
relagdes de pertencimento a cultura? Diante do atravessamento dessa
experiéncia como podem ser mantidas as condi¢cdes para a criagdo e
transformagao da ordem subjetiva? Lembra-nos Lacan (1953) que ¢ pre-
ciso encontrar no ato o seu sentido de palavra. Entendemos também que
o fracasso do gesto do bebé pode ser subjetivado a medida que a mae ¢
reconhecida na sua capacidade de estimar, na medida em que a mae
também ¢ reconhecida pelo ambiente “como um ser direitos”. O sucesso
de qualquer trabalho de intervengdo com esta diade sera diretamente
proporcional a capacidade desse ambiente de reconhecer também as ne-
cessidades dessa mae; ou seja, usando as categorias de Honneth, a auto-
-confianga do bebé dependera do autorrespeito ¢ da autoestima da mae.
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Finalmente, pode-se também observar que o brincar nas expe-
riéncias-limites, amputado pelo puro real, distancia-se da ilusdo cria-
dora responsavel pelo sentimento de pertencimento a ordem da cultura.
A capacidade da crianga de agir criativamente e ingressar em um re-
gistro para além da dor é mantida na propor¢do em que os lagos sociais
dos seus cuidadores sdo sustentados por uma rede familiar ¢/ou comu-
nitaria solidaria. Em outras palavras, o impacto da experiéncia da fome
no desenvolvimento cognitivo e afetivo das criangas ¢ relativizado a
medida que essas experiéncias sdo partilhadas e reconhecidas por uma
rede social. Transformada em agdo, a fome é desnaturalizada, rompe o
circuito da violéncia e ganha o estatuto de uma experiéncia subjetiva.
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DESNUTRICAO E PRIMEIRA INFANCIA:
REFLEXOES A LUZ DA PSICANALISE

Angela Sousa de Carvalho
Maria Celina Peixoto Lima

reud iniciou sua trajetdria rumo a construgao da Psicanalise
quando abriu uma clinica particular em Viena, em 1882, tratando pa-
cientes adultos. Desenvolveu sua importante teoria sobre a sexuali-
dade infantil somente através da escuta de seus pacientes. Em relagao
a psicanalise infantil, apesar de Freud ter se posicionado de forma
contraria a ela, foi sob sua supervisdo que ocorreu a primeira analise
de crianga da histéria da Psicanalise. Trata-se do caso conhecido
como “Pequeno Hans”, que teve a grande importancia de corroborar
a teoria freudiana sobre o desenvolvimento psicossexual infantil. O
criador da psicandlise, certamente, ndo ousava em sua época, ima-
ginar os lugares para onde sua teoria e seu método de tratamento se
deslocariam com o passar dos anos. A psicanalise, ndo s se aven-
turou no campo do infantil, por intermédio de tedricos como Anna
Freud, Melanie Klein, Winnicott, entre outros, como foi mais além e
lancou-se no terreno da primeira infancia.

9 Trabalho originado da dissertacao de mestrado de Angela Carvalho, desenvolvida no
Programa de Pos-Graduagao em Psicologia da Universidade de Fortaleza, sob a orien-
tacao da Prof. Maria Celina Peixoto Lima, entre os anos de 2009-2011.



O campo da primeira infancia baseia-se na teoria psicanalitica
sobre o desenvolvimento do sujeito psiquico, considerando que, para
que este se constitua, ¢ necessario essencialmente um agente materno
que o deseje e o insira no campo da linguagem e da cultura. Segundo
Fernandes (2007), atualmente, a psicopatologia do bebé ¢ definida
como uma perturbagdo dos lagos relacionais deste com quem dele
cuida. Assim, quando uma mae esta com dificuldades emocionais e psi-
quicas, o laco com o seu bebé ¢ diretamente prejudicado, apresentando
impasses no exercicio de sua fun¢@o materna.

Existem distintos modelos de atendimento aos pais ¢ bebés ba-
seados na teoria psicanalitica. Apesar de nortearem suas praticas no
mesmo arcabougo tedrico, esses modelos acabam por dar énfase a as-
pectos diferentes no tratamento dos bebés. De acordo com a pesquisa
feita por Teperman (2005), podemos citar alguns dos mais relevantes
modelos de atendimento a bebés e pais, como a Observagdo de bebés de
Esther Bick, que surgiu em 1949 no curso de psicoterapeutas infantis da
Tavistock Clinic. O método consiste em visitas semanais as familias,
nas quais sdo realizadas as observagdes do bebé, durante dois anos.
Outro modelo relevante é a observagao de bebés em uma situacéo esta-
belecida de Winnicott, o qual se baseia numa situagdo em que a mae
senta-se com seu bebé diante do psicanalista, e este solicita que ela
fique de forma tal que seja possivel o bebé pegar o objeto que esta na
mesa a sua frente. A partir dessa observacao, Winnicott verificava como
a mae reagia ao movimento do filho, se era ansiosa, se permitia que o
bebé pegasse o objeto no seu tempo. Assim, como observava a reagao
do bebé frente ao objeto, se o0 pegava logo, se hesitava esperando uma
aprovagdo da mae.

Por fim, temos o modelo da Psicanalise em bebés do qual a
principal representante foi Francoise Dolto (1908-1988). Esta impor-
tante psicanalista francesa teve um imprescindivel papel no desen-
volvimento da psicanalise com bebés. Fundou, em 1979, um centro
chamado Maison Verte destinado ao atendimento de criancas me-
nores de trés anos e seus pais. Enquanto outros psicanalistas, que ja
haviam se aventurado na clinica precoce, utilizaram-se de métodos
de observagao e escuta dos pais, Dolto, de forma mais especifica,
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colocou o bebé em cena, atentando para a necessidade de simboli-
zacdo e da énfase na palavra.

Rohenkhol (1999 apud TEPERMAN, 2005, p. 41) sublinha que
Dolto foi uma das primeiras a falar em prevengao na psicanalise, apesar
de nao ter se dedicado a um aprofundamento ¢ fundamentacdo de sua
proposi¢do. A partir de suas ideias, outros psicanalistas desenvolveram
importantes trabalhos com a primeira infancia, como Eliacheff, Szejer
e Mathelin. Desse modo, a partir dos trabalhos desses psicanalistas, a
clinica precoce foi se consolidando e construindo caminhos mais so-
lidos em relagdo ao tratamento psicanalitico da primeira infancia.

No Brasil, iniciou-se em 2000, a pedido do Ministério da Saude,
a Pesquisa Multicéntrica de Indicadores Clinicos para o Desenvolvimento
Infantil. O intuito era de que estes indicadores fossem utilizados por
pediatras e demais profissionais da satide em suas consultas regulares no
sistema unico de saude. Para tal, um grupo de psicanalistas de vasta ex-
periéncia no campo da psicanalise infantil, formado por Maria Cristina
M. Kupfer, Alfredo N. Jerusalinsky, Leda Mariza F. Bernardino, entre
outros, foi convidado para elaborar esses indicadores observaveis nos
primeiros dezoito meses de vida. A no¢do de desenvolvimento na qual se
baseou esta pesquisa parte do principio de que a subjetividade ¢ um as-
pecto central e organizador do desenvolvimento em todas as suas ver-
tentes, e essa subjetividade é construida, por sua vez, com a inser¢ao da
crianca na linguagem e na cultura (KUPFER et al., 2009). Desse modo,
so sera possivel dizer que um bebé esta construindo uma subjetividade a
partir de certos sinais fenoménicos que possam ser identificados como
respostas proprias daquela crianca em particular. Assim, as atividades
basicas que constituem a vida de um bebé em seus primeiros meses,
como dormir, mamar, defecar, olhar, dependem ndo somente do pura-
mente organico, mas também das marcas simbolicas efetuadas por seus
cuidadores. E, para que se instale no bebé o circuito de satisfacao que o
enlaga com o Outro, a mae precisa sustentar as fun¢des de supor um
sujeito no bebé, antecipando neste um sujeito desejante, estabelecer a
demanda da crianga tornando-se capaz de decodificar o de que o seu
bebé precisa, por meio do choro deste, por exemplo. Assim como intro-
duzir o ritmo presenca-auséncia instalando a alternancia simbolica, ndo
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apenas com a auséncia real ou a presenga real da mae ou cuidador, e, por
fim, a instalag@o da fung¢ao paterna, compreendida como a rentincia, por
parte da crianga, as satisfagdes imediatas que adivinha da sua relagao
com o proprio corpo e com o corpo da mae (KUPFER et al., 2009).
Dessa forma, ¢ nesse periodo do desenvolvimento que, segundo
Jerusalinsky (citado por LERNER; KUPFER, 2008), o psiquismo e suas
fungdes mentais estdo no principio de sua estruturagdo. E por meio do
enlacamento por um Outro, que dele se ocupa psiquica e fisicamente, que
o bebé ¢ inserido na linguagem e na cultura, caracterizando sua consti-
tuigdo enquanto sujeito. Assim, sendo a primeira infancia um periodo
decisivo para a constitui¢ao psiquica do sujeito, que requer o exercicio de
fungdes especificas pelo Outro cuidador e da satisfagdo das necessidades
fisicas e afetivas da crianga, quais os impasses que a experiéncia da des-
nutri¢do pode trazer para o processo de subjetivacao da crianga?

Desnutricao e pesquisa em psicanalise:
algumas articulacoes

A desnutrigdo proteico-calorica (DPC) ¢ um dos graves pro-
blemas de saude na infancia, sendo, no Brasil, a sua prevaléncia ainda
bastante acentuada, especialmente nas regides Norte e Nordeste.
Diversas pesquisas baseadas em um olhar médico, organico e social sdo
realizadas para melhor entender esse fenomeno. Entre os anos de 1930
e 1973, o médico pernambucano Josu¢ de Castro realizou um amplo
trabalho cientifico sobre a questdo da fome, defendendo a desnaturali-
zagdo e a necessidade de compreensdo e pesquisa acerca dos determi-
nantes desse problema. Nao obstante, no Brasil, o que se verifica ¢ uma
escassez de producao de conhecimento no que se refere aos aspectos
emocionais e psiquicos relacionados a desnutrigao.

Realizando um levantamento sobre os estudos desses aspectos
subjetivos na desnutri¢do, o que se observa, na grande maioria, sao pes-
quisas da area médica ¢ afins, € uma insignificante parcela de pesquisas
da area psicologica, que incluem esses aspectos apenas como mais um
topico de suas investigagdes, ndo existindo um aprofundamento dos fa-
tores psicodinamicos envolvidos na desnutri¢do infantil.
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Nessas pesquisas, os fatores considerados de risco, quase sempre,
limitam-se as condigdes macroambientais que envolvem as criangas e
suas familias, tais como sistemas politicos, econdmicos e sociais, distri-
bui¢ao desigual da riqueza, demografia, problemas agricolas, atengdo
falha do sistema de saude, condi¢des socio-econdmicas desfavorecidas.
Porém, importa observar que a desnutri¢do ndo ocorre em todos os in-
dividuos que sofrem com essas condi¢des macroambientais, o que de-
monstra a possivel coexisténcia de outros fatores de risco (SOLYMOS,
1997). Pesquisas como a de Oyarzin e colaboradores (1991, citado por
SOLYMOS, 1997) demonstram que os fatores microambientes, como a
dinamica familiar, exercem papel preponderante sobre o desenvolvi-
mento da crianga desnutrida, tendo o poder de potencializar ou atenuar
seus efeitos no desenvolvimento psicologico infantil.

Assim, podemos evidenciar que, apesar de pouco aprofundar
suas investigacdes em relagdo as questdes psiquicas, essas pesquisas
abrem espaco para interrogacdes sobre esses aspectos subjetivos na
desnutri¢do, corroborando com a necessidade de outros estudos que se
destinem a sua compreensdo. Em pesquisa da area médica realizada
sobre os fatores de risco familiares e individuais para a desnutricdo,
Amaral (2006, p. 49) ressalta:

E inegavel a importancia da aquisi¢do de conhecimento mais apro-
fundado em relag@o aos riscos de desnutrigdo, abandonando con-
ceitos ultrapassados de que esta condicao seria resultante apenas da
falta de alimento ou renda. Novos conhecimentos comegaram a ser
adquiridos quando os estudiosos deram a devida importancia aos
fatores ligados a mae e a familia na vida da crianca.

Em pesquisa realizada por Sampaio, Falbo, Camarotti e
Vasconcelos (2007) sobre a interagdo entre mae e crianga desnutrida
grave baseada na teoria psicanalitica, os autores ressaltaram a impor-
tancia de se considerar que os primeiros conflitos interacionais entre
mae e crianga encontram expressao na esfera da alimentagdo. Em suas
conclusdes da pesquisa, encontraram dados que apontavam para uma
forte correlagdo entre vivéncias de privagdo ou excesso psicoafetivo e
0s impasses nutricionais.
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Nesse sentido, em pesquisa realizada sobre a infancia e a pri-
vacdo, Martins (2008), partindo do referencial da psicanalise, propds-se
a investigar os impactos da experiéncia de privacdo do alimento nos
processos de subjetivagdo na infancia. Atentando para a necessidade de
se construir saberes e a¢des acerca dessa problematica da fome, afirma:
“Podemos avangar no entendimento destas questdes, produzindo sa-
beres que se aliem as acdes de intervengao precoce, com vistas a pre-
vengdo no ambito da saude mental” (MARTINS, 2008, p. 3).

Dessa forma, entendemos a relevancia de se pensar a questao da
desnutri¢do infantil ndo somente como uma situagdo de risco social e
econdmico, mas também em seu aspecto de risco emocional. E justa-
mente pela necessidade de ampliagao do conceito de fatores de risco para
a desnutricao infantil que pesquisas que se proponham a langar um olhar
sobre os aspectos subjetivos desse fenomeno devem ser realizadas.

Assim, considerando a significativa incidéncia da desnutri¢ao
infantil no Brasil, a escassez de pesquisas voltadas para os fatores
psiquicos envolvidos na questdo e a importancia do olhar preventivo
sobre o desenvolvimento psiquico na primeira infancia, aponta-se a
relevancia de se investigar a relacdo existente entre a desnutri¢do na
primeira infancia e os fatores de risco para a constitui¢do psiquica,
ampliando as possibilidades de intervencao junto a criangas desnu-
tridas e suas familias.
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PRIVACAO DO ALIMENTO E INCIDENCIAS NA
CONSTITUICAO PSIQUICA:
UM ESTUDO SOBRE O ESTABELECIMENTO
DA DEMANDA A PARTIR DA AVALIACAO
PSICANALITICA AOS TRES ANOS (AP3)=

Karla Patricia Holanda Martins
Maria Celina Peixoto Lima
Gabriela Monteiro Simao

Allan Ratts de Sousa

N o conjunto de estudos que partem da perspectiva de incluir,
junto aos aspectos socioecondmicos, as dimensdes subjetivas e simbo-
licas que perpassam as questdes da fome e da desnutri¢do infantil
(CARVALHO; LIMA; MARTINS, 2013a, 2013b; MARTINS, 2006,
2010, 2014; MARTINS et al., 2011), sera aqui apresentado um recorte
de um dos projetos de pesquisa coordenados pela professora doutora
Karla Patricia Holanda Martins. Intitulada Satide mental e constituicao
psiquica: contribui¢des da psicandlise ao campo da saude coletiva,” a
pesquisa teve como campo o Instituto da Primeira Infancia (Iprede),

20 Esta & uma versao atualizada do artigo publicado na revista Estilos da Clinica, no volume
21, n° 3, de dezembro de 2016. Trata-se do resultado de uma pesquisa financiada pela
Coordenagao de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (Capes), submetida a
apreciagao do Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Universidade Federal do Ceara
(UFC) sob o nimero 197.277/2013.



localizado na cidade de Fortaleza, Ceara, pelo periodo de 2012 a 2016.
O Iprede ¢ uma institui¢do que se tornou referéncia no estado pelo tra-
balho que realiza, desde a década de 1980, em relagdao ao desenvolvi-
mento infantil, principalmente no combate a desnutri¢ao.

A partir do pensamento freudiano, tem-se a alimentagdo como
paradigma de uma experiéncia que organiza fronteiras corporais e
psiquicas reguladoras de formas de identificagdo e de relacdes pri-
marias com a alteridade. Impossibilitado de promover as agdes espe-
cificas capazes de aplacar suas necessidades vitais, entre elas a fome,
o bebé humano ¢ marcado, originariamente, por uma dupla depen-
déncia em relagdo ao semelhante: que lhe ofereca o alimento para sua
sobrevivéncia organica, mas, além disso, que o introduza no universo
simbolico e social. Dessa forma, a alimentagdo, para a psicanalise,
esta associada a inauguragdo da condicdo desejante do homem
(MARTINS et al., 2011).

Na pesquisa aqui apresentada, utilizou-se como metodologia a
aplicacdo do instrumento Avaliagdo Psicanalitica aos 3 anos (AP3),
com dezesseis criancas que estavam sendo atendidas no Iprede em
fun¢do de quadro clinico de desnutricdo (em seus diferentes graus).
Com o trabalho de avaliagdo psicanalitica, foi possivel pensar as pro-
blematicas alimentares da primeira infincia e suas relagdes com os pro-
cessos de constituigdo psiquica, em particular, a partir do eixo tedrico-
-clinico do estabelecimento da demanda, proposto pelo referido
instrumento (KUPFER et al., 2008, 2010). O destaque dado a tal eixo
decorre da incidéncia, testemunhada pelas entrevistas, de impasses na
relagdo mae-crianga, mediada pela oferta do alimento, o que nos leva a
interpreta-los como sintomaticos da operacao identificada por Lacan
como estabelecimento da demanda.

Com base ainda em nosso referencial teorico e em pesquisas de-
senvolvidas anteriormente (CARVALHO; LIMA; MARTINS, 2013a,
2013b), daremos destaque a discussdo da constru¢ao da demanda em
articulacdo com os processos primadrios de identificagdo e as problema-
ticas especulares mae-crianca. Todavia, inicialmente, consideraremos o
contexto de estudos e politicas publicas que tratam da desnutricdo,
apontando seus fatores determinantes e suas relagdes com a pobreza.
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Desnutricao e politicas publicas

Seguindo as orientagdes da Organizacdo Mundial de Saude
(OMS), as politicas publicas sobre alimenta¢do e nutri¢do infantis,
consolidadas nas ultimas décadas, tém concentrado seus esforgos no
combate a desnutricdo e no incentivo ao aleitamento materno. No
Brasil, um importante marco da incorporacdo da alimentagdo como
um direito social foi a publicag@o da Lei Organica n® 8.080/1990. Por
meio dela, a alimentagdo e a nutricdo passaram a ser tratadas como
fatores condicionantes e determinantes sociais de satde. Assim, pas-
sou-se a considerar que uma alimentagdo adequada depende ndo so-
mente do acesso a quantidades suficientes de nutrientes, mas de uma
rede articulada de politicas e servigos que proporcionem o desenvol-
vimento social da populagao.

O projeto de pesquisa “Saude mental e constitui¢do psiquica:
contribui¢des da psicanalise ao campo da satde coletiva” foi realizado
em um periodo (2012-2016) no qual o Brasil estava em decréscimo nos
numeros relacionados a desnutrigdo infantil, apesar das desigualdades
regionais. O desenvolvimento socioeconémico, com maior acesso a
renda, além do maior acesso as intervengoes de saude, estava contri-
buindo para a melhoria do estado nutricional das criangas. O pais se-
guiu as metas da Declaragdo do Milénio de 2000 (ORGANIZACAO
DAS NACOES UNIDAS, 2001), as quais previam, entre outras, a re-
ducdo das taxas de pobreza, de fome, de doengas infecciosas e de mor-
talidade materna e infantil até 2015.

As melhorias ocorreram de forma desigual nas principais re-
gides geograficas do pais (CORREIA et al., 2014a). O estado do Ceara
possui prevaléncia do clima semiarido, que abrange 95% do seu terri-
torio, e populacao de mais de oito milhdes de habitantes. Cerca de 85%
da populagdo do estado utiliza o Sistema Unico de Saude (SUS), que
tem conseguido expandir a atengdo bdsica a satde por meio do
Programa Satde da Familia (CORREIA et al., 2014a). Todavia, os pro-
gramas governamentais de seguro social, incluindo a complementagao
de renda, garantiram a subsisténcia de muitas familias, tanto na capital,
Fortaleza, quanto no interior do estado. A situacdo socioecondmica,
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contudo, vem se agravando. A reducdo do investimento em politicas
publicas no Brasil, aliado ao contexto de pandemia por covid-19, vem
acentuando a desigualdade social e impactando negativamente a segu-
ranga alimentar no pais.

Em ambito global, em abril de 2016, a Assembleia Geral das Nac¢des
Unidas proclamou a Década de Agdo sobre Nutrigdo das Nagoes Unidas,
2016-2025 (ORGANIZACAO DAS NACOES UNIDAS PARA A
ALIMENTACAO E A AGRICULTURA, 2016), buscando catalisar com-
promissos de politicas que resultem em ag¢des mensuraveis para enfrentar
todas as formas de desnutricdo. A meta ¢ garantir que as pessoas tenham
acesso a dietas cada vez mais saudaveis e sustentaveis, a fim de erradicar
todas as formas de desnutricao, em dmbito global. No entanto, de acordo
com os dados apresentados pelo relatorio “The State of Food Security and
Nutrition in the World (2020)”, houve um agravamento da fome mundial
em 2020, sinalizando que desafios significativos permanecem na luta
contra a inseguranca alimentar e a desnutri¢ao em todas as suas formas. O
relatorio assinala, ainda, que, se as tendéncias recentes continuarem, a
meta do Fome Zero ndo sera alcangada até¢ 2030. Em muitas partes do
mundo, a pandemia provocou recessdes brutais e prejudicou 0 acesso aos
alimentos. Entretanto, mesmo antes da pandemia, a fome estava se espa-
lhando e o progresso em relagdo a ma nutri¢do desacelerando. Isso foi
ainda maior em nagdes afetadas por conflitos, eventos climaticos ou outras
recessoes econdmicas, ou lutando contra a alta desigualdade — todos iden-
tificados como os principais determinantes da inseguranga alimentar, que,
por sua vez, interagem entre si (FOOD AND AGRICULTURE
ORGANIZATION OF THE UNITED NATIONS, 2020).

Ao longo das décadas, os estudos sobre a desnutri¢ao infantil tém
levado cada vez mais em consideragao as discussodes sobre a diminui¢ao
da fome e da pobreza e seus determinantes sociais e econdomicos. Com o
intuito de incluir também os aspectos psiquicos e subjetivos em tais con-
textos, foi que se iniciaram as investigagdes sobre os possiveis efeitos
subjetivos da experiéncia da fome no estado do Ceara (MARTINS, 2006).

Entre 2006 ¢ 2009, foi proposta uma pesquisa longitudinal com
criangas entre quatro e seis anos que haviam sido internadas durante o
primeiro ano de vida com quadros de desnutri¢do moderados e graves
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no Instituto da Primeira Infancia (Iprede). Na ocasido, as estratégias de
sobrevivéncia psiquica construidas pelas criangas e suas familias para
agenciar a magnitude dessa experiéncia foram pensadas consideran-
do-se as relagdes entre fome e dor psiquica e suas possiveis incidéncias
sobre o desenvolvimento da linguagem, em particular as relacionadas a
fala e ao brincar (MARTINS et al., 2011).

A continuidade dos estudos revelou que, em alguns casos, o que
estava em primeiro plano na desnutri¢do nem sempre era uma privagao
real do alimento sofrida diretamente pela crianga (CARVALHO, 2011;
CARVALHO et al., 2013a, 2013b; MARTINS et al., 2011). Apesar de,
em muitos casos, a desnutricdo aparecer associada a privagao efetiva do
alimento, Carvalho (2011) observou o importante aspecto de que a des-
nutri¢ao surgia também como consequéncia de uma recusa em comer, o
que se dava, muitas vezes, em seguida ao processo de desmame e, por-
tanto, de separagdo. Assim, propde:

O que algumas [maes] denunciavam em suas falas era que a questao
ndo era a falta real de alimento para oferecer aos seus filhos desnu-
tridos, mas uma resisténcia desses em se alimentar, assim como uma
dificuldade delas em saber o que eles queriam. Quando perguntadas
sobre a histdria da desnutrigdo dos filhos, relatavam que o inicio
da perda de peso coincidia com o periodo do desmame, bem como
expressavam suas dificuldades em lidar com a recusa da crianga em
relagdo aos alimentos s6lidos (CARVALHO, 2011, p. 21).

Em 2012, a fim de dar prosseguimento as investigagdes a res-
peito de possiveis vicissitudes da experiéncia da fome para a consti-
tuicdo psiquica, em articulagdo com os processos de separacdo mae-
-crianga, a presente pesquisa foi iniciada. Como anteriormente
anunciado, o seu encaminhamento metodoldégico foi centrado na apli-
cacdo da AP3. A partir daquilo que pdde ser observado nas entrevistas,
destacamos o eixo referente ao estabelecimento da demanda na crianga
e suas relagdes com os processos primarios de identificagdo como ope-
radores de leitura das problematicas nutricionais e relacionais por elas
apresentadas. Durante as entrevistas, os impasses observados na re-
lacdo mae-crianga revelaram, em primeiro plano, as dificuldades da
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mae de traduzir em palavras as a¢des das criangas, tomando-as como
apelo. O siléncio das maes parecia inversamente proporcional a agi-
tacdo motora das criangas e as dificuldades relacionadas a conquista da
fala por parte destas.

Consideracoes metodologicas

O Iprede, inserido na rede do SUS, realiza atividades clinicas e
de assisténcia social a partir de uma equipe multidisciplinar, em regime
ambulatorial. As criangas ingressam na institui¢do na faixa etaria de
zero a seis anos, geralmente encaminhadas por profissionais das
Unidades Basicas de Satude ou por demanda espontanea, preponderan-
temente por quadros de desnutri¢do ou risco nutricional.?

Na composicdo da amostra, os seguintes critérios de inclusao
foram respeitados: criangcas com idade entre trés e trés anos e onze
meses, acompanhadas por seus respectivos cuidadores, que estavam em
atendimento na institui¢do ha menos de um ano. Adotou-se como cri-
tério de exclusdo criangas que ndo se adequavam aos critérios anterior-
mente mencionados e aquelas que apresentavam comorbidades neuro-
logicas. Vale ressaltar que se incluiu como critério selecionar as criangas
que estavam sendo acompanhadas hd menos de um ano, pois, nesses
casos, poderiamos observar justamente as manifestagdes de criancas
que nao haviam ainda passado por um longo periodo de intervencao
clinico-institucional.

Nos tltimos anos, no Brasil, estudos e publica¢des voltados para
a detec¢@o e intervengao precoce vém se tornando cada vez mais nume-
rosos (BERNARDINO, 2006; JERUSALINSKY, 2008; KUPFER et
al.,2010; TEPERMAN, 2005). Destaca-se a Pesquisa Multicéntrica de
Indicadores de Risco para o Desenvolvimento Infantil realizada no pe-
riodo de 2000 a 2008 com o objetivo de selecionar indicadores a serem
incluidos na Ficha de Acompanhamento do Desenvolvimento de
criangas de zero a cinco anos, do Ministério da Saude. Essa pesquisa foi
realizada a partir da construcdo de dois instrumentos: o IRDI
(Indicadores de Risco para o Desenvolvimento Infantil), composto por
31 indicadores observaveis nos primeiros dezoito meses de vida da
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crianga, ¢ a AP3 (Avaliagao Psicanalitica aos 3 anos). Na ocasido, a AP3
foi proposta para permitir a validagdo do IRDI, mas mostrou-se eficaz
ao ser aplicada isoladamente, em razdo da importancia que ela apre-
sentou como instrumento sinalizador da presenca de sintomas clinicos
(JERUSALINSKY, 2008; DI PAOLO; LERNER; KUPFER, 2008; DE
CESARIS, 2013; KUPFER et al., 2010; BERNARDINO; VAZ, 2015).

O conjunto de indicadores do IRDI foi estabelecido a partir dos
seguintes eixos teodricos: suposi¢do do sujeito, estabelecimento da de-
manda, alternancia presenca/auséncia e funcdo paterna, os quais sio
considerados como operac¢des fundamentais formadoras do psiquismo.
A AP3 instituiu, partindo desses quatro eixos, as seguintes formagdes
do inconsciente pelas quais poderiam ser observados sintomas clinicos:
o brincar e a fantasia; o corpo e sua imagem; manifestagao diante das
normas e posicdo frente a lei; e fala e posi¢do na linguagem
(JERUSALINSKY, 2008).

As nossas avaliagdes seguiram o roteiro proposto pela Pesquisa
Multicéntrica de Indicadores de Risco para o Desenvolvimento Infantil
(KUPFER et al., 2008, p. 137-147). As entrevistas foram realizadas, em
sua maioria, com a mae e a crianga. O pai esteve presente em apenas
uma das avaliagdes. Em trés delas, constatou-se a presenca de um
irmao. Em uma delas, a avo esteve presente.

Os achados apos a aplicagdo da AP3 indicaram que os sintomas
clinicos mais presentes foram os relacionados ao corpo e sua imagem e
a fala e posi¢do na linguagem. Supde-se que as dificuldades alimen-
tares, verificadas durante as aplicacdes, denotam importante relagido
com o estabelecimento da demanda, pois os indicadores desse eixo re-
presentam o enodamento do corpo ao registro pulsional, o que estara na
base de toda a atividade posterior de linguagem e da relagdo com os
outros, funcionando junto a suposi¢do de sujeito como uma operacao
fundamental para a matriz da constituicao do narcisismo.

No eixo estabelecimento da demanda (ED), “estdo reunidas as
primeiras reagdes involuntarias que o bebé apresenta ao nascer, tais
como o choro, e que serdo reconhecidas pela mae como um pedido que
a crianca dirige a ela” (KUPFER et al., 2010, p. 52. Esse reconheci-
mento possibilitara a constru¢do de uma demanda — para a psicanalise,
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sempre uma demanda de amor (LACAN, 1992). A partir do referencial
lacaniano, o conceito de demanda refere-se a expressao de um apelo
quando se objetiva obter algo de alguém. Portanto, no humano, a de-
manda, operando para além do registro da necessidade, estaria relacio-
nada a ressignificagdo do objeto perdido da primeira experiéncia de
satisfacdo, reencontro impossivel que coloca em jogo, sobretudo, a de-
manda de amor.

Em outras palavras, a demanda consiste na preservagdo da funcao
do desejo. Afirma Lacan (1992, p. 202): “A ambivaléncia primeira, pro-
pria a toda demanda, ¢ que, em toda demanda, ¢ igualmente implicado
que o sujeito nao quer que ela seja satisfeita”. Desse modo, a demanda
forma-se em um circuito que inclui sempre o Outro e que perpassa
também o bebé e os outros que o cercam. E uma operagdo que provém
da leitura que esses outros fazem acerca das agcdes do beb€, mas também
de como o proprio bebé percebera e, para além disso, interpretara essa
leitura. A partir dai, o bebé deseja pela mediagdo de uma demanda en-
deregada ao Outro. Como continuara afirmando Lacan (1992, p. 201-
202), a sensagao de fome ¢ o resultado de uma equagdo que tenciona
duas operagdes: “a demanda de ser alimentado” ¢ a “demanda de se
deixar alimentar”.

Em seguida, faremos a leitura de algumas situagdes clinicas pro-
venientes das aplicagdes da AP3 tendo como norte o conceito de de-
manda. Para a discussdo, foram retomadas as sugestdes do roteiro como
chave de leitura dos resultados de aplicacdo da AP3 (KUPFER et al.,
2008, p. 137-147), especificamente no que se refere ao estabelecimento
da demanda. Foram observados os seguintes aspectos na relacdo entre
0s pais e a crianga: como 0s pais tomam a demanda da crianga?
Tomam-na ao pé da letra ou supdem algo além dela? Quando a crianga
lhe dirige demandas, os pais tentam saber do que se trata, interrogam o
filho, propdem hipoteses? Frente as demandas do controle dos esfinc-
teres, quais foram as interrogagdes? Os pais estdo interessados nas des-
cobertas da crianca? Nas situacdes de alimenta¢do, como a crianca
reage? Os pais dirigem demandas a crianga ou s6 dao ordens? A crianca
mostra interesse em compartilhar com os pais as suas descobertas ou se
isola? Ja no que se refere a entrevista com a crianga, foram observadas
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as formas pelas quais se relacionou com o entrevistador e, principal-
mente, como, na transferéncia, formulou seus pedidos. Como dito, tais
propostas de observacao orientaram a analise das entrevistas, sendo re-
colhidos alguns fragmentos ndo exaustivos para a discussdo apresen-
tada a seguir.

Importante ressaltar que, considerando-se a logica psicanalitica,
ndo se pretende pensar as observagoes a partir de uma relagao binaria de
causa e efeito, visto reconhecermos que aquilo que faz marca constitu-
tiva para um sujeito pode nao fazer para outro. Todavia, faz-se a aposta
de que os aspectos observados possam ser tomados como sinais, indica-
dores dos processos em curso na sua constituicdo e de seus jogos de
posi¢io diante do Outro primordial (BERGES; BALBO, 2002).

Resultados da pesquisa: uma leitura a partir do
estabelecimento da demanda e dos processos
primordiais de identificacao

A formulag¢do da demanda representa um tempo primordial da
constituicdo do sujeito e sua insercdo nos campos da linguagem e do
desejo; inclui, ainda, problematicas relacionadas aos tempos especu-
lares e as identificagdes provenientes das relagdes primordiais mae-
-bebé, colocando em jogo as operagdes simbolicas relacionadas as di-
mensdes de presenca e auséncia do Outro primordial. Sua construgao se
faz pela via de implicagdo do semelhante que dele se ocupa, por meio
do reconhecimento e atribuigdes de sentido aos movimentos pulsionais
empreendidos pelo bebé. Considera-se que tal reconhecimento estara
na base do desenvolvimento simbolico e social posterior.

Em seus “Trés ensaios sobre a teoria da sexualidade”, Freud
(1996) aponta que o trato da crianca pela pessoa que a assiste €, para
aquela, uma fonte incessante de excitacdo, até porque esta, que usual-
mente ¢ a mae, contempla a crianga com os sentimentos derivados de
sua propria vida sexual. Que a mae se horrorize caso desconfie que tais
expressdes de ternura servem, no fundo, como forca motriz para a
pulsdo sexual de seu filho, ndo invalida a suma importancia das pulsdes
para a vida animica como um todo, para todas as realizacdes éticas e
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psiquicas. Na verdade, segundo Freud (1996), ela até mesmo se pou-
paria das autorrecriminagdes ao ver que, quando ensina seu filho a
amar, estd apenas cumprindo sua tarefa.

Freud (1996; 2004) indica, ainda, que as zonas erogenas se cons-
tituem a partir do substrato orgdnico, mas vao progressivamente se
afastando e se tornando independentes, levando a uma edificagdo da
sexualidade e do corpo erdgeno. Utilizou o exemplo da succdo, que
inicialmente serve a alimentacao pelo seio, mas que passa a atividade
erotizada. A boca torna-se uma zona erégena por meio da repeti¢ao do
movimento de suc¢ao ndo mais como ato reflexo, nem restrito a fungao
de alimentag@o, mas por prazer, portanto, uma atividade pulsional; in-
vestido agora pelo prazer dessa experiéncia, passa a sugar o polegar, a
chupeta ou o seio da mae sem que, necessariamente, sua acao se rela-
cione a satisfacdo de uma necessidade. Assim, a vida sexual infantil
exibe componentes que, desde o inicio, envolvem outras pessoas como
objetos sexuais. Freud (1996) acrescenta que dos primeiros e mais im-
portantes de todos os vinculos sexuais, resta, mesmo depois que a ativi-
dade sexual se separa da nutricdo, uma parcela significativa que auxilia
a preparar a escolha do objeto.

Desse modo, a partir de seu investimento, a mae, ou aquele que
executa sua fungdo, tornara possivel a inscri¢do de tragos primordiais
que marcam o corpo e o psiquismo da crianga, instaurando os registros
do desejo e da demanda. Em outras palavras, a dependéncia de Outro
para satisfazer as necessidades aliada a erotiza¢do do corpo do bebé
abrem caminho para a organizacdo das fronteiras do Eu e a constitui¢ao
de um lugar desejante. Assim, a alimentagdo pode ser considerada uma
importante via de articulagdo entre o somatico e o psiquico, em que 0s
componentes da pulsdo relacionados a forca e a pressao se associam a
finalidade e a escolha de objeto. Alimentar-se e ser alimentado coloca
em curso o jogo de posicdes subjetivas da crianga e de sua mae.

Os seguintes fragmentos, colhidos da fala das maes durante a
aplicacdo da AP3, podem ilustrar esses jogos da crianga ¢ da mae em
suas relagdes com possiveis dificuldades no estabelecimento da de-
manda: “ele ndo quer nada”; “se esquece de comer”; “nunca pede co-
mida”; “engasga-se com comida seca”; “bota pra fora”; “sempre foi

227



99, G

pouca e, quando quer engordar, adoece”; “quando ele ta ficando cheio,
fica doente de novo”. Eles indicam também a trama especular onde se
estruturam, por exemplo, alguns dos sintomas alimentares na infancia.
Segundo Crespin (2004), nas historias alimentares dos primeiros anos
de vida, o problema raramente € o que se passa no estbmago ou na ma-
madeira: “A proximidade da oralidade ao estritamente do registro ali-
mentar, com suas conotagdes médicas, expde muitas vezes os médicos
ao risco de se contentarem pura e simplesmente com o lado mais super-
ficial da necessidade, negligenciando sua dimens3o simbdlica”
(CRESPIN, 2004, p. 34).

Em um caso especifico de aplicagdo da AP3, uma mae afirma
que levou a filha a instituicdo porque “ela d4 muito trabalho para
comer”. Relatou que dava de mamar de modo “for¢ado, pois nao sabia
como fazer”. E ainda sobre o periodo da amamentagao, afirma: “eu nao
sentia vontade de comer e achava que minha filha também nao”.
Destacam-se desses fragmentos indicacdes quanto as dificuldades nos
processos de identificacdo e separagdo mae e filha. O sentimento de
confianca da mae na capacidade de realizar sua funcao parece ter atin-
gido uma identificagdo com a crianga que a impede de diferenciar as
necessidades da filha de suas proprias necessidades.

A maie expressou sua preocupagdo com relacdo a recusa ali-
mentar, afirmando: “acho que n3o tenho mais controle. Acho que eu
acostumeli ela assim e ndo sei mais consertar”; e continua: “se ela ndo
quisesse comer, dava leite. E agora pra comer comida de panela ¢ mais
dificil”. O que estava em jogo nessa recusa e na falta de confiabilidade
da mae em seu cuidado? Estaria a crianga resistindo a uma forma de
especularizagdo que obtura a sua condi¢ao desejante?

Desde o inicio da entrevista de aplicagdo da AP3, a mae trouxe
uma queixa a entrevistadora em relago as atitudes da filha, afirmando
que ela estava muito agressiva. Quando questionada a respeito de pos-
siveis motivos para esse tipo de comportamento, constrdi uma interpre-
tagdo onde supde que o comportamento da filha seja um reflexo das
constantes brigas entre ela e o marido, presenciadas pela menina. Nao
se percebeu, entretanto, durante todo o tempo da avaliagdo, nenhuma
atitude agressiva por parte da crianca. A mae prossegue: “na escola, nao
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da trabalho, mas comigo ela da; faz de tudo para me tirar do sério”. A
crianga, segundo sua mae, pede para ela ndo brigar com o pai.
Acrescentou que, quando esta triste, a filha conversa com ela, o que a
surpreende, “por causa da idade”. A ambivaléncia no lago com a mae
indicaria ecos de uma separacdo que nao pode ainda se efetivar? Que
condi¢des poderiam estar relacionadas aos obstaculos em jogo? As
questoes relativas ao narcisismo materno?

Em “A guisa de introdugdo ao narcisismo” (FREUD, 2004), a
“sua majestade o bebé” representara para Freud a figura paradigmatica
do investimento narcisico dos pais sobre a crianga. A onipoténcia dos
pais e sua contrapartida, a idealizagdo da crianga, devem possibilitar a
formagao de uma representagao do corpo proprio e de uma funcao iden-
tificatdria, criando condig¢des para o estabelecimento da relagdo com o
prazer e a realidade.

Ainda a respeito da identificagdo, Freud (1996) refere que ela
constitui a forma mais primitiva e original de um lago emocional com
outra pessoa, antes que qualquer escolha sexual de objeto tenha sido
feita. Freud também destaca que a identificacdo ¢ ambivalente desde o
inicio e que se comporta como um derivado da primeira fase da organi-
zagao libidinal — fase oral. E que a identificagdo esfor¢a-se ainda por
moldar o Eu segundo o aspecto daquele que foi tomado como modelo.
O que coaduna com o que ele apresenta nos estudos sobre a melancolia
(FREUD, 1996), ao afirmar que grande parte da constituicdo do Eu se
da pela via da identificag@o, do processo de reconstitui¢@o das caracte-
risticas do objeto perdido no Eu.

Portanto, complexos caminhos devem ser percorridos antes que
o Eu possa representar a perda do objeto e os sentidos relativos a esta.
De que condigdes a crianca precisa dispor para apreender a modular
seus jogos de posi¢do na relacdo com este Outro especular, experi-
mentar o prazer, construir os sentidos de realidade? Freud e Ferenczi
respondem juntos a essa questdo: sdo necessarias a atribuicao de onipo-
téncia, a ambivaléncia, as capacidades de introjetar e projetar a com-
preensdo do adulto. Em outras palavras, é necessario um fiador para a
representacao do objeto (MARTINS, 2014, p. 95-96).
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Atento as consequéncias psiquicas dos sentidos apreendidos
nesse campo de relagdo da crianga com os pais (ou com quem dela se
ocupe), Ferenczi (1989a) afirma ser o investimento dos adultos, de-
monstrado pela suposi¢do da onipoténcia, aquilo que financiard o pri-
meiro sentido de realidade. A sua curiosa afirmacdo de que os gestos
supersticiosos sao residuos pertencentes a um determinado periodo do
sentido de realidade e aos estagios de onipoténcia que correspondem a
fase de introje¢do, permite-nos pensar que a invencao do sentido de
realidade (e, acrescentamos, o prazer que deste deriva) ndo corresponde
ao golpe na onipoténcia. A propria suposi¢cao de poder magico ao gesto
jé configura um dos sentidos de realidade.

Na perspectiva winnicottiana sobre o desenvolvimento infantil, a
mudanga para o principio de realidade relaciona-se a inestimavel capa-
cidade do sujeito de usar um objeto, aceitando-o como exterioridade;
mas, para ascender ao uso, ¢ necessaria antes a relagao.

Essa mudanca (do relacionamento para o uso) significa que o
sujeito destrdi o objeto... depois de “o sujeito relaciona-se com o ob-
jeto”, temos “o sujeito destrdi o objeto” (quando se torna externo), e,
entdo, podemos ter “o objeto sobrevive a destruicdo pelo sujeito”,
porque pode haver ou ndo sobrevivéncia. Surge assim um novo aspecto
na teoria da relagdo de objeto. O sujeito diz ao objeto: “Eu te destrui”
e 0 objeto ali esta, recebendo a comunicagdo. Dai por diante, o sujeito
diz: “Eu te destrui. Eu te amo. Tua sobrevivéncia a destrui¢@o que te fiz
sofrer confere valor a tua existéncia para mim. Enquanto estou te
amando, estou permanentemente te destruindo na fantasia” (incons-
ciente). Aqui comeca a fantasia para o individuo. O sujeito pode agora
usar o objeto que sobreviveu.... Dessa forma, o objeto desenvolve a sua
propria autonomia e vida e (se sobrevive) contribui para o sujeito, de
acordo com suas proprias propriedades (WINNICOTT, 1975, p. 126).

A afirmacao de que o objeto contribui com suas proprias proprie-
dades possibilita-nos pensar nas condi¢des narcisicas deste Outro para
suportar a experiéncia de separac¢do; ou seja, caminham juntas as expe-
riéncias de separagdo e de continuidade na construcao das condigdes de
possibilidade para essa perda. Condigao anunciada por Winnicott (1975)
nesse paradoxo: para que se possa prescindir do objeto, é necessario que
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ele continue existindo como realidade externa, marcado por suas pro-
priedades. Se o objeto se apresenta sem qualidades, sem predicados,
diante dele, o Eu, por exemplo, silencia, se paralisa, ou mesmo retorna a
formas primitivas de comunicacgdo, onde podemos situar algumas pato-
logias do ato e os sintomas corporais e somaticos; e, ainda, a presenca de
angustias muito primitivas e de horror, como sugere Souza (2001) ao
relacionar os sentidos atribuidos a perda (aqui sindnimo de separagao) e
seus rumos subjetivos a sua ordem de grandeza e a0 momento em que
essa experiéncia pode ser subjetivada.

A sistematizacao dessas questdes nos leva novamente ao pensa-
mento de Ferenczi, apresentado no texto “A crianga mal acolhida e sua
pulsdo de morte” (1989b), relativo a um grupo de pacientes que, com a
perda precoce do gosto pela vida, aparecem como pessoas que, tendo
uma capacidade de adaptagao insuficiente, perderam também a capaci-
dade de gozar da alegria 1a onde realmente ela se oferece, referindo-se
a esses casos como neuroses de frustragao.

Lacan considerou a frustragdo o “verdadeiro centro quando se
trata de situar as relagdes primitivas da crianga” (LACAN, 1995, p. 66),
tomando-a em duas vertentes: por um lado, o objeto real, por outro, o
agente. Segundo ele, o que se introduz no par de opostos presenca/au-
séncia ¢ o que tende normalmente a adormecer no momento da frus-
tracao: quando a mae simbolica passa a responder ao apelo da crianga,
segundo os seus proprios critérios, ela se torna real, tornando-se uma
poténcia. As posigdes se invertem: o objeto se torna simbdlico, e a mée
se torna real. No momento em que a mae vira poténcia € 0 acesso aos
objetos continua dependendo dela, esses, que até entdo eram objetos de
satisfacdo, tornam-se objetos de dom. O sujeito passa a contar com o
capricho do outro, ¢ o0 objeto passa a valer como testemunho do dom
oriundo dessa poténcia. O objeto tem, a partir dai, duas ordens de pro-
priedades, ele ¢ duas vezes objeto possivel de satisfagdo — como ante-
riormente, satisfaz a uma necessidade, mas também simboliza uma po-
téncia favoravel (LACAN, 1995, p. 66-70). Desse modo, para Lacan, o
que conta ndo é a onipoténcia materna, e sim as caréncias e as decep-
coes que afetam essa onipoténcia.
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Uma mae, ao ser questionada sobre o0 modo como a crianga soli-
cita a sua alimentagdo, responde: “tudo ela pede”, fazendo referéncia
tanto a comida quanto aos excrementos. Porém, em seguida, ressalta,
quanto a comida, que, se a filha ndo pede, ela da mesmo assim e, quanto
aos excrementos: “ela [a filha] pede assim, depois que ja fez na roupa”.
Durante a entrevista com a mae, a crianga urinou na roupa ¢ nio lhe
avisou; embaragado, o irmdo comunica a mae o ocorrido. A mae ba-
langa, discretamente, a cabeca de forma afirmativa para o filho mais
velho que a acompanha, mas ndo se dirige a filha nem comenta o ocor-
rido. Sdo fragmentos clinicos que sinalizam duas ordens de dificul-
dades: tomar como dom os objetos que provém da crianga e identificar
seu pedido como uma demanda a ela dirigida.

Nessas condigdes, supde-se que, na recusa alimentar, o que se
cria € um vazio. Essa problematica poderia ser situada no nivel da intro-
jecdo das experiéncias com o mundo externo, ou ainda, da capacidade
deste de elaborar sentido as suas perdas, funcionando, como dito ante-
riormente, como uma espécie de testemunho e fiador da representacao.
Alimentar e receber o cocd e o xixi fazem parte de uma mesma série
significante compreendida aqui em referéncia ao narcisismo materno e
ao estabelecimento de uma ordem de filiagao.

Encontramos em grande parte das entrevistas o relato de situa-
¢oes que nos fizeram supor uma espécie de dificuldade de conferir a
crianga um lugar particular na ordem de filiagdo. Mas, no caso de uma
mae de gémeos, essa situacdo chega a um paroxismo: quando questio-
nada, a mae respondia no plural, incluindo o outro filho, iguais nao
apenas na aparéncia, mas, também, nas mesmas problematicas.

Consideracoes finais

A partir da compreensao dos sintomas alimentares como uma
formagdo do inconsciente ¢ como um sinalizador da posicdo da
crianca no discurso e no desejo dos seus pais, buscou-se discutir al-
guns fragmentos de aplicagdes da AP3, especificamente aqueles refe-
rentes as relagdes entre o quadro de desnutri¢ao e possiveis impasses
no estabelecimento da demanda, considerando-a como uma operagao
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que coloca em jogo os processos de identificagdo primarios e o nar-
cisismo materno.

A clinica com criangas pequenas produz indagacgdes a respeito
dos primérdios da constitui¢do psiquica. O trabalho com bebés faz per-
ceber que esses mecanismos estdo em primeiro plano nessa época da
vida, e que o estabelecimento da demanda vincula-se fortemente a
criagdo da imagem ficcional para a crianga, com a qual ela se identifica
inicialmente. Percebe-se, portanto, a importancia de inserir as agdes do
bebé em um circuito pulsional e simbolico, possibilitando a construgao
de processos identificatorios fundamentais as operagdes de estabeleci-
mento de demandas na crianga; para tanto, € necessaria a suposicao de
um sujeito, sua antecipagdo. O narcisismo materno ¢ uma espécie de
matriz simbolica a partir da qual o circuito pulsional e desejante da
crianga serd tragcado, propusera Freud (2004). Desse modo, faz-se ne-
cessario estabelecer possiveis relagoes entre as condigdes narcisicas (e
libidinais) dessas maes para realizar as operacdes fundamentais ao esta-
belecimento da demanda. Como afirma Lacan (1992, p. 202), “a de-
manda oral tem outro sentido para além da satisfagdo da fome. Ela ¢
demanda sexual”, visto que “ndo ¢ apenas da boa vontade do Outro que
0 sujeito primitivo tem que se alimentar, mas simplesmente do corpo
daquele que o alimenta”. Este ponto ndo pode ser debatido mais ampla-
mente neste artigo, no entanto, ¢ importante sinalizar que, diante do
desamparo dessas maes em suas precarias situagdes de vida, a demanda
da crianga ¢ lida numa gramatica onde o gesto da crianga e seu pedido
sdo considerados como mais um excedente, um impossivel de res-
ponder. De um lado, a impossibilidade da mae de tornar o gesto da
crianga significativo, de outro, a recusa da crianca em se alimentar
como uma tentativa para salvaguardar o seu desejo.

Onde poderia estar a mae nessas condi¢des? O que dizer sobre os
seus investimentos libidinais diante de sua propria privagao material e
psiquica? Se, de um lado, encontramos as criangas empobrecidas em
seu brincar, com uma linguagem predominantemente gestual e uma fala
com poucos vocabulos; de outro, encontramos o siléncio das maes,
rostos em suas aparéncias desvitalizadas, as vezes se expressando em
narrativas estancadas por afetos que faziam supor a presenga de uma
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vergonha de si mesmas. O quadro encontrado remetia, algumas vezes,
ao complexo da mae morta, descrito por Green (1988), em que, se-
gundo ele, a angustia do abandono nunca se deposita sobre um contexto
sanguinario. No lugar do vermelho, o preto e o branco do luto: “preto
como a depressdo grave, branco como nos estados do vazio.... A mae
morta... ¢ uma mae que permanece viva, mas que estd, por assim dizer,
morta psiquicamente aos olhos da pequena crianga de quem ela cuida”
(GREEN, 1988, p. 243). Cabe ressaltar que, no quadro descrito por
Green (1988), o preto, o branco e o vazio sdo secundarios, correspon-
dendo a um investimento que foi retirado, o que nao ocorre, necessaria-
mente, nos casos onde sobrevém uma angustia primitiva.

Quais as possiveis consequéncias para 0 modo como essa crianga
relacionar-se-a com o mundo da linguagem e para o modo como estabe-
lece suas relagdes de pertencimento a cultura? Como podem ser susten-
tadas as condi¢des para a criagdo e transformacao da ordem subjetiva?

Pode-se ainda observar que o brincar nas experiéncias-limite, a
fome considerada uma destas, amputado pela pregnancia do real, dis-
tancia-se da ilusdo criadora responsavel pelo sentimento de pertenci-
mento a ordem da cultura. O agir criativo da crianga (e de sua mae) e
seu ingresso em um registro para além da dor sdo correlativamente de-
pendentes da sustentagdo dos lagos sociais dos seus cuidadores por uma
rede familiar social e/ou comunitaria. Entendemos também que as con-
di¢des para a subjetivagdo dessa experi€ncia sdo, por vezes, preservadas
nos casos em que a mae € reconhecida em seus direitos e na sua capaci-
dade de estimar e desejar (MARTINS et al., 2011).

O processo de aplicacdo do instrumento AP3 constitui um meio
de observagdo de indicadores clinicos a respeito do desenvolvimento
infantil. O uso de instrumentos como esse ¢ controverso e tem levan-
tado discordancias. Nessa direcao, Kupfer e Voltolini (2005) referem
que o uso de indicadores se justifica pela observagdo de que a presenca
de um sujeito psiquico so € passivel de constatacdo a partir dos efeitos
indiretos que ela produz.

De acordo com Crespin (2004), ndo ¢ possivel antecipar a ma-
neira pela qual o acontecimento sera tratado pelo sujeito, isto €, ndo
sabemos de antemao o que um acontecimento desencadeara num dado
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sujeito. Nesse sentido, a avaliagdo realizada pela AP3 pode ser vista
como uma forma de observar o curso desse processo, seus impasses e
sofrimentos correlatos que uma crianga pode apresentar desde cedo,
possibilitando, a partir dai, uma intervencao.

A atividade simbolica da crianga que ainda nao fala traduz-se no
nivel das fungdes corporais. A mediacdo do Outro pela linguagem, em
seu amplo sentido, pode envelopar, como propde Anzieu (1989), as ma-
nifesta¢des orgénicas, dando-lhe condigdes para a constituigdo de fron-
teiras psiquicas fundamentais para a crianga prosseguir rumo a sua sub-
jetivacdo. Desse modo, ¢ preciso, primeiramente, apostar na
singularidade, supor um sujeito, ficcionaliza-lo. Como indica Teperman
(2005), afirmar que o bebé ¢ um ser de linguagem nao implica que ele
jéa tenha um conhecimento da lingua a que estd submetido. Mais deter-
minante € o seu futuro falante ja marca-lo como “promessa”, e € a partir
dessa promessa que maes, por exemplo, falam com seus bebés
recém-nascidos.

Um dos principais papéis do analista na instituicdo seria, entdo, o
de garantir uma pratica clinica na qual o lugar do sujeito fosse, igual-
mente, suposto e sinalizado. E necessario contribuir com as possibili-
dades de se produzir deslocamentos na posi¢ao de identificacdo com os
significantes que obstaculizam esta posicdo, sejam aqueles relativos a
historia pessoal destes pais, sejam outros marcados pelos diagndsticos
institucionais. O analista, em seu trabalho de escuta (e espera), como
afirma Figueiredo (1996), podera, com clareza de seu proposito, por em
marcha um processo associativo capaz de abrir para o sujeito novas
possibilidades de significacao.

Relacionada aos modos de viver civilizatorios e a economia libi-
dinal dos sujeitos, a alimentacdo ¢ pensada por Freud (1996, 1996,
1996) como expressao paradigmatica do lago humano com a cultura.
Situado nas fronteiras entre o somatico e o psiquico, o ato de alimentar
associa a fome ao desejo em sua dimensao pulsional, definindo assim as
matrizes de constitui¢do do psiquico.

A avaliagdo nutricional utilizada como triagem para a entrada
das criangas no Iprede ¢ realizada com o instrumento indicado pela
OMS denominado WHO Anthro, disponivel em: http://www.who.int/
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childgrowth/software. A avaliag@o baseia-se no escore Z e nas relagdes
entre peso/idade, altura/idade e peso/altura.

Referéncias

ANZIEU, D. O eu-pele. Sdo Paulo, SP: Casa do Psicélogo, 1989.

BERGES, J.: BALBO, G. Jogo de posicoes da mae e da crianga: ensaio
sobre o transitivismo. Porto Alegre: CMC, 2002.

BERNARDINO, L. M. F. A abordagem psicanalitica do desenvolvi-
mento infantil e suas vicissitudes. /n: BERNARDINO, L. M. F. (org.).
O que a Psicandlise pode ensinar sobre a crianca sujeito em consti-
tui¢do. Sao Paulo: Escuta, 2006. p. 19-41.

BERNARDINO, L. M. F.; VAZ, B. G. Avaliacao de criangas pequenas em
processo de educagdo inclusiva através do protocolo AP3. Educagdo, v. 38,
n. 2, p. 193-202, 2015. Disponivel em: http://bit.ly/2jQyyFW. Acesso em:
18 abr. 2023. https://doi.org/10.15448/1981-2582.2015.2.20045.

BRASIL. Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990. Dispoe sobre as
condig¢des para promog¢ao, protecdo e recuperagdo da saude, a organi-
zagdo ¢ o funcionamento dos servigos correspondentes e da outras pro-
vidéncias. Diario Oficial da Unido, Brasilia, DF: Poder Executivo,
1990. Disponivel em: http://bit.ly/1UVpr2U. Acesso em: 18 abr. 2023.

BRASIL. Manual de atendimento da crianga com desnutri¢do grave
em nivel hospitalar. Brasilia, DF: Ministério da Satde, 2005.

BRASIL. Politica Nacional de Alimentacdo e Nutricdo. Brasilia, DF:
Ministério da Saude.

CARVALHO, A. S. Desnutri¢do infantil e os impasses nas trocas ali-
mentares: uma discussdo psicanalitica. 2011. Dissertagdo (Mestrado
em Psicologia) — Programa de Pos-Graduacdo em Psicologia,
Universidade de Fortaleza, Fortaleza, 2011.

CARVALHO, A. S.; LIMA, M. C. P.; MARTINS, K. P. H. As pro-
blematicas alimentares e a desnutricdo na infancia: contribui¢des

236



psicanaliticas. Estilos clin., Sdo Paulo, v. 18, n. 2, p. 372-386, ago.
2013. Disponivel em http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?scrip-
t=sci_arttext&pid=S1415-71282013000200011&Ing=pt&nrm=iso.
acessos em 18 abr. 2023.

CARVALHO, A. S.; LIMA, M. C. P.; MARTINS, K. P. H. Desnutri¢ao
infantil e a relagdo mae-bebé&: uma discussdo psicanalitica. In:
BUSNEL, M.-C.; MELGACO, R. G. (org.). O bebé e as palavras: uma
visdo transdisciplinar sobre o bebé Sao Paulo, SP: Instituto Langage,
2013b. p. 270-285.

CORREIA, L. L. et al. Metodologia das Pesquisas Populacionais de
Saude Materno-Infantil: uma série transversal realizada no Estado do
Ceara de 1987 a 2007. Revista Brasileira de Saude Materno Infantil, v.
14, n. 4, p. 353-362. 2014a. Disponivel em: http:/bit.ly/2ktH8I2.
Acesso em: 18 abr. 2023.

CORREIA, L. L. et al. Prevalence and determinants of child undernu-
trition and stunting in semiarid region of Brazil. Revista de Saude
Publica, v. 48, n. 1, p. 19-28. 2014b. Disponivel em: http://bit.
ly/21gC5P2. Acesso em: 18 abr. 2023

CRESPIN, G. C. 4 clinica precoce: o nascimento do humano. Sao
Paulo: Casa do Psicologo, 2005.

DE CESARIS, D. M. C. O uso dos instrumentos IRDI e AP3 no acom-
panhamento da constitui¢do da imagem corporal/especular de criancas
em centros de educagdo infantil. Tese (Doutorado em Psicologia ) -
Universidade de Sao Paulo, Sao Paulo, 2013.

DI PAOLO, A.; LERNER, R.; KUPFER, M. Avaliagdo Psicanalitica
aos 3 anos: desdobramentos e novas contribui¢des. /n: COLOQUIO
FORMACAO DE PROFISSIONAIS E A CRIANCA-SUJEITO, 7.,
2008, Sao Paulo. Anais [...]. Sao Paulo: Laboratorio de estudos e pes-
quisas psicanaliticas e educacionais sobre a infancia (LEPSI) da
Universidade de Sao Paulo, 2008. Disponivel em: http://bit.ly/215rUuN
2008. Acesso em: 18 abr. 2023.

237



FERENCZI, S. O desenvolvimento dos sentidos de realidade e seus
estagios. In: FERENCZI, S. Escritos psicanaliticos 1909-1933. Rio de
Janeiro: Livraria Taurus, 1989a. p. 74-88.

FERENCZI, S. A crianga mal-acolhida e sua pulsdo de morte. /n:
FERENCZI, S. Escritos psicanaliticos 1909-1933. Rio de Janeiro:
Livraria Taurus, 1989b. p. 313-317.

FIGUEIREDO, A. Por uma psicanalise possivel nos servigos de saude
mental. Cadernos IPUB, v. 2, n. 3, p. 99-113. 1996.

FOOD AND AGRICULTURE ORGANIZATION OF THE UNITED
NATIONS. International Fund for Agricultural Development. World
Food Programme. The State of Food Insecurity in the World 2015: me-
eting the 2015 international hunger targets: taking stock of uneven pro-
gress. Rome: FAO, 2015.

FREUD, S. Projeto para uma psicologia cientifica. /n: FREUD, S. Edi¢do
standard brasileira das obras psicologicas completas de Sigmund Freud.
Rio de Janeiro: Imago, 1996. (Trabalho originalmente publicado em 1950).

FREUD, S. Trés ensaios sobre a teoria da sexualidade. /n: FREUD, S.
Edi¢do standard brasileira das obras psicologicas completas de
Sigmund Freud. Rio de Janeiro: Imago, 1996. p. 119-311. (Trabalho
originalmente publicado em 1905).

FREUD, S. Luto ¢ melancolia. /n: FREUD, S. Edicdo standard brasi-
leira das obras psicologicas completas de Sigmund Freud. Rio de
Janeiro: Imago, 1996. p. 243-266. (Trabalho originalmente publicado
em 1917).

FREUD, S. Psicologia de grupo ¢ analise do ego. /n: FREUD, S. Edi¢ao
standard brasileira das obras psicologicas completas de Sigmund
Freud. Rio de Janeiro: Imago, 1996. p. 79-154. (Trabalho originalmente
publicado em 1923).

FREUD, S. O mal-estar na civilizacdo. In: FREUD, S. Edicdo stan-
dard brasileira das obras psicologicas completas de Sigmund Freud.

238



Rio de Janeiro: Imago, 1996. p. 65-148. (Trabalho originalmente pu-
blicado em 1930).

FREUD, S. A guisa de introdugio ao narcisismo. In: FREUD, S. Obras
psicologicas de Sigmund Freud: escritos sobre a psicologia do incons-
ciente. Rio de Janeiro: Imago, 2004. p. 95-131. (Trabalho originalmente
publicado em 2014).

FREUD, S. Pulsoes ¢ destinos da pulsao. /n: FREUD, S. Obras psico-
logicas de Sigmund Freud: escritos sobre a psicologia do inconsciente.
Rio de Janeiro: Imago, 2004. p. 133-173. (Trabalho originalmente pu-
blicado em 2015).

GREEN, A. A mae morta. In: GREEN, A, Narcisismo de vida, narci-
sismo de morte. Sdo Paulo: Escuta, 1988. p. 239-273.

JERUSALINSKY, A. N. Consideragoes acerca da Avaliagdo
Psicanalitica de Criangas de Trés Anos — AP3. In: R. LERNER, R.;
KUPFER, M. C. M. (org.). Psicanalise com criangas: clinica e pes-
quisa. Sao Paulo: Escuta. 2008.

KUPFER, M. C. M. E. et al. Valor preditivo de indicadores clinicos de
risco para o desenvolvimento infantil: um estudo a partir da teoria psi-
canalitica. Revista Latinoamericana de Psicopatologia Fundamental,
v. 13, n. 1, p. 1-52, 2010. Disponivel em: http://bit.ly/2knzGmv 2010.
Acesso em: 18 abr. 2023.

KUPFER, M. C. M.; VOLTOLINI, R. Uso de indicadores em pesquisa
de orientagdo psicanalitica: um debate conceitual. Psicologia: teoria e
pesquisa, v. 21, n. 3, p. 359-364, 2005. Disponivel em: http://bit.ly/
2IHEHXp. Acesso em: 18 abr. 2023.

KUPFER, M. C. M. et al. Roteiro para a Avaliagao Psicanalitica de Criangas
de Trés Anos — AP3. In: R. LERNER, R.; KUPFER, M. C. M. (org.).
Psicandlise com criangas: clinica e pesquisa. Sdo Paulo: Escuta, 2008.

LACAN, J. Demanda e desejo nas fases oral e anal. /n: LACAN, J.
O seminario, livro 8: a transferéncia, 1960-1961 (D. Estrada, trad.,
p- 197-209). Rio de Janeiro: Jorge Zahar, 1992.

239



LACAN, J. A dialética da frustracdo. In: LACAN, J. O seminario, livro
4: arelagdo de objeto, 1956 (D. Estrada, trad., p. 59-75). Rio de Janeiro,
RJ: Jorge Zahar, 1995.

MARTINS, K. Profetas da chuva. Fortaleza: Tempo d’Imagem, 2006.

MARTINS, K. Os impactos da experiéncia da fome na constituigdo do
psiquismo. CONGRESSO DE INTERVENCOES PSICANALITICAS
NA CLINICA E NO SOCIAL: A EXPERIENCIA DA FOME NA
CLINICA E NA CULTURA, 1., 2010, Fortaleza. Anais [...]. Fortaleza:
Laboratorio de Estudos e Intervengdes Psicanaliticas na Clinica e no
Social/Programa de Pos-Graduacdo em Psicologia da Universidade de
Fortaleza, 2010.

MARTINS, K. Sertdo e melancolia: espagos e fronteiras. Curitiba:
Appris, 2014.

MARTINS, K. ef al. Infancia e privagao: a fome, o siléncio e a vontade
de viver. /n: PINHEIRO, C.; CARVALHO, J.; SILVA, M. (org.).
Estudos psicanaliticos na clinica e no social. Fortaleza: Imprensa
Universitaria, 2011. p. 79-97.

ORGANIZACAO DAS NACOES UNIDAS. Declaracio do Milénio
de 2000. Lisboa: ONU, 2001.

SILVA, A. C. Evolucdo da saude da crianca no Ceard: um retrato de
dois momentos, 1987 e 1994. 1998. 196 f. Dissertacao (Mestrado em
Satde Publica) — Universidade Federal do Ceara, Faculdade de
Medician, Fortaleza, 1998.

SILVA, A. C. et al. Reducing child mortality: the contribution of
Ceara state, northeast of Brazil, on achieving the millennium deve-
lopment Goal 4 in Brazil. Matern Child Health Journal, v. 19, n. 4,
p. 700-706, 2015.

SOUZA, O. Notas sobre algumas das diferencas na valoriza¢do dos
afetos nas teorias psicanaliticas. In: BEZERRA JUNIOR, B.
PLASTINO, C. A. (org.). Corpo, afeto, linguagem: a questao do sentido
hoje. Rio de Janeiro: Rios Ambiciosos, 2001. p. 285-298.

240



TEPERMAN, D. W. Clinica psicanalitica com bebés: uma intervencao
a tempo. Sao Paulo: Casa do Psicologo; Fapesp, 2005.

WINNICOTT, D. O brincar e a realidade. Rio de Janeiro, RIJ:
Imago, 1975.

WORLD HEALTH ORGANIZATION. United Nations Children’s
Fund (Unicef). WHO child growth standards and the identification of
severe acute malnutrition in infants and children. Geneva: World Health
Organization, 2009.

241



A EXPERIENCIA DA FOME E SEU POTENCIAL
TRAUMATICO: CONSIDERACOES A PARTIR
DE ESTUDOS REALIZADOS COM MAES DE

CRIANCAS EM ESTADO DE DESNUTRICAO*

Aline Gabriele Carvalho de Lima
Joao Paulo Pereira Barros

Introducao

Em momentos aterradores como os que se t€m vivido no ce-
nario brasileiro, a urgéncia em desenvolver pesquisas sobre as vidas em
contextos de maior precariedade, que antes ja se mostravam tao neces-
sarias, hoje ganha mais importancia. A constatacao de que a parcela da
populagdo mais precarizada ¢ a mesma que mais tem se prejudicado
com a pandemia (CENTRO TECNICO CIENTIFICO DA PUC-RIO,
2020) ¢ mais um fator a ser considerado nas pesquisas que tratam das
questdes sociais na atualidade. Mbembe (2020), de modo preciso, an-
teviu que, no inicio da pandemia, muitos ndo passariam pelo buraco da
agulha, estando o pior ainda por vir.

2! Trabalho originado do projeto de tese da autora em desenvolvimento no Programa
de Pos-Graduagao em Psicologia da UFC, sob orientacao da Profa. Karla Patricia
Holanda Martins.



A precarizagdo de uma parte da populacao que vem arrastando-se
ha anos e tem suas raizes fincadas num sistema escravocrata, atualiza a
violéncia e os processos de colonizagdo. Para Lima (2018, p. 23), pensar
a perspectiva necropolitica “assume uma importancia analitica [...]
onde a precarizagdao da vida inclui ndo apenas as populagdes negras,
mas também os ndo negros empobrecidos e cada vez mais
precarizados”.

Trata-se de estudar uma das violéncias as quais os individuos sao
submetidos na sociedade em formatos variados, seja pelo racismo, pelo
machismo, pela segregacao, pela pobreza e, primordialmente, pela indi-
ferenga. Como afirma Rosa (2016, p. 26):

Essas sao outras modalidades de violéncia que ficam mascaradas
em inimeras questdes sociais como nas situagdes de miséria,
sempre acompanhadas de um processo historico de exploracdo e
de humilhacdo, ou nas catastrofes ditas naturais que, embora apa-
rentemente atinjam a todos, certamente incidem mais direta ¢ in-
tensamente sobre aqueles mais frageis na organizagio social e sem
recursos para minorar os efeitos da natureza.

Pretende-se tomar como foco a fome, uma das figuras que repre-
senta, na clinica e na cultura, a marca do excesso ¢ de uma falta radical
(MARTINS, 2014). Entendida como algo que historicamente ja deixou
seu rastro em terras cearenses, “‘podemos sugerir que os rastros deixados
pelas experiéncias traumaticas e extremas, a fome uma dentre estas, ilu-
minam geracdes que, ao longe, continuam a segui-los, a rastrea-los,
como sua heranga” (MARTINS; KUPERMANN, 2017, p. 201).

Como nos lembra Caparrds (2016), estamos acostumados com a
fome que sentimos algumas vezes ao dia, mas entre essa fome que roti-
neiramente sentimos e saciamos, ¢ a fome daqueles que lutam para sa-
cia-la a cada dia, existe um abismo enorme. Existe essa contradicao,
coloca o autor: conhecemos a fome ¢ ao mesmo tempo nao fazemos
ideia do que de fato é a fome.

No artigo “Fome: o umbral da vergonha”, Martins e Kupermann
(2017) trazem a tona os campos de concentragdo cearenses que aconte-
ceram nos anos de 1877, 1915 e 1932, cujo silenciamento da historia
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oficial do estado permaneceu até meados de 1994, quando encontraram
centenas de ossadas. Chamados também de currais humanos, esses
campos de concentragdo serviam para os milhares de retirantes que vi-
nham para a capital fugindo da seca e ficavam isolados em areas espe-
cificas da cidade. A fome e a variola mataram muitos desses retirantes,
chegando a mais de 1.000 pessoas num so dia.

E possivel fazer um didlogo onde as zonas de excecdo, seja dos
campos de concentracdo cearenses, seja dos processos de colonizacio,
convergem na atualidade como uma marca que se atualiza nas geragoes
mais precarizadas do nordeste cearense. A fome é somente uma entre as
varias privagdes que essa populacdo continua a sofrer. Como afirma
Lima (2018, p. 27), “a exce¢ao nos marca e os seus efeitos modelam as
praticas discursivas reatualizando os tragos de colonialidade [...]".

Parte-se da premissa freudiana de que toda psicologia individual
¢ também psicologia social (FREUD, 2011) para se pensar a continui-
dade da memoria social e da memoria individual, visto que a fome con-
tinua se apresentando como um signo na vida de muitos cearenses, ¢
Freud (2012) ja havia afirmado que nenhuma geracdo consegue es-
conder importantes eventos psiquicos da geragdo que a sucede. Assim,
o presente trabalho procura interrogar as potencialidades traumaticas a
partir do lugar da mulher-mae em familias cujos filhos apresentam des-
nutrigdo. Para isso, busca-se refletir sobre algumas pesquisas realizadas
no Iprede — Instituto da Primeira Infancia, cujo foco recai sobre as maes
de criangas acompanhadas por essa instituicao, e fazer uma articulagao
com a teoria ferencziana do trauma.

A instituicao e as maes

O Iprede foi criado em 1986, em Fortaleza/CE, por um grupo de
profissionais da saude preocupados com criangas em condi¢do de des-
nutrigdo grave e que ja viviam em situa¢do de grande precariedade e
pobreza. A institui¢do atualmente € um centro de referéncia sobre a pri-
meira infancia e se constitui também como espago de producido, ensino
e pesquisa. Varias pesquisas foram e vém sendo desenvolvidas dentro
do Iprede em varias areas do conhecimento, mas principalmente nas
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areas voltadas a satide. A escolha por essa instituicdo se deve justa-
mente pela abertura em relagdo as pesquisas, assim como pela parceria
ja existente com a Universidade Federal do Ceara (UFC).

Foram selecionados trés artigos, no Portal de Peridédicos da
Capes, que tratam de pesquisas desenvolvidas no Iprede cujos objetivos
incluiam obrigatoriamente a escuta das maes de criangas em tratamento
acerca do sofrimento do filho. Importante destacar que nao se trata de
uma revisao sistematica,” mas de uma revisao de literatura. A intengao
¢ obter os resultados® para apreensao do que ja foi pesquisado sobre as
maes que frequentam a institui¢do e, com isso, levantar interrogacdes
sobre a questdo da potencialidade traumatica a serem melhor investi-
gadas em outros momentos. Outro ponto a ser destacado € que ndo se
pretende excluir o carater organico da desnutricdo, mas se faz a aposta
de que o corpo bioldgico nao esta apartado do coletivo e do psiquico.

Frota e Barroso (2004, p. 169) apresentam o perfil de seis maes
adolescentes que dependem das familias e comunidades para ajudar na
criacdo de seus filhos e, consequentemente, influenciam nos cuidados das
criangas que sofrem de desnutri¢ao. O foco é conhecer o fendmeno em seu
contexto familiar, tendo o objetivo de “descrever o contexto cultural da
mae adolescente e o cuidado prestado por ela ao filho desnutrido” (p. 169).
As autoras afirmam: “A mae adolescente, nesse contexto social, absorve
todos os valores, crengas € 0 modo de vida caracterizado pela cultura fa-
miliar na qual esta inserida” (FROTA; BARROSO, 2004, p. 168). Nesse
ponto, percebe-se a importancia da influéncia familiar e das comunidades
na criagao que as maes adolescentes dardo a seus filhos.

Cabe destacar que, segundo as pesquisadoras, os resultados da
pesquisa reforcam a importancia da comunidade para essas maes, mas
traz também a ideia de uma educagdo insuficiente para os cuidados de

2 Na selegao de artigos foi encontrado um protocolo, apoiado pelo Iprede, de 2019, de
Revisao sistematica sobre a relacao entre experiéncias maternas adversas na infancia e
desenvolvimento infantil. Nao foi encontrado nenhum resultado da revisao finalizada,
talvez ainda nao tenha sido publicado.

Entende-se a importancia de buscar pesquisas de diferentes referenciais, entao os re-
sultados referem-se a pesquisas que nao foram orientadas pela professora Karla Patricia
Holanda Martins.
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uma crianca desnutrida. A miséria e a ignorancia sdo apontadas como
fatores que impossibilitam a percepcdo sobre a problematica. As pro-
prias maes participantes percebem que a instituicdo pode fornecer a
alimentacdo e a higiene que elas ndo podiam dar. A dificuldade para
essas maes conseguirem trabalhar também ¢ um fator apresentado, seja
por ndo terem com quem deixar o filho, seja porque a crianga constan-
temente precisar estar internada e a mae precisa acompanha-la. No en-
tanto, surgem também versdes em que se evita internar o filho por ter
que cuidar dos outros que ficam em casa, ou mesmo devido ao medo de
“traumas anteriores, conversas de vizinhos ou por achar que sera obri-
gada a acompanhar o filho sem poder ausentar-se [...]” (FROTA;
BARROSO, 2004).

No segundo artigo, Barbosa et al. (2005, p. 257) tem o objetivo de
“identificar a percep¢do da mae quanto a dor do filho desnutrido”. As
pesquisadoras criaram trés categorias apos a coleta de dados com as
quinze maes participantes. Na primeira, “busca a institui¢do”, perce-
be-se que as maes geralmente ja chegam ao Iprede num estagio avan-
cado da desnutri¢do, apos a instauragao de alguma comorbidade ou apods
a intervencao de algum agente de satide ou pela propria comunidade. Na
categoria “descri¢ao da dor”, as pesquisadoras apontam para um desco-
nhecimento da mae em relagdo ao surgimento da dor no filho, assim
como ndo saber o que fazer para diminuir o sofrimento da crianga. Um
importante achado nesse item ¢ a associa¢do que as maes fazem do choro
com a fome, as mesmas maes que tém dificuldade em conseguir o ali-
mento e o sustento da familia. Na 0ltima categoria, “como cuidar da
dor”, ¢ frisada a questdo cultural de cada ato na tentativa de cuidar do
filho. A utilizag@o de produtos naturais aparece como forma de alivio.

As pesquisadoras concluem que as maes desconhecem as
causas e consequéncias da desnutricdo infantil, mas buscam as
formas de alivio que lhes sdo possiveis a partir do seu meio cultural
e modo de vida. E frisada também a importancia do profissional de
saude no contato com essas maes e o papel de educador que ele deve
ter, “resgatando o respeito as crencas e valores culturais [...]”
(BARBOSA et al., 2005, p. 598).
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Na pesquisa de Magalhdes et al. (2016, p. 919), os perfis sdo de
sete mulheres em condi¢do de pobreza que sofreram maus-tratos, nao
tiveram apoio de familiares ou pais das criangas, passaram por mo-
mentos de violéncia e abandono na infancia ou no percurso da gravidez,
por vezes nao desejando o filho que gestavam. O objetivo é “com-
preender as percepgOes das maes de criangas desnutridas sobre o cui-
dado materno, em um meio socialmente desfavorecido” .

A dificuldade em ser mae € apontada pelas participantes que,
segundo os autores, tém o peso de exercer essa fun¢do em situagdes
de privagdes. A auséncia de figura paterna também ¢ percebida em
seus discursos. Os autores apontam que essas maes “parecem super-
proteger para compensar, inconscientemente, o que elas ndo tém em
sua esséncia — a vivéncia positiva e gratificadora em ser mae”
(MAGALHAES et al., 2016,p. 926).

Outro ponto a ser destacado no estudo € o sentimento de culpa e
a vergonha pela magreza de seus filhos, o que leva os autores a consi-
derar a possibilidade de essas criangas se identificarem com os com-
portamentos e situagdes de sofrimentos experienciados pelas maes
desde a gravidez. Chamou a atencdo dos autores o contexto da recusa
alimentar devido a um aspecto contraditorio: as criangas aceitavam se
alimentar na casa de outras pessoas, inclusive alimentos que néo acei-
tavam comer na propria casa. A dificuldade em alimentar adequada-
mente o filho faz com que muitas maes participantes atribuam o adoe-
cimento do filho a uma caracteristica intrinseca da crianga. Para
Magalhdes et al. (2016, p. 928), “parece-nos que a desnutri¢do da
crianga denuncia toda uma realidade de vida dificil de ‘engolir’”.

Os autores concluem que o vinculo mae-filho € visto como algo
que sofreu dificuldades no seu estabelecimento e tem a desnutri¢ao
como um possivel efeito. Também foi colocada em evidéncia a possibi-
lidade de haver uma “identidade desse filho” desnutrido gestado em um
momento mais especifico com as condi¢des socioemocionais da mae,
que se diferencia dos irmaos que ndo foram acometidos pela desnu-
trigdo. Importante salientar a influéncia da leitura psicanalitica nessa
ultima pesquisa e, consequentemente, a diferente perspectiva sobre o
vinculo mée-bebé e suas historias de vida.
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Trauma e transmissao na experiencia da fome

O trauma ¢ um conceito que tem sido muito utilizado atualmente
nos estudos psicanaliticos, ¢ uma categoria importante para pensar o
contexto das mulheres e criangas dos estudos citados. Verztman e
Romao-Dias (2020, p. 272) afirmam:

A nocdo de trauma em psicanalise geralmente se refere as formas
de afetacao do sujeito diante de algo a que ele ndo pode fazer frente.
Independente das distintas posi¢des teoricas sobre o tema, o que
estd ai em jogo ¢ uma falta ou um excesso, um aquém ou um além,
o impossivel e o inconcebivel que se abate sobre cada um de nos
e que esgarga nossa capacidade de usarmos nosso funcionamento
psiquico habitual a fim de fazer frente a nova exigéncia.

Sandor Ferenczi foi um psicanalista hlingaro, contemporaneo de
Freud e um dos seus seguidores mais proximos que trouxe varias contri-
buigdes para a psicanalise, entre elas, a no¢do de trauma que se dife-
rencia daquela vista na teoria freudiana. Segundo Gondar (2012, p. 194),
Ferenczi “anunciava, sem saber, o tema fundamental de nossa era — e
ndo apenas para a psicanalise”, a no¢do de trauma ganhou relevancia
principalmente apds a Segunda Guerra Mundial e o holocausto. Apesar
de sua teoria ndo ter se voltado diretamente para as analises sociais,
como o fez Freud, a autora aposta que a teoria ferencziana apresenta
inovagdes clinicas com implica¢des politicas e micropoliticas. Dessa
forma, concordando com Gondar (2012), acredita-se que a teoria do
trauma tem muito a contribuir com o debate sobre a fome.

Para Ferenczi (1988), diferente de Freud, que se atém a realidade
psiquica, a realidade do trauma também deve ser considerada, isso sig-
nifica dizer que o evento propriamente dito tem sua relevancia. O
trauma pode surgir como um choque capaz de aniquilar o sentimento de
si, resultando numa impossibilidade de representar a experiéncia vio-
lenta (FERENCZI, 1992), mas o traumatico, a sua consolidagao, seria
da ordem do que vem num segundo momento. O desmentido —
Verleugnung — se trata da “negacao, a afirmagdo de que nada se passou,
que nada doeu [...] € isto sobretudo que torna o traumatismo patogeno”
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(FERENCZI, 1988, p. 343). Ou seja, o individuo ¢ desacreditado, tem
sua verdade ndo reconhecida, desvalidada e desvalorizada. Nao é o
evento que ¢ desmentido, mas o proprio individuo que passou pela ex-
periéncia (GONDAR, 2012). O que vai ao encontro do que coloca
Knobloch (1998, p. 51) quando fala sobre o desmentido, “o desmentido
ndo s6 nao confirma aquilo que aconteceu como também coloca em
davida a propria existéncia daquele que o experienciou”.

Com isso, ¢ possivel fazermos uma analise acerca da realidade
das mulheres que frequentam o Iprede com seus filhos. Na verdade,
uma realidade ndo s6 delas, mas de muitos brasileiros que ndo tém
acesso desde seus direitos mais basicos, como a alimentagao, até o di-
reito a um enterro digno, como os varios casos de violéncia policial e
mais atualmente os mortos pela covid-19. Pode-se considerar como
uma realidade negada, principalmente pelos governantes, mas também
por uma parte da sociedade que € cega as necessidades das populacdes
precarizadas. Como aponta Costa (2016), ¢ uma realidade em que o
sujeito ¢ apagado por violéncias que partem daqueles que deveriam dar
reconhecimento.

O trauma, enquanto conceito clinico, deve partir da escuta sin-
gular de cada individuo. Por mais que possamos falar em aspectos ge-
rais (VERZTMAN; ROMAO-DIAS), ndo se pode generalizar e afirmar
quais sdo ou serdo os efeitos traumaticos para um grupo. No entanto,
pode-se falar em potenciais elementos traumaticos sobre uma expe-
riéncia que deixa suas marcas, como a experiéncia da fome.

Nos artigos estudados, vemos que alguns aspectos se des-
tacam: a situacdo de pobreza e miséria; a ignorancia sobre o adoeci-
mento do filho; o sentimento de culpa e vergonha; a identificagdo da
crianca com a mae; e o percurso de uma gestacdo dificil, inclusive
com episddios de violéncia. Diante de contextos de tanta precarie-
dade ¢ pertinente nos indagarmos a respeito dessas vidas. Ou seja,
mulheres-maes que vivem desde a mais prematura existéncia em
condic¢des desqualificadas e gestam bebés nessas mesmas condigoes.
O que percebemos entdo ¢ o enquadramento dessa figura que “em-
bora possa ser apreendida como “viva”, nem sempre € reconhecida
como uma vida” (BUTLER, 2019, p. 22).
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A leitura que fazemos ¢é de que a condigdo precaria em que
essas mulheres nascem, crescem e geram seus filhos faz parte de uma
realidade desmentida pelo Estado, o mesmo a que elas precisam re-
correr, elas que também precisam ser protegidas (BUTLER, 2019). A
exposi¢ao a violéncia do Estado-Nacgdo e, consequentemente, a ne-
gacdo de suas necessidades e seus direitos tornam-se algo inerente a
condigdo precaria.

Assim como o problema da fome ndo ¢ “somente” a fome em
si, mas as pessoas que sofrem em seus contextos de vida variadas
privagdes, o descrédito dessas vidas, a negagdo do sofrimento e a des-
valorizagdao das experiéncias tém suas consequéncias em cada uma
das historias das participantes. Nao ¢ possivel investigar a fundo as
questdes de cada uma, mas € possivel levantar interrogagdes sobre
seus efeitos, a partir dos estudos elencados, acerca de algo que pode
repetir-se, algo que foi impossibilitado de ser representado e elabo-
rado por nao ter sido escutado.

Diante disso, retomamos agora a dimensao histérica mencionada
sobre os campos de concentragdo cearenses para contextualizar com as
pesquisas estudadas e a questdo da transmissdo para a psicanalise.
Segundo Costa (2016), “a transmissdo ¢ um operador que suspende o
retesamento dos tempos, articulando passado, presente e futuro, do
mesmo modo que restitui um lugar para aquele que foi violentamente
deslocado de si mesmo” (p. 315). Assim, pode-se pensar numa tor¢ao
daquilo que ¢ transmitido por meio da experiéncia aqui pensada como
traumatica. Em uma das pesquisas, os autores afirmam: “a pequenés e
magreza das criangas desnutridas, no caso de nosso estudo, parecem
associadas a situagdo vivencial das maes, com todo o peso e as marcas
de suas historias” (MAGALHAES et al., 2016, p. 924).

Dessa forma, entende-se que, tal como colocado por Martins e
Kupermann (2017, p. 205), os rastros daquilo que foi negado e silen-
ciado a partir da experiéncia da fome com tentativas de apagamento
dos envolvidos, seja a nivel individual ou historico, fazem-se presentes
por meio da “expressdo da unidade minima das matrizes culturais do
inconsciente”. A vergonha, que aparece nos discursos das maes, &,
como afirmam os autores, um dos sobrenomes da fome que marcam
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sua presenca desde os nossos primeiros retirantes. Por fim, fica a
questdo: o que se transmite na experiéncia singular dessas mulheres
que ¢ sentido no corpo do filho pela insignia da desnutricao?

Sobre o papel da comunidade para as maes e as criancas

Um dos pontos que se destacou nas pesquisas foi o papel da
comunidade, do contexto cultural em que as maes, principalmente
as adolescentes, estdo inseridas. Cabe retomar uma pesquisa reali-
zada por Vieira e Zornig (2015) no Rio de Janeiro, em que as autoras
falam sobre a importancia da comunidade para as criangas que
vivem nas favelas.

Vieira e Zornig (2015) pontuam que a vida na favela é um risco
permanente, € ter que lidar diariamente com o medo e com a insegu-
ranca. Essa ¢ a realidade de muitas criangas ¢ suas familias que re-
sidem nas comunidades em que o trafico de drogas domina. Além do
trafico, a falta de assisténcia social e financeira também contribui para
um ambiente precario.

Nao se pode afirmar que todo ambiente precario necessariamente
sera prejudicial a constituicdo psiquica de suas criangas. O que podera
definir serdo as condigdes dadas no ambiente para que a crianga possa
criar formas de lidar com a realidade. E isso que mostra o estudo, em
que vemos que criangas da periferia do Rio de Janeiro tém encontrado
suas proprias formas de escapar do confinamento imposto devido aos
riscos da violéncia presente. Elas proprias se cuidam, se identificam
como se tivessem vinculos familiares, passam a maior parte do tempo
juntas, seja na escola, seja quando estdo brincando, e isso d4 um sentido
de familia a elas. As autoras acreditam que essas relacdes construidas
entre a comunidade e as criancgas ndo sdo uma substitui¢do das funcdes
parentais, mas funcionam como uma extensao dos primeiros cuidados.

Dessa forma, percebemos que a comunidade tem um papel de
extrema importancia na constituicao psiquica dessas criangas, pois, por
meio dessas relagdes de afeto e pertencimento, ¢ gerado um ambiente
que possibilita a criagdo de lagos simbdlicos e de uma fungéo antitrau-
matica (VIEIRA; ZORNIG, 2015). As comunidades sdo necessarias
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também devido a condig¢do precaria de desamparo. Os lagos criados
servem para dar conta da falta de aten¢ao e cuidado.

Assim, o conceito de comunidade, segundo as autoras, consti-
tui-se como um coletivo que ajuda o sujeito a elaborar os eventos
traumaticos do dia a dia, e os lagos formados entre si ajudam a prover
confianga e sentido. A comunidade se transforma num todo que, a
partir da identificacdo, fornece uma mesma linguagem, permitindo
que as necessidades infantis sejam satisfeitas por meio desse encontro.
E esse encontro que tenta desviar a realidade violenta do desamparo
desses ambientes.

No entanto, apesar de a comunidade ter essa capacidade de ali-
viar os excessos trazidos pela violéncia e, consequentemente, ter uma
fungdo antitraumatica, o ambiente também deposita nas criangas muitas
responsabilidades, e isso faz com que elas amaduregam precocemente
(VIEIRA; ZORNIG, 2015).

Nesse sentido, com os casos do Iprede, pode-se pensar também
que a comunidade é capaz de ter uma fungdo preventiva ou atenuante
em relagdo as experiéncias potencialmente traumaticas e de desamparo
relacionadas a fome, tanto das maes como de seus filhos. Essa ideia
converge com o pensamento de Martins et a/. (2011) quando afirmam
que o impacto traumatico advindo dessas experiéncias pode ganhar di-
ferentes contornos quando compartilhados com pessoas que constituem
a ordem social e cultural do ambiente. No trecho abaixo, de uma das
pesquisas, ¢ possivel perceber a relevancia da comunidade:

E no meio social que a mie experimenta o viver em comunidade,
representando o local no qual ela mais encontra ajuda e apoio. E
impressionante a solidariedade existente entre as mies. Elas com-
partilham as dificuldades do dia-a-dia, dividem experiéncia, trocam
ideias. [...] E dessas conversas informais que elas tiram os maiores
ensinamentos quanto ao cuidar do filho, caracterizando, assim, sua
cultura (FROTA; BARROSO, 2004, p. 170).

Além disso, ¢ importante refletir sobre o diferente olhar que a pro-

pria comunidade pode trazer sobre seus membros. Surge a possibilidade
de tird-los dessa posicao de sideracgdo, tal como coloca Macé (2018),
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onde ficam enclausurados, congelados numa espécie de perplexidade da-
queles que nio fazem parte do circulo comum de convivio. E nesse mo-
mento que eles podem sair desse olhar enfeiticado “em que se esgota de
algum modo a reserva de partilha, lagos, gestos [...] mas que permanece
como um sofrimento a distancia” (p. 28). E ao sair da sideragio que eles
passardo a ser considerados, suas vidas serdo mais do que esse enquadra-
mento que os coloca como vitimas e ndo percebe que ha, também, outras
formas de vida (MACE, 2018).

Conclusoes

O pequeno recorte de pesquisas selecionado nos apresenta uma
série de elementos passiveis de desdobramentos em pesquisas que estao
sendo realizadas, ou mesmo que ja foram desenvolvidas em outros mo-
mentos. A inten¢do em direcionar o foco para as maes diz respeito a um
olhar que tenta atravessar alguns processos historicos, numa tentativa
de tirar de uma zona de silenciamento um passado que retorna sob ou-
tros formatos, mas também de se tentar evitar a invisibilizac¢do das his-
torias dessas mulheres.

As experiéncias dos campos de concentragdo cearenses conti-
nuam fazendo eco junto a outra memoria que tentou ser silenciada, a da
escraviddo. A maioria parda ou negra que constitui principalmente a
populagdo mais precarizada do nosso pais € a mesma que sofre as
maiores privagoes. Os dois signos, dos campos e da escravidao, atra-
vessam as suas vidas e continuam a deixar marcas nas experiéncias
desses individuos na atualidade.

Enfim, o carater traumatico das experiéncias, seja da fome ou das
varias modalidades de violéncia, necessita de uma elaboracao para se
distanciar da repeti¢do. Ainda ha muito o que fazer sobre isso, princi-
palmente no sentido de buscar formas de alivio para as populagdes mais
vulneraveis. As comunidades locais se mostram com um grande poten-
cial preventivo e provavelmente tem sido através delas que muitas mu-
lheres tém conseguido dar diferentes rumos as suas historias. Nao se
transmite apenas a experiéncia da fome, mas também as varias expe-
riéncias positivas que acontecem nos lagos familiares e comunitarios.
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A QUESTAO SOCIAL DO TRAUMA E
RECONHECIMENTO E SUAS IMPLICACOES NA
RELACAO MAE-BEBE:

Beatriz Sernache de Castro Neves

Instituto da Primeira Infancia — Iprede ¢ uma instituicdo
situada na cidade de Fortaleza/CE que se propde a trabalhar com criangas
em situacdo de vulnerabilidade social. Inicialmente comprometida com o
combate a desnutrigdo, aos poucos a instituigdo passa a ampliar seu hori-
zonte de atuacdo pensando no desenvolvimento infantil de forma mais
global incluindo o vinculo com o seu cuidador principal. Nesse sentido,
inaugura em 2012 um setor de deteccdo e intervengdo precoce atraves-
sado pela psicanalise utilizando o instrumento IRDI — Indicadores
Clinicos de Risco para o Desenvolvimento Infantil.” E é a partir da expe-
riéncia como psicologa desse setor que o presente texto foi produzido.

2 Esse texto parte de um recorte da tese de doutorado desenvolvida no Programa de Pos-
Graduagao em Salde Publica da Universidade Federal do Ceara sob orientagao do pro-
fessor doutor Alvaro Jorge Madeiro Leite e coorientagao da professora doutora Karla
Patricia Holanda Martins.

%O IRDI foi resultado de uma grande pesquisa multicéntrica realizada de 2000 a 2008.
Com o apoio da Fundagao de Amparo a Pesquisa do Estado de Sao Paulo — FAPESP, e do
Ministério da Satide, foram criados, com base na ampla experiéncia psicanalitica da cli-
nica com bebés, 31 indicadores que tinham como objetivo detectar precocemente risco
psiquico. O instrumento & para criancas de zero a dezoito meses e foi elaborado ini-
cialmente para profissionais da area da satide. Esses 31 indicadores foram constituidos
por meio de quatro eixos tedricos mais amplos, e & considerado deles sua expressao
fenoménica. Sao esses eixos: suposicao de sujeito, estabelecimento da demanda, alter-
nancia presenga/ausencia e funcao paterna.



A clinica com pessoas atravessadas por situagdes de vulnerabili-
dade social e pobreza, bem como o cendrio constante de violagdes de
direitos humanos faz com que os profissionais que ali atuam precisem
estar atentos as especificidades dessa clinica. Do ponto de vista clinico,
somos confrontados com inumeras situagdes que nos remetem a alguns
importantes aportes teoricos da psicanalise, entre os quais, considerando
0 objetivo deste trabalho, torna-se interessante retomar a nogdo de
trauma para compreendermos melhor as especificidades dessa clinica.

A nogao freudiana do trauma — ao longo de sua construgdo ted-
rica e clinica — sofre algumas alteragdes. Nao iremos aprofundar essas
modificagdes, pois ndo se trata do objetivo do nosso trabalho, entre-
tanto ¢ importante ressaltar que, apesar de, durante muito tempo, asso-
ciada a uma condicao patologica, em determinados momentos, o trauma
se aproxima também de uma nog¢ao constitutiva do psiquismo. Ainda no
projeto para uma psicologia cientifica, Freud (1895) disserta sobre o
desamparo do nascimento. O bebé humano, incapaz de sobreviver por
conta propria, depende de outro ser que preste auxilio externo. O reco-
nhecimento desse desamparo ¢, por si, traumatico. Nessa perspectiva, o
trauma ndo € algo exclusivo ou relacionado a acontecimentos aciden-
tais, mas sim constitutivo do sujeito.

Coube a Ferenczi (1924) explicitar as diferengas entre os traumas
constitutivos e os traumas que provocam uma espécie de cisdo psiquica,
com nefastas consequéncias para a estruturagdo da experiéncia subje-
tiva. Em sua teoria acerca do traumatico, sublinhou o desmentido € suas
relagdes com os obstaculos para elaboragdo dos acontecimentos exces-
sivamente dolorosos, marcados pela confusdo e a dissimetria das posi-
¢des entre aquele que sofre o agravo e o outro que produz. Autores
contemporaneos nossos estdo se dedicando a estabelecer uma dimensao
social e politica do pensamento desse psicanalista hlingaro, em que o
reconhecimento social do sofrimento torna-se um elemento funda-
mental para os destinos da experiéncia de dor. Portanto, usaremos essa
teorizacdo para entender o trauma articulado ao campo social e sua di-
mensao intersubjetiva.

Sandor Ferenczi (1932) retoma o tema do trauma a partir de 1927-
1928 com o declinio da técnica ativa, por ocasido de uma discussdo
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sobre a importancia das condi¢des para a afirma¢do do desprazer € o
acolhimento da criang¢a na familia que experimenta ou nao o amor pri-
mario e a hospitalidade. O conjunto de textos sobre a ideia de uma trau-
matogénese culmina no artigo, escrito em 1932, chamado “Confusio de
lingua entre os adultos e criangas”. Nesse texto, o autor assinala que,
comumente, as seducdes incestuosas acontecem em brincadeiras entre
adultos e criangas. Durante essa brincadeira, o jogo pode vir a assumir
um formato erdtico, mas se conserva, na perspectiva da crianga, sempre
no nivel da ternura. Os adultos que tiverem incidéncias psicopatoldgicas,
entretanto, ou com autodominio comprometido ou até mesmo sob in-
fluéncia de substancias toxicas, sdo passiveis de confundir as brinca-
deiras infantis com desejos de alguém com maturidade sexual, chegando
a cometer atos sexuais. Da perspectiva infantil, a crianca fica sem de-
fesas, tanto fisica quanto moralmente. A personalidade infantil, ainda
fragil, ndo consegue protestar contra a autoridade adulta. Esse aconteci-
mento, entdo, obriga as criangas a se submeterem a vontade do agressor,
identificando-se com ele. Nesse sentido, a crianga introjeta, também, o
sentimento de culpa do adulto, e o jogo agora passa a ser tomado como
um ato merecedor de puni¢do. Ao se recuperar da cena de agressdo, a
crianga se sente num estado de confusdo, dividida, culpada e inocente. A
confiabilidade na propria percepcao fica comprometida.

Para Ferenczi, o trauma patogénico acontece em dois tempos: o
primeiro tempo € o do choque, no qual ndo ha qualquer tipo de prepa-
racdo, agindo de modo esmagador no sujeito. Apds o choque, segundo
0 autor, a crianga pode ser socorrida. Ela se encontra confusa, sem con-
seguir falar o que aconteceu. Em seguida, ela busca um adulto, alguém
a quem ela devota confianga para buscar, junto a essa pessoa, algum
sentido para o acontecimento vivido, ou, pelo menos, um testemunho.
Nesse momento, € ocorrente o segundo tempo do trauma, denominado
como o desmentido, apos possiveis reagdes por parte dos adultos, o
castigo fisico, incompreensdo, ou até mesmo o siléncio. A atitude dos
pais corresponde ao sentido de que nada aconteceu e, por isso, desauto-
riza a versdo da crianga. E o desmentido que tornara, portanto, o trauma
algo patogénico (OSMO; KUPERMANN, 2012). E importante res-
saltar, entretanto, que tal confusdo de linguas ¢ algo inevitavel ndo s6 na

259



relacdo com a crianga pequena, mas também ao longo da vida do su-
jeito. Existe, pois, uma diferenga entre o trauma patogénico ¢ a con-
fusdo de linguas propriamente dita. Para entender melhor, Osmo e
Kupermann (2012) reportam-se ao desmentido. Os autores citam
Sabourin (1988 apud OSMO; KUPERMANN, 2012), quando ressaltam
que, caso a reacao do adulto ante o relato da crianga seja o desmentido,
sdo dois desmentidos que acontecem juntos, de um lado o desmentido
pelo adulto da histéria do que de fato aconteceu e de outro o desmentido
da autonomia do pensamento da crianga.

Na negac¢ao da autonomia do pensamento da crianga e criagao de
sua palavra, ¢ imposta a ela uma lingua com carater universal, Unico.
Com base nesses argumentos, Osmo e Kupermann (2012) propdem que
o que diferencia a confusdo de linguas e o trauma patogénico € o des-
mentido. Os autores afirmam que, na situagdo analitica, evita-se a re-
producdo do desmentido, com a criagdo de um espago onde a lingua do
analisando nao ¢ desautorizada por outra que quer se colocar como de-
tentora da verdade absoluta.

Por meio das consideragdes tecidas por Osmo e Kupermann
(2012) na leitura de Ferenczi e fala de algumas mulheres, percebemos
como o reconhecimento, a autorizagdo ou a desautorizacdo e a dene-
gagdo podem ocorrer no plano individual, familiar. Retomando Martins
e Kupermann (2017), consideramos que, em certas condi¢des, em que
os gestos dos sujeitos sao tomados pelo siléncio e pela indiferenca, im-
pdem-se o isolamento e a vulnerabilidade, fazendo com que os sen-
tidos, como os da fome e da vulnerabilidade, sejam confluidos. Dessa
maneira, torna-se importante refletir sobre o lugar do reconhecimento
social do trauma, bem como acerca de suas incidéncias na clinica.

Com nossa experiéncia como psicéloga do Iprede ao correr do
tempo, notamos que eram poucos 0s Usudrios que procuravam o Servico
de Psicologia por livre e espontanea vontade. Buscavam dicas ou con-
selhos de como fazer para que seus filhos se comportassem, quando
eles haviam passado muito recentemente por situacdes complexas.
Entdo, apareciam na instituicdo chorosas ou desnorteadas em busca de
uma escuta pontual, um desabafo.
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Realizando o trabalho no Iprede, passamos a pensar que o lugar
do Setor de Psicologia em institui¢des que trabalham com pessoas em
situagdo de pobreza, em grande parte das vezes, constitui um desafio
para as instituicdes, os profissionais da Psicologia e usuarios desses
servicos. Sempre encaramos o excesso de demanda e, a0 mesmo tempo,
a necessidade quase constante de reafirmar o nosso lugar dentro das
institui¢cdes. Alguns profissionais, por um lado, nos demandam servigos
“ortopédicos” para acalmar ou docilizar algum usuario que ndo cumpre
com suas tarefas ou é considerado problematico.

No Setor de Deteccdo e Intervengdo Precoce, também, temos
eventos que vale a pena destacar. Embora o objetivo do setor fosse de-
tectar risco psiquico de criangas e realizar intervencdes precoces em
casos identificados, em atendimentos conjuntos com as maes e seus
bebés, outras procuras, além disso, apareciam como problematicas para
serem trabalhadas. Muitos desafios nos foram expressos no curso desse
tempo. Um deles é que essas familias ndo iam para esse setor por uma
demanda propria e especifica. O sofrimento nem sempre cria demanda,
como comumente ¢ pensado. Faziam, junto a outros atendimentos
(Nutrigdo, Servigo Social, Medicina), parte da triagem, por onde todas
as criangas que entravam na institui¢ao na faixa etaria de zero a dezoito
meses iriam passar.

A intervengdo precoce de base psicanalitica, como acontece no
Iprede, visa a intervencao no lago mae/bebé, quando algo nao vai bem
na constituigdo psiquica do bebé. Nesse contexto, muitas vezes, apa-
recem questoes da propria constituigdo psiquica da mae, bem como sao
revividas algumas experiéncias passadas que podem ser trabalhadas ali.
Quando as da mae se sobrepdem as do bebé, ou este acaba se soltando
de algumas questdes maternas, € oferecido outro espago para que a mae
possa elaborar alguns de seus problemas. No inicio, precisavamos fazer
algum esforco para explicar a mae o motivo daquele acompanhamento.
A maioria delas compreendia, de certo modo, e aceitavam o tratamento.
Outras rejeitavam de imediato e ainda havia as que aceitavam, mas que,
com o tempo, iam parando de ir aos atendimentos ou dando prioridade
a outros servigos da instituicdo. No periodo de acompanhamento dessas
familias, as maes acabavam deixando um pouco as questdes dos filhos
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de lado e encontrando naquele espago um lugar de escuta, onde podiam
enderegar algumas demandas, além das questdes da crianca em acom-
panhamento (DAUER, 2015; NEVES, 2015; SIMAO, 2016).

A equipe de intervengdo precoce quase toda levava os seguintes
questionamentos para as supervisoes clinicas: “O que fazer quando a
fala da mae se sobrepde as questdes que mobilizaram o encaminha-
mento? O que fazer com mulheres que apresentam demandas claras
especificas individuais dentro de um contexto de atendimento de inter-
vengdo precoce?”.

Com suporte nessa conjuncdo de problemas, formulamos al-
gumas hipoteses. A primeira delas ¢ que constatamos alguma invisibili-
dade relativa ao sofrimento dessas mulheres além das condi¢des mate-
riais de pobreza nas quais viviam. Os sofrimentos reconhecidos
socialmente sdo, em geral, aqueles sofrimentos relativos a condigao de
pobreza, caréncias materiais, situacdes de violéncia, em que a escuta &
feita muito pontualmente, ou situagdes em que ha um diagndstico psi-
quiatrico envolvido.

Comumente sao histérias que demonstram uma grande comog¢ao
social e institucional em que ha um reconhecimento de que algo muito
grave aconteceu e de que ha (ou deve haver) grandes sofrimentos ali
envolvidos, que tém atengdo de servigos especializados. O trabalho de
elaboracao subjetiva, todavia, ndo se encerra com o reconhecimento
do outro, mas ¢ um comeco. Assim, algumas dessas mulheres procu-
ravam uma ajuda pontual e ndo vinculavam ou niao davam continui-
dade ao tratamento, seja por ndo reconhecerem naquele espaco um
lugar para “resolver seus problemas”, seja por falta de estrutura das
proprias institui¢des de saude de possibilitarem intervencdes a longo
prazo com uma sé pessoa.

Moretto (2019) aborda a diferenciacdo entre acontecimentos e
experiéncias, que se faz importante para compreendermos melhor esse
processo. A autora propde que entendamos acontecimento como aquilo
que se refere ao fato propriamente dito. E a experiéncia ¢ a dimensao
subjetiva desse fato. Desse modo, a diregdo do tratamento psicanalitico
¢ de fazer o acontecimento virar uma experiéncia.
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Percebemos, nesse contexto, que o que pode conferir alguma visi-
bilidade a essas mulheres sdo os acontecimentos. E por meio dos acon-
tecimentos que elas procuram ajuda (ou s3o encaminhadas a procurar) e
explicitam suas queixas, entretanto, sem continuidade da escuta, sua fala
nado formula, a partir do acontecimento, uma experiéncia.

O que muitas vezes da legitimidade ao seu sofrimento ¢ mais a
experiéncia do outro acerca do acontecimento do que propriamente a
forma como a situagdo se deu para ela. O que nos interessa aqui, por-
tanto, € a maneira como cada um vai lidar com esse acontecimento, este
ndo apenas relacionado a condi¢des e natureza do proprio aconteci-
mento, mas analisando as condigdes subjetivas que cada um vai encon-
trar para lidar com os acontecimentos. O que dé, entdo, o carater trauma-
tico ndo € o acontecimento em si, mas como ele € incluido ou excluido
no/do seu campo de relagdes (MORETTO, 2017). Importante ¢ salientar
que esse processo de transformagdo ¢ um trabalho do proprio sujeito.
Desse modo, ¢ fundamental que as condi¢des para essa transformagao e
elaboracdo seja facilitadas, ou minimamente desobstruidas.

Figueiredo (2007) considera que, ante a falta de sentido da vida
humana, as pessoas buscam “fazer sentido” por meio de experiéncias de
integragdo. Assim, os modos de cuidado sdo essenciais para que se crie
um lugar humano para existir. Os agentes de cuidado, com sua presenga
implicada, sdo reconhecidos pelo seu fazer. SO existimos, portanto, se
alguma continuidade estiver sendo oferecida e experimentada. Ao longo
da vida, essa continuidade necessita ser construida e reconstruida e o
papel do agente de cuidado é dar sustentacio a isto. E o outro que d4 essa
continéncia e pode ofertar condi¢des para transformagdes. O cuidar, para
o autor, ¢ ser capaz de prestar aten¢do e reconhecer o objeto dos cui-
dados no que ele tem de proprio e singular, testemunhando isto
(FIGUEIREDO, 2007). O tratamento, sendo assim, estaria dentro de
uma das formas do cuidar, em que ha possibilidade de reconhecimento e
experiéncia de continuidade dentro de determinado contexto.

O tratamento psicanalitico ¢ um processo individual e tnico para
cada sujeito. Nesse sentido, o espago dado por via tanto da aplicagdo do
IRDI, quanto da intervengdo precoce, possibilita esse reconhecimento e
a possibilidade de transformacgao do sofrimento. As questdes relatadas
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ali, entretanto, ndo se limitam ao individual de cada caso. Essas maes e
criangas estdo sob um contexto historico e social mais amplo, onde
esses sofrimentos tém mais ou menos visibilidade.

Vemos isso no caso de Heloisa e Maria.>* As duas chegaram para
a triagem realizada pela aplicagdo do IRDI pela primeira vez quando
Heloisa tinha trés meses de vida e demos sequéncia ao acompanha-
mento pontualmente até ela fazer dezoito meses, dando um total de
quatro encontros. Heloisa e Maria trocaram olhares durante o atendi-
mento, sorriram bastante até que Heloisa se irritou um pouco e logo
Maria conseguiu coloca-la para dormir. Quando a neném dormiu, Maria
contou um pouco da sua historia. Disse que foi criada dentro de um
orfanato. Tem boas lembrancgas do abrigo e dos amigos que 14 fez, cha-
ma-os de irmdos até hoje. Aos 19 anos, casou com o pai de suas trés
filhas. O marido de Maria ¢ usuario de drogas ilicitas e faz uso dentro
de casa, na presenca das filhas. Essa situagdo era um problema cons-
tante para o casal, uma vez que o marido ja havia se endividado por
conta disso, vendido coisas de casa, entre outras agdes condenadas pela
esposa. Tal situacdo deixou a familia em situagdo de extrema pobreza
uma vez que Maria relata que, por vezes, falta dinheiro para pagar a
conta de luz e garantir o alimento para a familia. J4 tinha feito acompa-
nhamento no Centro de Apoio Psicossocial - CAPS e sido internado em
institui¢des algumas vezes. Maria conta com a ajuda da sogra para con-
tornar essa situacao.

Apesar de ser um momento breve, Maria encontra no processo
de triagem um espaco onde pode falar de suas questdes para além da
sua relagdo com a filha. Ela ndo havia sido encaminhada por um
motivo especifico ou preocupagio por parte de outros profissionais
da institui¢do, mas encontrou ali um espago onde pode falar e relem-
brar sua historia de vida. Maria, em momento algum, foi apontada
COmo um caso que preocupasse os profissionais, mas encontra um
espago onde pode falar das suas preocupagdes, 0 que prossegue nos
encontros seguintes.

26 Nomes ficticios.
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O problema com o uso abusivo de drogas do marido a deixa vul-
neravel em relagdo a violéncia, uma vez que, ao ameacgar o marido, as
faccdes também ameacam o minimo de bem-estar da sua familia.
Embora envolta de preocupagdes, Maria, na presenga de Heloisa, ale-
gra-se a partir das manifestagdes da bebé.

Heloisa era constantemente cuidada por outras pessoas, incluindo
a irma e a avd. Maria precisava também cuidar do marido, o que, as
vezes, a impedia de se dedicar mais a Heloisa e as outras filhas. As
irmas mais velhas também auxiliavam nos cuidados, inclusive, acom-
panhando Heloisa nas consultas do Iprede.

Depois de alguns meses, Maria relata que o marido foi morar no
interior do Maranhdo com a familia. Tinha interrompido o tratamento e
voltado ao uso abusivo de drogas ilicitas. Levou a filha mais velha, pois
ela estava apresentando sintomas de depressao. A familia continuava
em situagdo de extrema vulnerabilidade social, dependendo de favores
de vizinhos e familiares.

Maria encontra como estratégia para lidar com as dificuldades se
afastar fisicamente do marido, deixando que a familia dele preste os
cuidados a que anteriormente tinha se dedicado. O afastamento, entre-
tanto, também se deu por ameagas constantes. Maria era constante-
mente assombrada pela possibilidade do que os membros de fac¢Ses
poderiam fazer com o marido. Esse afastamento, contudo, deixou Maria
um pouco mais tranquila, tendo implicado também o afastamento da
filha mais velha, apesar de relatar que se falavam todos os dias pelo
telefone. Isso ndo era entendido por Maria como uma escolha, mas
como algo que precisava ser feito. Maria nao relatava com pesar sua
situacdo, embora a vulnerabilidade a deixasse com medo de ndo ter
condigdes de prover o basico para si e para as filhas. Heloisa nao apa-
recia como uma preocupacgdo para ela, que continuava muito orgulhosa
e animada com as conquistas da bebé.

Maria foi criada dentro de um contexto de abrigo. Nao conheceu
seus pais e possiveis irmaos bioldgicos, entretanto montou uma rede de
apoio no lugar no qual cresceu. Ao sair do abrigo, montou sua propria
familia e, sem imaginar, acabou envolvida num contexto marcado pela
violéncia urbana que gerou um quadro familiar de extrema precariedade,
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uma vez que sofriam de inseguranca alimentar. Maria tem seu softri-
mento reconhecido pela familia do marido que lhe presta apoio material
quando possivel. A filha pequena ndo aparece mais como preocupagao,
uma vez que, apesar do inicio de vida dificil (Heloisa nasceu prematura),
vem se desenvolvendo bem. Entretanto, considerando o melhor para a
filha mais velha, aceitou o distanciamento fisico dela. Esse é um relato
constante em maes em situacdo de pobreza: na auséncia de possibili-
dades de escolha, acabam por se ver em situagdes que provocam sofri-
mento considerando o melhor para os filhos. As preocupag¢des de Maria
estdo relacionadas ao afastamento da familia desse contexto de violéncia
e a sobrevivéncia material. Para isso, conta com o apoio institucional e
da familia do marido. Facilmente encontra, no momento do encontro
para falar da bebé, um lugar para contar sua histéria de vida e das difi-
culdades que tem passado. Nao perde a filha de vista, orgulhando-se de
suas conquistas. Essa alegria, entretanto, compete com uma intensa
preocupagdo e responsabilidade com a familia.

O fato de Maria encontrar apoio tanto familiar como institucional
parece modificar sua relacdo com o momento de vida pelo qual tem
passado. Mostra-se constantemente preocupada, mas encontra brechas
e permanece tentando encontrar a melhor solugdo possivel para o mo-
mento que tem passado.

A violéncia urbana e o problema com as drogas ¢ a facgdo crimi-
nosa ¢ uma realidade concreta com a qual, embora nao seja respon-
savel, Maria tem de lidar para proteger sua familia. Os apoios que re-
cebe ndo sdo estatais, o que faz com que ela tenha de tomar decisoes
dificeis e sofra com as consequéncias disso. Essas decisdes dificeis das
quais falamos impactam diretamente as relagdes familiares, como o
afastamento do marido e da filha e a soliddo de cuidar sozinha das duas
filhas menores. Apesar desse contexto, Maria parece conseguir proteger
a relacao com a filha, que vem se desenvolvendo bem e se mostrando
bem vinculada, entretanto, parece vir com um custo psiquico para a
mae, que faz o possivel para separar os momentos de preocupagao dos
momentos de cuidado. A experiéncia de intensa responsabilidade na
criacdo e nas decisdes tomadas sobre as filhas é solitaria. Maria ndo tem
amparo do Estado, estando numa condig¢@o de profunda invisibilidade

266



social, uma vez que vivencia todas essas problematicas sem apoio ou
reconhecimento social de sua situagdo.

O reconhecimento social foi uma questdo amplamente discutida
por Axel Honneth (2003), quando o autor apresenta o surgimento do
direito moderno e o aparecimento de outra modalidade de reconheci-
mento, diferente das sociedades tradicionais, em que um sujeito s6 con-
seguia ter reconhecimento juridico quando ocupava uma posi¢do ativa
na sociedade. Para o autor, o sistema juridico deveria combater privilé-
gios e excegoes as pessoas de acordo com seu status. A luta pelo reco-
nhecimento, portanto, deveria ser vista como uma pressao, e, perma-
nentemente, novas condigdes para a participacao publica da vontade
poderiam vir a tona (SAAVEDRA; SOBOTTKA, 2008).

E importante ressaltar aqui que estamos nos referindo a expe-
riéncia de sofrimento e ndo do diagndstico propriamente dito, ou seja,
ndo estamos nos referindo a uma matriz de sentido em que a nogao de
normal e patologico estariam inseridas, mas sim a experiéncia de sofri-
mento e seu espago de enderegamento ou o seu lugar social. O caso de
Maria ndo passa por nenhuma categoria psicopatoldgica, mas ¢ evi-
dente que a invisibilidade de sua situacdo provoca efeitos em sua reali-
dade e experiéncia psiquica.

Butler (2015) afirma que o modo como nomeamos e discer-
nimos o “ser” do sujeito dependem fundamentalmente das normas que
facilitam esse reconhecimento. De modo tal que ha sujeitos que nao
sao reconhecidos como sujeitos, assim como ha vidas que ndo sio re-
conhecidas como vidas. Os esquemas normativos que dissertam sobre
isso ndo sdo deterministas, mas varios, que sdo interrompidos uns
pelos outros, aparecendo e desaparecendo a depender de operacdes
amplas de poder. Existem, portanto, condi¢des de reconhecimento his-
toricamente articuladas. Essa condi¢do nao € uma potencialidade indi-
vidual do humano. Existem normas que operam de modo a tornar al-
gumas pessoas reconheciveis e outras mais dificeis de reconhecer. O
reconhecimento, portanto, ¢ um ato onde ha, pelo menos, duas pessoas
envolvidas em uma ac¢do reciproca. Além disso, sdo necessarias mais
duas condi¢des: a apreensdo ou um modo de conhecer que ainda néo ¢
o reconhecimento ¢ a inteligibilidade, considerada como um esquema
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historico que determina dominios do cognoscivel. Isso faz com que o
campo do reconhecimento seja dindmico e historico. Ou seja, nem
todos os atos de conhecer correspondem necessariamente a atos de
reconhecimento; entretanto para que um reconhecimento ocorra, é ne-
cessaria a inteligibilidade de algo. Nesse sentido, os esquemas de inte-
ligibilidades conduzem a normas que consequentemente preparam o
caminho para o reconhecimento (BUTLER, 2015).

Para que uma vida seja considerada precaria, pois, € necessario
que antes ela seja reconhecida como uma vida. A precariedade, por sua
vez, segundo a autora, ndo pode ser reconhecida. Entende-se precarie-
dade como algo inerente a vida social, uma vez que a vida em sociedade
estd sempre atrelada a dependéncia de um outro. Estamos sempre ex-
postos ao outro, seja ele alguém conhecido ou ndo. A precariedade en-
fatiza a substitutibilidade e o anonimato da vida, e, assim, ¢ algo ine-
rente a ela. Ao saber que um ser vivo pode morrer, serd necessario
manter praticas de cuidado com ele (BUTLER, 2015).

Se a precariedade ¢ inerente ao reconhecimento da vida, ¢ ne-
cessario que sejam dadas condi¢des de vidas, no sentido de garantir
compromissos, de modo a oferecer suportes que minimizariam a pre-
cariedade da maneira mais igualitaria possivel. A precariedade, nesse
sentido, fundamenta as obrigacdes sociais positivas, ou seja, a garantia
de alimentacdo, abrigo, trabalho, cuidados médicos, educagao, direito
de ir e vir, de se expressar juntos com a protegdo contra maus tratos e
situagdes de opressdo. Trata-se, portanto, de uma divisdo da precarie-
dade a partir de uma questdo material e perceptual, em que algumas
vidas sdo consideradas potencialmente lamentaveis, ao passo que ou-
tras sdo obrigadas a suportar muitas adversidades, tais como fome, su-
bemprego e privagao de direitos legais, assim como exposi¢do a vio-
léncia e morte (BUTLER, 2015).

No contexto historico e social, podemos localizar algumas situa-
¢oes de sofrimento que foram silenciadas ou toleradas pela cultura e
pelo meio social. A fome, assim como a negagdo da experiéncia do
racismo (MARTINS ¢ KUPERMANN, 2017), sdo exemplos claros
disso. Ignorada, seja pela problematica da vergonha, seja pelas dificul-
dades inseridas, a fome com seu carater subjetivo foi encapsulada
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pelos segredos historicos, sem, portanto, deixar de produzir efeitos e
de modular os sofrimentos atuais. Aqui existem duas dimensodes a
serem consideradas: a retificagdo sobre o que ndo ¢ possivel de se
narrar em experiéncias-limite, ou o irrepresentavel e as possibilidades
de escuta, para que se torne audivel (MARTINS; KUPERMANN,
2017). A partir dessa nogao, temos que a diferencga que se faz presente
aqui ndo é exatamente o sofrimento ou os sintomas, mas sim seu reco-
nhecimento social e sua rede de endere¢camento.

A maternidade em situagdo de pobreza também ¢ envolta por
uma série de invisibilidades. Dentro de um contexto historico e cultural
que responsabiliza unicamente a mulher pelas relacdes de cuidado, €
oferecido pouco aporte para esse cuidado, mas grande vigilancia quando
nao ocorre. Maria precisa tomar decisdes de forma solitaria sempre
pensando no que seria melhor para as filhas, renunciando assim, em
prol de um “bem maior”, a seus proprios desejos.

O antropologo Luiz Tarlei de Aragdo (1991) elenca trés dimen-
sdes constitutivas de um simbolico culturalmente construido que estao
intimamente ligadas a categoria “mae”: pureza, rentincia ¢ doacdo. As
mulheres, portanto, estariam divididas em dois grupos: de um lado, as
maes, permeadas por figuras de recato, abstinéncia e renuncia, e, de
outro, o grupo representado pelas prostitutas, ou seja, mulheres que ne-
garam uma domesticacdo sexual e escaparam do dominio masculino.
As maes s6 estariam proximas da primeira categoria.

Para a mae, nesse sentido, podemos supor que, em suas catego-
rias, poderiam renunciar ao seu desejo, seu relato e reconhecimento de
sofrimento em nome dos filhos e da familia, o que é perceptivel no
discurso de Maria, como de outras maes que apontam como o impacto
do nascimento das filhas estava relacionado a renuncia, “agora ¢ tudo
pra elas, né?”.

Podemos listar uma série de figuras clinicas da rentincia que apa-
recem na escuta de sujeitos em situagdo de pobreza. Para algumas
dessas mulheres, a rentincia aparece no momento mesmo em que se
sabe da gravidez, uma vez que ¢ um periodo permeado por cuidados e
vigilancia constantes. A frase popularizada “gravidez ndo ¢ doenga”
aparece porque, em um determinado momento da historia, ela aparecia
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como uma. A primeira abdicagdo, portanto, aparece em torno do pro-
prio corpo, que passa a ser a morada de um novo ser, envolto de cui-
dados constantes, alimentagao regrada, visitas ao médico etc. O pds-
-parto ¢ a amamentagdo nao sdo muito diferentes. O periodo do
resguardo ¢ popularmente considerado e cheio de mitos e medos. A re-
nuncia em torno da propria alimentagdo, do trabalho remunerado, das
festas com as amigas, do uso do dinheiro com as demandas prioritarias
dos filhos, também ¢é relatada por varias maes atendidas. Embora
existam renuncias em todas as maternidades, podemos apontar algumas
diferenciagdes aqui. Donzelot (1980) aponta, por meio de dados histo-
ricos, que a infancia pobre ¢ constantemente vigiada do ponto de vista
social, enquanto a infancia das classes mais abastadas ¢ acompanhada.
Podemos fazer esse comparativo desde o periodo gestacional. As mu-
lheres das classes mais ricas da sociedade tém sua gravidez acompa-
nhada, escolhem seu médico, o parto, o lugar onde querem que seu filho
nasca etc. A mulher pobre ¢ obrigada a frequentar o pré-natal do posto
no qual esta registrada, ndo pode escolher seu médico, nem seu jeito de
parir. Tem sua gestacao sob vigilancia do poder médico bem como da
populagao geral. Essas questdes estdo de acordo com as afirmativas de
Sen (2000) quando diz que a pobreza ¢ uma privagdo das capacidades
basicas do individuo, sendo parte destas a liberdade ou alternativas de
funcionamento. Nesse sentido, as gestantes que vivem em situagdo de
pobreza ndo podem escolher varios dos fatores que sdo parte da sua
gestacdo. Alguma rentincia existe em toda gestacdo, entretanto, quem
tem maior poder aquisitivo pode escolher a que renunciar, enquanto
quem ¢ alvo da pobreza, muitas vezes, ndo. E essa escolha vai desde o
método contraceptivo, uma vez que mulheres pobres precisam usar o0s
disponiveis no posto, passando pela propria decisdo de manter a gra-
videz até o tipo de parto etc. (DINIZ; MEDEIROS, MADEIRO, 2016).

Outro ponto relevante levantado a partir desse atendimento e em
outros foi relativo a figuras de confianca. A maior parte das mulheres
cita uma pessoa, apenas, sendo essas suas maes ou vizinhas. Ou seja,
além de passarem por situacdes dificeis, essas mulheres tém poucos
espacos onde possam elaborar esse sofrimento. No caso de Maria, a
familia do marido aparece como apoio objetivo, porém pouco afetivo
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de fato. Aqui a exposi¢ao traumatica vem em duas vertentes. Se, por um
lado, a sua ocorréncia ¢ facilitada pelas questdes sociais, por outro, 0s
possiveis recursos necessarios a sua elaboragdo encontram-se dimi-
nuidos ou ausentes (ROSA, 2002).

Como recursos necessarios a elaboragdo traumatica, podemos
citar espagos de escuta, sejam mediados por profissionais da area de
saude mental ou ndo; lugares e relagdes de confianca onde essas mu-
lheres, sob diversas invisibilidades, pudessem ter seus sofrimentos ou-
vidos e reconhecidos. Lugares onde as suas vozes pudessem escoar e
possibilitar outras reflexdes.

A partir disso, podemos retornar a Freud (1925) em seu texto “A
negativa”, no qual investiga as origens do pensamento e¢ afirma que
todas as representagdes se originam de percepgdes, que sdo repeticdes
daquelas, ou seja, a existéncia da representacdo ja ¢ uma garantia para
a realidade do representado. A partir dessa afirmacao, podemos criar
algumas hipoéteses no plano da representacao coletiva ou em comparti-
lhamento com o outro. Se as origens das representacdes estdo vincu-
ladas a percepgoes, ou seja, para que algo seja representado, € neces-
sario que ele seja percebido, o que acontece com o que néo ¢ percebido?
Ou com o que ndo tem estatuto de uma representacdo?

Na medida em que ndo encontramos o reconhecimento social
nem espacos para que os sofrimentos psiquicos de pessoas que
passam por situagdes de pobreza possam ser nomeados, denunciados
e tenham suas elaboragdes facilitadas, elas ficam muito mais ex-
postas as violéncias cotidianas e, consequentemente, a eventos po-
tencialmente traumaticos.

Indo um pouco além, o sofrimento materno, por si, ja € algo do
qual ha pouca visibilidade na sociedade e tampouco ha reconheci-
mento. A desconstrugdo do mito do amor materno (BADINTER,
1980) foi uma importante contribui¢do nesse sentido, uma vez que
colocou em xeque a idealizacdo da maternidade e a crenga de que as
mulheres s3o naturalmente maes e naturalmente amam seus filhos por
sua condicdo biologica. Entretanto, muito dessa concepcdo ainda
ficou colada a cultura ocidental, como apontaremos mais a frente.
Nesse sentido, ainda ha pouco espago social para as maes exporem
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sua fragilidade, suas ambiguidades, pois, quando fazem isso, sdo
questionadas socialmente se realmente amam seus filhos, ou sdo con-
sideradas mas maes. Dessa maneira, sdo desmentidas em seu sofri-
mento, ndo ha espago para elaboracdo nem reconhecimento dele.
Maria ndo encontra espago social onde possa falar dos medos, an-
seios, arrependimentos, por exemplo.

O modelo de maternidade ideal ja vem sendo questionado ha
tempos pelas teorias feministas (BADINTER, 1980; BEAUVOIR,
1949). Algumas mulheres questionam e até propagam essas teorias;
mas isso muitas vezes ndo chega para as mulheres com menor acesso a
informacdes que seguem oprimidas por esses ideais repetidos por pares
durante anos e geracdes (ALVAREZ, 2014). Se em algum momento se
questionam sobre isso, ndo encontram amparo social, ou muitas vezes
sdo julgadas, incidindo ai a confusdo de linguas conceituada por
Ferenczi. Algumas maes que frequentam o Iprede representam isso
mais explicitamente, uma vez que verbalizam o cansago, o esgota-
mento, a falta de habilidade e de paciéncia de lidar com os filhos, ao
afirmarem que ndo conseguem fazer nada além de “olhar os filhos”,
denunciando a soliddo, a sobrecarga e a responsabilidade na criagdo dos
filhos. Nao se trata apenas dos fatores envolvidos no processo de
criacdo, mas da naturalizacdo desses fatores e do deslocamento de mu-
lheres pobres para a categoria exclusiva e central de maes, como apon-
tado na pesquisa de Pinho (2010).

Nesse sentido, enfatizamos que esses fatores, relacionados a di-
ferentes problematicas historicas e sociais, influenciam o modo como
a mae e o bebé estabelecem uma relagdo. A clinica psicanalitica no
contexto institucional, marcado por essas especificidades, deve consi-
derar essas situacdes. Quando atendemos as maes ou as criangas, pre-
cisamos ficar atentas a isto, sendo entraremos numa visao individuali-
zante e limitada. A mae, quando cuida do bebé, nem sempre consegue
esquecer os seus problemas ou deixa-los de fora da situagdo. Com
efeito, ao falar de si, dos seus traumas, seus sofrimentos, ao falar dos
seus bebés, ao falar dessa relagdo, todas essas situagdes aparecem nao
apenas como pano de fundo, mas como algo inerente a sua vivéncia e
marcante na relagao.
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Apesar, porém, das inimeras ressalvas relativas ao lugar da ma-
ternidade na atualidade, dentro desse contexto histoérico e cultural, as
mulheres seguem representando figuras de confianca para as criangas,
encarnando a responsabilidade de garantir a sobrevivéncia delas. Nesse
sentido, em ambientes marcados pela precariedade, pela violéncia, pela
pobreza, essas mulheres se veem muitas vezes solitarias na dificil
missao de sobreviver ¢ de garantir o minimo necessario para a sobrevi-
véncia de seus filhos. As maes, na maioria das vezes, conseguem adiar
ao maximo o encontro da crianga com o contexto no qual vivem. Um
breve exemplo disso se mostra quando as maes relatam que pulam re-
feigdes priorizando a garantia de alimentacdo para os filhos. Ou, no
caso de Maria, quando ela sacrifica a convivéncia com a filha para a
afastar objetivamente do contexto violento no qual estdo inseridas.

Ferenczi (1934), no artigo intitulado “Reflexdes sobre o trauma”,
publicado posteriormente a sua morte, relata que o choque equivale a
aniquilagdo do sentimento de si ¢ da capacidade de resistir e defender a
si mesmo. Nessas situagdes, o autor acrescenta que pode acontecer de
alguns 6rgdos que sustentam a fun¢do do si mesmo abandonarem par-
cial ou totalmente suas fungdes. Dessas situagdes, a comogdo psiquica
sobrevém. Na comog¢do psiquica, ha, mesmo que minimamente, uma
reacdo, numa tentativa de defesa momenténea e transitoria. O processo
subito do qual a comogdo psiquica é consequéncia causa grande des-
prazer psiquico que nao pode ser superado. A superacgao ¢ entendida por
Ferenczi (1934) como uma defesa real contra a nocividade que causaria
uma modificag@o no contexto, de modo a evitar o evento subito. A su-
peragdo também pode ser considerada como a possibilidade de repre-
sentacdo e da possibilidade de modificar uma futura realidade dentro de
um sentido favoravel, tornando esse desprazer suportavel.

Nesse sentido, temos que a compreensao ferencziana se apro-
xima da no¢ao freudiana de trauma, quando aponta o excesso psiquico
como algo inerente ao trauma. O trauma, aqui, produz uma ruptura no
escudo protetor, ocorrendo uma invasdo de energia e um rompimento
do psiquismo. Esse excesso, ao romper essa barreira, carece de uma
mediagdo necessaria, tirando as condi¢des de figuralidade e consequen-
temente de representatividade dessa experiéncia traumatica. Ferenczi
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segue nesse sentido, mas faz uma articulacdo mais evidente com a di-
mensao social do trauma, embora, desde Freud, a presenga de um outro
ja existisse na cena traumatica (KUPERMANN, 2015). Ao situar a im-
portancia da comunicagdo ao outro e da visibilidade do sofrimento psi-
quico, Ferenczi sai do campo intrapsiquico ¢ caminha para a demons-
tracdo do trauma como uma fratura no processo de reconhecimento no
campo social e politico (KUPERMANN, 2015). Isso ¢ enfatizado por
Molin (2017), quando afirma que existe uma passagem da dindmica
intersubjetiva da propria formag@o do trauma para os operadores res-
ponsaveis pela organizagdo socio-histérica de traumas -culturais.
Acrescenta, ainda, que, quando Ferenczi escreve sobre o ndo reconhe-
cimento do segundo adulto a respeito do acontecimento traumatico, ¢
possivel fazer um paralelo com o ndo reconhecimento do trauma de um
grupo por outro. Além disso, a vitima passa a ser responsabilizada pelo
proprio sofrimento. Ao ndo encontrar amparo social para seu sofri-
mento, a vitima, desse modo, tem o sentimento de que ndo pode contar
com mais ninguém, ficando isolada. Esse sentimento passa a ser uma
pedra angular do trauma, que, na sequéncia, interrompe as possiveis
tentativas de comunicagdo, impossibilitando também a elaboracdo de
sentido (MOLIN, 2017).

Roussillon (2013), apoiado na teoria da compulsdo a repeticdo de
Freud (1920), cria a hipdtese da compulsdo a integracao. O autor afirma
que repetimos algo enquanto ndo conseguimos integra-lo a uma expe-
riéncia. Essa experiéncia ¢ vista como ameagadora do ponto de vista do
aparelho psiquico. Para o referido autor, “repetimos experiéncias ar-
caicas, experiéncias que nao foram integradas, e as repetimos enquanto
ndo conseguimos integra-las, enquanto ndo encontramos uma maneira
de cala-las” (ROUSSILLON, 2013).

Faz parte do funcionamento psiquico produzir representagdes. A
integracdo psiquica dessas representacdes devera permitir a sua trans-
formagdo em um material simbolico. Desse modo, a matéria-prima
psiquica devera passar por um processo de metabolizagao que se efeti-
vara por meio de simboliza¢do, permitindo uma subjetivacdo, de apro-
priagdo e integragdo subjetiva. Sera por intermédio disso que o sujeito
humano conseguira se apropriar de sua experiéncia. Tal apropriacdo
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ndo ¢ imediatamente apreensivel, existindo no aparelho psiquico uma
tensdao em dire¢ao a essa apropriagcdo (ROUSSILLON, 2013).

O autor enfatiza o que Freud traz como consideracdo da figura-
bilidade, tida também como consideragdo de narratividade, uma vez
que € por meio da figurabilidade que o sonho pode contar uma histéria
que podera ser narrada posteriormente na linguagem verbal. Existem
para Freud, portanto, dois niveis do trabalho de simbolizagdo, sendo
que o primeiro pode ser visto no trabalho do sonho, ¢ o segundo na
tradugdo do sonho, de modo que ele vire uma narrativa. Nesse sentido,
o autor contribui com as reflexdes obtidas no que se refere as condi-
coes de simbolizagdo. Para que a simbolizagdo primaria ocorra, ¢ ne-
cessario que haja uma partilha, onde havera uma criagdo de uma lin-
guagem ndo verbal entre o sujeito e o seu entorno. Essa partilha cria
um objeto comum que ndo ¢ de um nem do outro, mas representa uma
unido entre 0 um e o outro, como podem se encontrar e se comunicar
sobre os seus estados internos. J4 na simbolizagdo primaria, ha o en-
volvimento de todo o aparelho de linguagem verbal, ou seja, o uso da
palavra, seu conteudo semantico e expressividade verbal. A fungdo da
simbolizagdo secunddria sera a de traduzir a simbolizagdo primaria
para a linguagem, entretanto ela pode também traduzir processos da
simbolizagdo primaria que ndo foram consumados (ndo chegaram a
uma organizacao narrativa).

Para que o sujeito possa metabolizar de modo subjetivo suas ex-
periéncias, serdo necessarias algumas condi¢des internas, tais como
manter a intensidade de excitagdo dentro de um nivel controlado pelo
psiquismo, como também algumas condigdes externas. Para dar sen-
tido, antes € necessario perceber, perceber-se, sentir-se e sentir o outro,
ver-se, ser visto, ver o outro, de modo que se construam signos e refe-
réncias de si e do outro (ROUSSILLON, 2019).

Torna-se possivel articular esse ponto com o silenciamento do
qual falamos ha pouco, quando nos detivemos sobre os encaminha-
mentos e 0 movimento de livre demanda por profissionais de Psicologia
em instituigdes que trabalham com pessoas em situacdo de pobreza,
também apontados em Rosa (2016). Podemos criar a hipotese, a partir
de Roussillon, de que algo entre os processos de simbolizagdo pode ter
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ocorrido, de modo a deixar inenarraveis algumas situagdes, com obsta-
culos, seja pela sua integragdo ou pela comunicabilidade.

Parece-nos, aqui, que, cansadas de vivenciar situagdes dificeis
nas quais ndo ha apoio nem social nem juridico, essas mulheres param
ou evitam comunicar sobre seus sofrimentos. A histéria de Maria era
desconhecida por outros profissionais da instituigdo. Sempre alegre e
receptiva, ndo havia antes encontrado espaco para falar. O dispositivo
de escuta no Iprede foi promotor da comunicacao do sofrimento dessas
mulheres. Outras vezes, essa comunicagao se dava pelo atravessamento
das questoes do filho, inclusive como uma tentativa de evitar a repro-
dugao das mesmas formas de sofrimento.

Inseridas nas mesmas situagdes que suas filhas, Maria tenta fun-
cionar como escudo protetor, como apontado por Khan (1963). Segundo
o autor, a figura materna funciona como escudo protetor durante a in-
fancia e adolescéncia da crianca, acompanhando o seu desenvolvi-
mento. Durante essa etapa, pode ser necessario que a crianga precise do
Eu da mae como auxiliar para sustentar as fungdes do seu Eu, que ainda
estdo imaturas e instaveis. O papel de escudo protetor serve, portanto,
para garantir o ambiente esperado para o desenvolvimento da crianga.
Quando a figura materna niao consegue operar nesse sentido, causando
fendas no desenvolvimento, pode provocar o que o autor chama de
trauma cumulativo. O carater traumatico, entretanto, ndo se daria no
momento em que acontecem, mas seria adquirido retrospectivamente.
Seria pela repeticdo e pelo acumulo de pequenos acontecimentos,
muitas vezes silenciosos, que esse tipo de trauma se constituiria
(KLAUTAU, WINOGRAD e SOLLERO-DE-CAMPOS, 2013).

E importante apontar, entretanto, que existem limites nesse pro-
cesso de tentativa de protecdo materna, uma vez que as necessidades das
familias em situacao de pobreza muitas vezes ndo sao atendidas ou priori-
zadas, conjuntura que se repete de geracdes anteriores também sob vulne-
rabilidade social. Ou seja, essas maes também tiveram suas infancias mar-
cadas por falhas ambientais significativas. E nesse sentido que o conceito
de trauma cumulativo nos parece uma importante chave de compreensao.

Nesse sentido, o ambiente, quando ndo ampara essa mae, nem do
ponto de vista objetivo nem do ponto de vista subjetivo, deixa também
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o bebé a deriva. Para que a mae possa ficar nesse estado de suspensao
relativamente as outras fungdes, ¢ necessario que ela também esteja
amparada. Ao responsabilizar a mae pelo que pode acontecer de ruim
com o bebé, o ambiente, além da figura materna, se desresponsabiliza,
situando toda a culpa na mae, como situou Molin (2017).

Embora tentem muitas vezes servir de amparo ou escudo em re-
lacdo ao ambiente hostil, via de regra, as maes ndo conseguem operar
em um isolamento absoluto independente do contexto onde estdo.
Quando essas maes estdo situadas em ambientes muito precarios, isto
se torna ainda mais complexo. Um fator, nesse sentido, chama atencgao.
Quando falam sobre as figuras de confianca e modelos de maes, essas
mulheres situam as proprias maes como exemplos. Relatos como “se
nao fosse minha mae, ndo sei o que seria de mim” ou “faria tudo pra ter
minha mae de volta” sdo recorrentes. Muitas delas foram criadas exclu-
sivamente por maes, € mostram gratidao e admirac¢ao por suas trajetd-
rias. As maes, inclusive, sdo as figuras que as ajudam a criar os proprios
filhos. Algumas dessas mulheres conseguem, mesmo em ambientes in-
solitos, criar relagdes de trocas afetivas com seus filhos e propiciar
modos de enfrentamento de situa¢des adversas.

E importante pensar em dispositivos que consigam amparar essas
mulheres e que reconhegcam e legitimem através do testemunho, mais do
que seu sofrimento, mas também sua existéncia e suas formas de enfren-
tamento uma vez que sdo constantemente atravessadas por situacdes de
profunda invisibilidade social. Maria, ao falar sobre o desenvolvimento
da filha, encontra um espago onde pode relembrar a propria histéria de
vida, onde pode falar sobre a sua vida atual e trazer suas preocupacdes
podendo assim elaborar sua forma de maternar.
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A FOME, O AMOR E A MELANCOLIA

Alfredo Jerusalinsky

O nascimento do amor

amor ndo € um sentimento inato. Seu nascimento depende
da experiéncia que o semelhante progenitor ofereca a seu filhote.

E muito facil verificar, nas mais diversas expressdes dos seres
vivos, a invariavel presenca dos instintos de aproximacgao e distancia-
mento entre semelhantes da mesma espécie para garantir a reproducéo
e a sobrevivéncia. Essa carateristica dos seres vivos se manifesta no
registro real de suas condutas.

Nos seres humanos, no entanto, tal instinto de vida nao ¢ automa-
tico simplesmente porque, a diferenga do que acontece com as outras
espécies, a memoria genética de nossa espécie ¢ extraordinariamente
insuficiente na orientagdo de nossa conduta, tanto para garantir nossa
sobrevivéncia quanto para conduzir nossa adaptagdo ao mundo circun-
dante. Por essa diferenca, o que nas outras espécies se chama instinto
nos seres humanos se chama pulsdo.

Enquanto no sistema instintivo estdo predefinidos tanto o objeto
da satisfagdo das necessidades quanto as condutas necessarias para ob-
té-lo, no sistema pulsional a necessidade se manifesta por um estimulo
interno que assinala que ai faz falta um objeto sem que nem este nem a
conduta pertinente para obté-lo estejam definidos.



Tal indefinicdo determina, por um lado, que a crianga fique,
desde muito cedo na sua vida, fortemente alienada ao saber do outro
e, por outro lado, que precocemente precise ela construir uma ins-
tancia subjetiva capaz de escolher entre os diversos objetos que se
oferecem a sua percepgdo. E claro que serdo seus preferidos aqueles
“objetos” que aparecem no seu registro mais frequentemente asso-
ciados a satisfagdo de suas necessidades, e especialmente aqueles que
desempenham um papel ativo no alivio das sensagdes de desconforto
e/ou de dor. Ao atravessar tais experiéncias, surge a diferenga entre a
coisa ¢ o outro. Tal diferenca inaugura dois campos: o campo da falta
(quando nao se tem a coisa), o campo do desejo (quando ausente de-
seja-se 0 outro). Assim 0s pequenos sinais que caracterizam presenca
ou auséncia dessa coisa ou desse outro se transformam em signos:
signos de privagao (falta real), signos de abandono (o Outro ndo me
deseja). Por isso, desde a perspectiva da pequena crianga, a ndo reso-
lucdo peremptoria da fome significa “O Outro ndo me ama”, “O outro
ndo me deseja”. E assim, nessa dialética negativa,”” que nasce o amor:
como desejo do desejo do outro.

Ocorre que, embora nosso nascimento seja prematuro no con-
cernente a nossa capacidade de adaptagdo, o que nos coloca inicial-
mente na posi¢cdo de um organismo carente, dispomos sim de uma
grande sensibilidade perceptiva e de uma memoria capaz de guardar
signos extraordinariamente complexos. Mas tais capacidades pre-
cisam ser estimuladas e cultivadas em concordancia com as possi-
bilidades funcionais e neuromaturativas proprias de cada momento
do desenvolvimento.

O carater naturalmente prematuro do nascimento dos humanos
— que acabamos de descrever — coloca o bebé numa radical dependéncia
da disposi¢@o do outro para conduzi-lo na sua entrada no circuito de
satisfagdo de suas necessidades. E por isso que aquele que assume a

% Adorno, Theodor — A Dialética Negativa, Rio de Janeiro: Zahar Editores, 2009 (1°
edicao, 1963). Vemos aqui a influéncia da Escola de Frankfurt (A Escola do “pensamento
Critico”) no pensamento lacaniano.
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responsabilidade de efetuar a supléncia durante esse vazio inicial o de-
nominamos Qutro Primordial.

A passagem dos reflexos arcaicos ao significante

Na medida em que, em cada agrupamento familiar e cultural,
tais circuitos tomam formas e adotam objetos de um modo extraordi-
nariamente singular, tal mapa de entrada nos circuitos de satisfacao
fica composto por um complexo sistema de signos que, na sua evo-
lucdo, acabam adquirindo a fungdo de significar, ou seja, consti-
tuem-se em significantes.

No ponto de partida, tais signos tomam sua precoce fungdo se-
mantica da materialidade dos estimulos internos e externos.*

Com extraordindria rapidez, durante os primeiros meses de
vida, o bebé reorganiza seu exiguo sistema constitucional de res-
postas automaticas (os 24 reflexos arcaicos proprios do primeiro ano
de vida, memoria genética residual da evolugdo das espécies prece-
dentes). Tais respostas mecanicas, fixas e invariaveis, cedem seu
lugar a respostas enlacadas as atitudes e a¢des manifestas do Outro
Primordial. O enlace primordial se configura, por exemplo, atri-
buindo ao estimulo interior da fome o carater de marca da necessi-
dade da presenca externa do Outro. A voz passa assim a ser instru-
mento de apelo, ou seja, de ativacdo da demanda. Nasce assim o
primitivo semantema cuja propriedade singular ¢ a de introduzir a
invertibilidade da demanda: a necessidade marcada pela sensagdo de
fome detona a chamada (voz) dirigida ao Outro, mas, simultanea-
mente, a presenca do Outro detona a sensacdo da fome independen-
temente de haver nesse momento qualquer necessidade real de ali-
mentacdo. A presenca do Outro torna-se, desse modo, significante de
uma necessidade imaginaria que o Outro vai satisfazer. O corpo entra
assim num circuito psicossomatico no qual a presenca ou auséncia do

% E por isso que Jacques Lacan define a pulsao como o registro que nossos 0rgaos senso-
riais fazem dos estimulos tanto internos quanto externos.
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Outro Primordial passam a ser significantes simbolicos de um amor
reciproco. E a partir desse momento que, na memoria inconsciente,
tanto da crianga quanto da mae, a presenca ou auséncia do outro
serdo significantes do amor ou do desamor (Lacan chama isto de /ei-
namour — ou seja, Odioamor) reciproco.

Escola primordial do amor ao semelhante na qual, como po-
demos ver, a fome e sua satisfacdo ou insatisfacdo deixam marcas in-
conscientes determinantes singulares para a vida amorosa de cada su-
jeito. Eis ali que se configura isso que chamamos “vinculo social”.

Laco social que denominamos discurso simplesmente porque:

[...] o vinculo social. O designo com o termo de discurso porque
nao ha outro modo de denomina-lo desde 0 momento em que perce-
bemos que o vinculo social ndo se instala a ndo ser instaurando-se
na forma como a linguagem se situa e se imprime, se situa na ebu-
licao, ou seja, no ser que fala*® (LACAN, 1981).

Eis aqui, entdo, nossa resposta a pergunta que, no inicio deste
texto, nos colocavamos: em que momento nasce o amor?

O amor nasce no momento em que a demanda entre o sujeito e seu
Outro se torna simultaneamente direta e inversa. E no momento em que
necessidade e demanda nao sao opostas, apesar de serem reciprocamente
inversas e, por isso, complementares. E o momento primitivo que, in-
conscientemente, sera evocado na vida adulta quando emerge essa sen-
sagdo, entre a mirada e o beijo, de que o outro esteve ali a vida toda.

Para que tal esrutura — a do amor — se constitua, € necessario que
afome adquira a significacdo de prazer agenciado pelo Outro Primordial.
E, como podemos perceber, essa sensa¢do que os humanos temos de
que ja nascemos sabendo o que é o amor — estranhamente contraditoria
com a dificuldade que temos de defini-lo — tem seu fundamento no fato
de té-lo sentido num momento tao primordial de nossa existéncia, e na
capacidade propria de nossa memoria inconsciente de permitir-nos vi-
venciar como atuais sentimentos do passado.

% lacan, J. — Seminario 20, AlUn, Buenos Aires, Barcelona: Paidos, 1981 (cap. V -
Aristoteles e Freud — A Outra Satisfacao, p. 68) (Tradugao do autor).
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A fome como dor e como auséencia do Outro

[...] a dor ¢é imperativa... a fome que permanece insatisfeita (& se-
melhante)...Tal estimulo se faz, entdo, imperativo... ¢ mantém uma
constante tensdo da necessidade (FREUD, 1914-1916, p. 151-152).

Quando o tempo da sensacao de fome se estende sem encontrar o
circuito no qual o encontro com o Outro a transforme em satisfacao,
essa sensacdo da lugar a trés tipos de dor:

- 0 primeiro, a persisténcia do estimulo interno sem resolug¢ao
provoca dor corporal;

- o segundo, a ausé€ncia do outro passa a ser vivenciada como
temporalmente indefinida (lembre-se aqui o conceito de an-
gustia siderativa de Winnicott);

- o terceiro tipo de sofrimento consiste na destituicdo dos primi-
tivos semantemas, o que implica perda do elementar sistema
primdrio de que dispde um bebé para saber. Sem esse sistema,
ele ndo terd como atravessar o estagio do espelho para se re-
presentar no campo do discurso.

Como vemos, o impacto traumatico da fome como dor abre, na
primeira infancia, um profundo e amplo leque de risco psicopatolégico.

Quando a sensagdo interior da fome passa de ser um sinal de
alerta da hora da necessidade alimentar para uma persistente dor emer-
gente de uma privagdo extensa e repetida, ela deixa de ser somente um
estimulo doloroso neurometabdlico interno para se constituir como dor
causada pelo abandono do Outro Primordial. Trata-se ja ndo somente de
uma falta real (privagdo), mas também de uma frustracdo (imaginaria)
registrada como abandono (simbolico). Os trés registros (R.S.1.) con-
vergem, entdo, numa tripla auséncia, configurando a auséncia do Outro
de um modo tal que deixa a crianga sem alternativa para criar qualquer
fantasia defensiva capaz de atenuar o golpe violento desse vazio.

A fome ¢ imperativa, somente cede quando ¢ satisfeita. Mas, na
primeira infancia, nos momentos primitivos da fun¢do significante, a
logica de sua temporalidade nao possui a consisténcia necessaria para
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manter a escancao entre o instante de seu anuncio e a diligéncia do
Outro Primordial para agenciar a satisfacdo. Qualquer dilatacdo desse
tempo implica o risco de o bebé sentir essa demora como desamor. Nao
¢ dificil, entdo, deduzir o sentido que toma a dilatacdo indefinida e re-
petida dessa privagao.
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A CRIANCA (DES)NUTRIDA DE
PALAVRA E COMIDA:
OS DESAFIOS DE UM PROGRAMA DE
ASSISTENCIA INSTITUCIONAL:

Alvaro Jorge Madeiro Leite
Joao Vicente Menescal
Tamara Bezerra
Rita Cavalcante Brasil
Ticiana Melo de Sa Roriz
Francisco Sulivan Bastos Mota

[...] Quem ndo precisa ser socorrido alguma vez? Mas ¢ preciso
humanamente se aproximar dos outros.

Rude-suave, amigo Dora Ferreira da Silva

O Instituto da Primeira Infancia (Iprede) foi fundado em
1986 com o intuito de contribuir para superar a precaria situagdo de
saude desfavoravel pela qual passavam milhares de criangas em todo o
estado do Ceara. A taxa de mortalidade infantil era alarmante: a cada
mil criangas nascidas vivas, cerca de cem nao chegavam a completar o
primeiro ano de vida. As taxas de desnutrigdo cronicas, obtidas a partir

0 Trabalho originalmente publicado nos Anais do | Congresso de Estudos e Invencoes
Psicanaliticas na Clinica e no Social: a experiéncia da fome na clinica e na cultura
(ISSN 2179-2399).



dos primeiros estudos de base populacional superavam a marca dos
30%; isto significava que muitas criancas estavam com suas vidas
ameacadas e impedidas de viver com dignidade a infancia.

No principal hospital de pediatria da cidade de Fortaleza —
Hospital Infantil Albert Sabin/Secretaria de Saude — Sesa-Ce — as enfer-
marias estavam repletas de criangas com doengas infecciosas agravadas
pelos quadros de desnutrigdo. Cerca de metade das criangas que fale-
ciam durante a hospitalizacdo apresentavam algum grau de desnutri¢ao
como causa determinante.

O Hospital Albert Sabin era o reflexo da condi¢do do estado,
onde mais de 20% apresentavam quadro de desnutri¢ao cronica, apre-
sentando-se esta em 50% de todos os 6bitos de criangas menores de um
ano de idade. O presente e o futuro estavam subtraidos de milhares de
criangas cearenses na medida em que geragdes inteiras de familias es-
tavam condenadas a reproduzir o ciclo da miséria e da pobreza.

Para responder a essa necessidade histérica, um grupo de mu-
lheres com admiravel dedicagao as causas da crianga e senso de respon-
sabilidade social fundaram o Iprede com o nome “Instituto de Prevencao
da Desnutricao e da Excepcionalidade”, uma organizag¢@o ndo governa-
mental sem fins lucrativos.

A institui¢do possui mais de duas décadas de servigos prestados
a populagdo cearense no combate a desnutrigdo infantil e acumulou
uma ampla experiéncia como organizagao do terceiro setor, ampliando
suas parcerias € sua presenca no cenario nacional.

Além desse processo de crescimento institucional, mudangas sig-
nificativas na base socioecondmica do Estado e do pais alteraram favo-
ravelmente a maioria dos indicadores de saude da mulher e da crianga.
Por outro lado, um expressivo acimulo de conhecimentos no campo da
saude e do desenvolvimento da crianga, em particular das estratégias de
sobrevivéncia infantil, vem estimulando iniciativas mais ousadas e
abrangentes para lidar com familias em condi¢ao de vulnerabilidade e
com criancas com desnutri¢ao.

O referencial da primeira infancia impulsionou a todos os que
se dedicam a causa da crianga em dire¢cdo a uma abordagem sistémica
no intuito de ampliar o apoio ao crescimento ¢ ao desenvolvimento

289



integral das criancas, particularmente, em cenarios onde suas necessi-
dades essenciais podem ndo estar sendo adequadamente satisfeitas.
Atender as necessidades fisicas e de protecdo as criangas, bem como
cuidar de suas necessidades emocionais ¢ da preparagdo para a vida
social sdo, hoje, grandes desafios.

Com a apropriagdo de conhecimentos que valorizam a primeira
infancia (primeiros seis anos de vida da crianca) como a base para todas
as aprendizagens humanas, como periodo fundamental para o desenvol-
vimento das estruturas fisica e psiquica e das habilidades sociais, novas
propostas de assisténcia as criancas ¢ suas maes tiveram que ser im-
plantadas na instituicao.

Assim, no Iprede, nos tltimos anos, os profissionais se enga-
jaram num amplo movimento de ideias, estudos e iniciativas que am-
pliaram o escopo da atengdo as criangas e suas familias. Esse conjunto
de aportes teorico-praticos proporcionou profundas reformas nas con-
cepegdes institucionais que culminaram na mudanga de seu nome para
Instituto da Primeira Infancia.

Atualmente, o Iprede continua a ser uma organizagao nao gover-
namental (ONG), do terceiro setor, dedicada a promover a nutri¢do e o
desenvolvimento na primeira infincia articulando-os com agdes que
visam ao fortalecimento das mulheres e da inclusdo social de familias
que vivem em situagdo de vulnerabilidade social e pobreza. Essa con-
digdo de vulnerabilidade pode ser claramente percebida em alguns indi-
cadores obtidos a partir de uma investigagdo realizada com a clientela
em 2007 com o objetivo de obter informagdes basais necessarias para
refinar o novo projeto institucional.

Participaram do estudo 908 criangas. Observou-se que a maioria
das familias pertence a classe D e E, com baixo nivel de escolaridade.
Das criangas, a maioria era desnutrida (90,2%), sendo 10% de desnu-
tridos graves. A maioria (2/3) apresentava algum problema de desen-
volvimento; 12% das maes disseram que praticavam violéncia fisica
grave como método educativo com seus filhos. Cerca de 20% das maes
sofriam violéncia conjugal, e a maioria dos pais fazia uso de bebida
alcoolica ou drogas ilicitas. Observou-se também que a maioria das
maes (85%) apresentava algum grau de sofrimento emocional.
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As principais ligdes aprendidas com o estudo enfatizam a neces-
sidade de ampliar o conhecimento mais detalhado de caracteristicas so-
cio-familiares e psicossociais da clientela; enfatizam ainda que o foco
na pessoa da mae ¢ tdo necessario quanto o foco na crianga para a saude
delas; e que a nutrigdo e o desenvolvimento infantil precisam ser com-
preendidos a partir da realidade de vida das familias, das dificuldades
emocionais das maes e da convivéncia com violéncia conjugal e contra
criangas (Condigdes de saude e vida das criangas assistidas no Iprede
em 2007/Iprede—Neapi/UFC).

Como trabalhamos hoje

O Iprede desenvolve um amplo programa de intervengao psicos-
social destinado as criancas e suas maes. Para as criangas, ha atividades
assistenciais de promog¢ao e recuperacao da nutri¢do e do desenvolvi-
mento da primeira infancia. No caso das maes, ha acolhimento e oferta
de espagos adequados a narrativa das experiéncias de vida no intuito de
fortalecé-las para romper o ciclo de desmotivagao ¢ a sensac¢do de im-
poténcia oriundas da exclusdo e da pobreza.

Trajetoria da crianca

Muitos esforcos tém sido feitos a fim de propiciar diretrizes para
promover a saude fisica na infdncia por meio da amamentacao e ou-
tros conselhos nutricionais, ou por imuniza¢ao, mas pouca aten¢ao
tem sido dada a promogao da satide mental de tais criangas.
(Organizagdo Mundial de Saude, 1995)

O Iprede desenvolve programas focados na assisténcia as criangas
por meio de a¢des de promocgdo do crescimento e do desenvolvimento,
considerando as necessidades e potencialidades individuais, suas rela-
¢oOes familiares e o contexto social, econdomico e cultural em que vivem.
Esses programas contam com uma equipe multiprofissional composta
de pediatras, pediatras do desenvolvimento, terapeutas ocupacionais,
fisioterapeutas, fonoaudidlogas, psicologos, enfermeiros, nutricio-
nistas, assistentes sociais e psicomotricistas.
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A entrada na instituicdo ocorre pelo Programa de Acolhimento e
de Assisténcia Psicossocial, do qual participam profissionais de psico-
logia, servigo social e enfermagem. Nesse programa, sdo realizados: a)
acolhimento; b) primeira abordagem/conhecimento da clientela/expec-
tativas; c¢) informagoes iniciais/basais da crianca e sua familia. Esses
profissionais sdo os responsaveis pelo primeiro contato da crianga, sua
mae e sua familia com a institui¢do. O programa realiza uma roda de
conversa inicial para acolher as pessoas que procuram a instituicdo e
para encaminhar as demandas apresentadas. Os critérios para abertura
de prontuario sdo definidos por faixa etaria, condi¢do nutricional e de
desenvolvimento da crianga. O servigo social utiliza de questionario
socioecondmico para o conhecimento das condigdes da familia.
Também realiza roda de conversa sobre o contrato de convivéncia com
a instituicdo. A psicologia aplica um instrumento padronizado: o Self-
report Questionnaire — SRQ, para verificar a condi¢cdo de saide mental
das mulheres/maes das criangas assistidas e tragar o projeto terapéutico
para essas mulheres.

Do Programa de Nutri¢do e Crescimento na Primeira Infdncia,
participam médicos pediatras, nutricionistas e enfermeiras. Nesse setor,
ocorre a avaliagdo da condi¢do nutricional das criangas, tendo por para-
metros peso, altura e idade, constituindo os indicadores de peso/idade,
peso/estatura e estatura/idade de cada crianga assistida no ambulatorio.
O diagndstico nutricional ¢ realizado de acordo com critérios estabele-
cidos pelo Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional — Sisvan, do
Ministério da Saude e Organiza¢do Mundial de Satide — OMS/2006.

As criangas em risco nutricional (menores de seis anos com es-
core Z: >-2 a<-1)participam do Grupo de Aconselhamento Nutricional,
com atividades que visam a promover mudangas de atitudes nas maes e
criangas, com uma proposta educativa dialdgica e reflexiva. Segue uma
programacao de encontros entre nutricionistas, estagiarias de nutricao e
grupos de maes e criangas; o numero de participantes ¢ de até dez cui-
dadoras e/ou maes. Os encontros ocorrem na cozinha pedagdgica com
atividades praticas ou na sala de grupo com exposi¢oes dialogadas
sobre temas relacionados a seguranca alimentar, envolvendo aspectos
sobre consumo adequado, formas de preparo e ofertas alimentares,
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assim como o comportamento materno no momento da oferta. Os re-
cursos utilizados sdo utensilios de cozinha, alimentos, material dida-
tico, audiovisual e outros.

As criangas em condi¢@o de desnutricdo (menores de seis anos
com escore Z: > -2) participam de atendimentos individualizados com
pediatras do crescimento, nutricionistas e enfermeiras. Uma avaliacdo e
diagnostico da condigdo clinica e nutricional da crianga ¢ realizada por
meio de procedimentos clinicos, anamnese ¢ exames laboratoriais. Um
projeto terap€utico é pensado com intervengdes sistematizadas no obje-
tivo de recuperacdo de sua condigdo.

No Programa de Desenvolvimento na Primeira Infancia participam
pediatras do desenvolvimento, neuropediatras, psicologos, fonoaudio-
logos, terapeutas ocupacionais, fisioterapeutas e psicomotricistas.

No inicio do programa, a equipe multiprofissional faz a
triagem do desenvolvimento por meio do instrumento “Ficha de
Acompanhamento do Desenvolvimento do Ministério da Saude de
2002, Isso possibilita classificar as criangas em trés grupos:

a) criangas sem alteragdes evidentes do desenvolvimento;
b) criangas com alteragdes psicomotoras ¢ adaptativas;
¢) criangas com alteragdes psico-emocionais.

No Setor de Mediacdo Infantil, as atividades sdo planejadas
utilizando uma abordagem interdisciplinar para as criancas sem al-
teragoes evidentes do desenvolvimento, mas que apresentam risco
devido ao estado nutricional, as condi¢des de vulnerabilidade social
e eventuais fragilidades no vinculo mae-filho. As agdes propostas
pela sala de mediagdo enfatizam a qualidade da interagdo entre o
cuidador ¢ a crianga, utilizando a técnica do MISC/ICDP More
Intelligent and Sensitive Child — International Child Development
Program MISC-ICDP (HUNDEIDE, 1994) da Organiza¢do Mundial
de Satde — OMS. O atendimento € realizado em sessdes quinzenais,
com grupos de 8 criangas ¢ seus cuidadores, com duragdo de 45 mi-
nutos cada sessao.
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A psicomotricidade, por meio do movimento corporal significa-
tivo, trabalha o afetivo e a expressdo criativa da crianga, favorecendo as
aquisicdes do desenvolvimento psicomotor.

O Setor de Intervencdo Infantil avalia e trata as criangas com
problema de desenvolvimento neuropsicomotor, observando as con-
di¢des socioecondmicas ¢ a dindmica afetiva de suas familias, por
meio de um programa de intervencao, realizado por equipe multipro-
fissional especializada.

A admissao das criangas no Setor inicia-se com a avaliacdo
neuropediatrica para diagnosticar o problema de desenvolvimento
neuropsicomotor e verificar a necessidade em participar do programa
de intervengdo precoce. Apos a avaliacdo, a equipe decide em con-
junto o melhor programa terapéutico para a crianga, o nimero de ses-
sdes por semana, quais os atendimentos prioritarios € quais os enca-
minhamentos para outros servigos de satide a complementar o quadro
diagnostico da crianga. As sessoes de atendimento t€m periodicidade
semanal, e a duracao da sessdo ¢ de trinta minutos.

As criangas com problemas psiquicos com algum comprometimento
no desenvolvimento psicossocial sdo avaliadas e acompanhadas pelo pe-
diatra do desenvolvimento, e podem participar das acdes dos setores de
mediagao, psicomotricidade e atendimento psicologico individual.

Trajetoria da mulher

[...] nossa existéncia é confirmada pelo olhar do outro. Em certas
tribos do Natal, na Africa do Sul, o principal cumprimento ¢ a

A%

expressao Sawu bona, que quer dizer “eu vejo voce”. As pessoas
assim saudadas respondem dizendo Sikhona, que significa “eu
estou aqui”. Ou seja: comegamos a existir quando o outro nos veé.

Mariotti, H.
Os cinco saberes do pensamento complexo

Com base em varias contribui¢cdes, em especial do psicanalista

Donald Winnicott, ndo se pode pensar em cuidar de uma crianga sem
considerar a mae ou cuidadora principal.
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A importancia de se criar um espago de escuta atenta para as mu-
lheres, maes de criangas assistidas na instituicao foi logo percebida. As
dores por que passam as pessoas que vivem em situacdes similares as
atendidas no Iprede, vale dizer, pessoas em situagdo de pobreza, sdo
extremas (SOLYMOS, 2006):

a) Dor fisica: decorrente de privagdes de alimentos, de trabalho
extenuante;

b) Dor emocional: que nasce das humilhag¢des diarias da depen-
déncia e da impoténcia;

c¢) Dor moral: pelo fato de ser forcado a fazer escolhas precérias.

Assim, ao destinar uma escuta e um olhar atento a experiéncia
vivida por tais mulheres, percebeu-se que muitas estavam envoltas
por sensagdes de isolamento, soliddo, impoténcia, julgando-se inca-
pazes para encontrar alguma solucdo viavel para suas vidas precarias;
o sentimento de angustia e de frustracdo bloqueava quaisquer pensa-
mentos de superacao.

Para oferecer possibilidades de essas mulheres experimentarem
sensacdes, percepcdes, motivagdes que pudessem contribuir para pro-
duzir rupturas nesse ciclo de desmotivagdo e impoténcia, assim ressig-
nificando suas experiéncias, a instituicdo criou uma trajetoria especifica
com olhares atentos as suas dores e vivéncias resilientes; com dois pro-
gramas: Fortalecimento das Mulheres e das Competéncias Familiares e
Geracdo de Renda Familiar.

A abordagem a esta mulher comeca no programa psicossocial
acolhendo suas angustias e expectativas bem como estudando sua satide
mental e oferecendo aportes mais adequados ao enfrentamento e supe-
ra¢do das dificuldades encontradas.

O Programa de Fortalecimento das Mulheres e das Competéncias
Familiares ¢ composto por assistentes sociais e psicologas e tem o
objetivo de investir no acesso a cultura letrada, na capacidade em-
preendedora, no mundo do trabalho e na ludicidade como um instru-
mento de mediagdo na relagdo com os filhos, agindo diretamente no
combate a violéncia intrafamiliar. A principal a¢do do programa ¢ o
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Grupo Conviver, um espago para mulheres e coordenado por mulheres,
psicologas que possibilitam uma escuta das historias de vida, narra-
tivas dos sabores e dissabores das vivéncias diarias, das afli¢des ¢ ale-
grias, das impoténcias e resiliéncias; enfim, da complexa dimensao da
experiéncia cotidiana das mulheres/maes. A partilha no grupo feita por
essas mulheres conduz a construg@o e invengdo de propostas de supe-
racdo e projetos de vida. Cada uma delas leva para o grupo seus sa-
beres e crencas e os confronta com os de outras participantes, num
complexo jogo dialogico propicio para a reflexao, o autoconhecimento
e a novas concepgoes de si e dos outros. As condigdes opressoras pre-
sentes na vida s@o superadas por competéncias intrapessoais e inter-
pessoais, maior autonomia de resolu¢do de conflitos com os filhos e o
companheiro, saida da condi¢ao de vitima e impoténcia. Trata-se de
um atendimento pautado pelo trabalho em grupo, em encontros com
atividades previamente planejadas para facilitar todo esse processo de
autoconhecimento e individuacdo das mulheres.

Outra acdo relacionada ao programa sdao os projetos Mde
Colaboradora e Mde Acolhedora. Os projetos tém como foco, além do
investimento da potencializacdo dos cuidados necessarios a primeira
infancia, o desenvolvimento da cidadania e a capacidade empreende-
dora no mundo do trabalho, a oferta de uma trajetéria de formagao pes-
soal com um aprendizado em servigo.

O Projeto Mde Colaboradora ¢ uma das principais atividades
institucionais e foi idealizado para as mulheres, com filhos assistidos
pelos programas, excluidas socialmente devido a pouca condi¢do de
empregabilidade e baixa qualificacdo de mao de obra — condigdes ad-
versas muitas vezes enfrentadas por elas com resiliéncia e heroismo,
fora um sorriso de bom humor e esperan¢a de uma vida melhor. Nessa
contradicdo, o objetivo do projeto ¢ oferecer uma oportunidade para
as mulheres.

O projeto tem a periodicidade de um ano, com um itinerario for-
mativo relacionado ao fortalecimento e autonomia das mulheres.
Desenvolve acdes de formacdo em servigo, objetivando desenvolver
habilidades e competéncias para o universo do trabalho, com forte in-
vestimento em formacdo pessoal.

296



O processo de selecdo inicia com a procura espontanea por parte
das mulheres de inscricdo. No momento seletivo, sdo realizadas ativi-
dades em grupo e entrevistas individuais pela equipe multiprofissional
do projeto. Os critérios utilizados sdo interesse das candidatas; a quali-
dade de participagdo no processo; interesse em aprender; qualificacao
minima para as atividades em servigo.

O projeto possibilita melhora na relagdo das mulheres com a
instituicdo, na condicdo de empregabilidade, pois muitas apresentam
baixa escolaridade, baixa auto-estima, pouco conhecimento dos di-
reitos e deveres dos trabalhadores, dificuldades em atitudes proprias
do mundo do trabalho.

O Projeto Mde Acolhedora tem como diferencial um programa
de treinamento com contetidos especificos voltados para promogao dos
cuidados a crianga na primeira infancia, desenvolvimento infantil e lu-
dicidade. Seu programa de formagao trabalha numa perspectiva educa-
cional, que possibilita as participantes partilharem os saberes adqui-
ridos com outras maes assistidas e acolhidas na institui¢ao.

E possivel afirmar que essas a¢des vém alcancando seus obje-
tivos, principalmente no que se refere ao cuidado com criangas, a for-
macgao pessoal e profissional, contribuindo diretamente com a supe-
ragdo dessas familias da situa¢do de extrema vulnerabilidade social.

Outros aspectos relevantes da trajetoria feminina dentro do
Iprede sao a elevagdo direta da renda familiar, a ampliagdo das possibi-
lidades de inser¢ao no mundo produtivo, a constru¢do de conceitos em
relagdo ao planejamento ¢ a administragdo da renda familiar, além da
conscientizagdo dos mecanismos de acesso a direitos.

O Programa de Geragdo de Renda Familiar teve seu inicio no
Iprede com a inauguragdo, no final de 2009, da Unidade
Profissionalizante da Mulher Lidia de Almeida Bezerra, com o obje-
tivo de proporcionar as maes das criancgas oportunidades de superacao
da condicdo de exclusdo social.

Para tanto, o programa ¢ parte dessa unidade, em que ha cursos
de capacitacdo com modulos sobre cidadania e trabalho, além de mo-
dulos técnicos ocupacionais para as mulheres assistidas na instituicdo.
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Com forte investimento na formacao pessoal e profissional, o programa
fomentara a inclusao produtiva dessas mulheres.

O elo de sustentacdo de todos os programas no Iprede parte de
concepgdes que reconhecem o carater aberto da experiéncia humana,
em que o homem aparece como um “ser de passagem”, capaz de
“fazer travessias”. O proposito ¢ permitir que as pessoas que vivem
em situagdes de pobreza material e de restricdes nas vivéncias cultu-
rais possam se estimular para abragar novas oportunidades e projetos
que lhes possibilitem adquirir motiva¢des para compartilhar novos
caminhos, novas experiéncias, para inseri-las em um ciclo de aqui-
sicdo de autonomia e sensacdo de fortalecimento de suas capacidades,
de seu gosto pela vida.

Sao objetivos ainda ensinar a conviver, possibilitar as familias
assistidas na instituicdo a expansao de suas competéncias dialdgicas
com o0 outro, com as pessoas, com as redes sociais em que estao inse-
ridas (DELORS, 1999). A competéncia de conviver remete a dimensao
do pensamento complexo do SABER VER, o que significa ser capaz de
lidar com a invisibilidade e a exclusido social, relacionando-a com a
vulnerabilidade das pessoas em condi¢do de pobreza.

O didlogo proporciona mudanga nas pessoas, nas suas atitudes
com os outros, ¢ aprender a conviver possibilita essas mudangas no
modo de pensar, sentir, falar e agir, em um ciclo constante em que cada
pequena mudanga interfere nas outras. As mudangas dialdgicas ocorrem
sempre no encontro entre as pessoas, nao existindo a possibilidade de o
individuo isolado ser capaz de transformacgdes. A condi¢do de comple-
xidade de compreensdo da condi¢do humana parte da situagao sistémica
na qual ele vive desde a primeira infAncia em que a constituicao do su-
jeito esta condicionada, em parte, pelos lagos com as figuras familiares,
aquelas que realizam o papel de pai e mae. Pensar em mudancas dialo-
gicas para as mulheres/maes e criangas assistidas no Iprede esta relacio-
nado a profissionais com uma atitude transdisciplinar, com uma visao
sistétmica de mundo, com uma compreensdao complexa da fome sem
uma reducdo ao conceito de desnutricdo. Nao basta o alimento; mas
ensinar a “travessia”, a “ponte” para o sujeito.
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SOLAR

Minha mée cozinhava exatamente
arroz, feijdo-roxinho, molho de batatinhas.
Mas cantava.

Adélia Prado

Instituto da Primeira Infancia — Iprede ¢ uma instituicao
do terceiro setor, dedicada a Primeira Infancia, assistindo mais de
1.000 familias a cada més. Iniciou suas atividades na segunda metade
da década de oitenta (1986), preocupado com o estado nutricional das
criangas nos primeiros anos de vida. As mudangas politicas e sociais
no estado do Ceara e no Brasil provocaram uma ressignificagdo de
suas agOes institucionais, 0 respeito aos principios civilizatorios e
aquiescéncia a intervengoes estéticas no acolhimento de pais e criangas.



A inspiragdao veio de varias fontes: da poesia de Manuel Bandeira,
Drummond, Adé¢lia Prado; das artes plasticas de Van Gogh, Picasso; do
teatro e video-filmagem da gaucha Genifer Gerhart; das inspiragdes da
literatura de Guimaraes Rosa, Graciliano Ramos, José Saramago; do
jornalismo de Neide Duarte; da pesquisa académica de Gisélia Solymos
e de tantas outras dadivas recebidas e transmutadas por nosso grupo de
trabalho institucional. Uma em especial, do campo psicanalitico, tra-
zida do outro lado do Atlantico pelo psiquiatra francés Hubert
Montagner, brindou-nos com a ideia de que, ao acolher criangas em
espago institucional, deve-se promover “Paz de Espirito”. Aquieta-las,
recebé-las num espaco de fronteira entre suas casas e a instituicao,
onde elas possam experienciar a si, fruir suas emogdes e apreciar o
belo. Esse espaco, nomeado no Iprede de Acolhimento, fez-se na reli-
gacdo entre Paz de Espirito e Alumbramento.

Iniciemos por explicar algo sobre o caminho para se chegar ao
titulo deste artigo. Alumbramento, palavra teimosa encontrada no
poema “Evocac¢do do Recife”, de Manuel Bandeira (Estrela da vida
inteira, p. 116).

[...]

Rua da Unido...

Como eram lindos os montes das ruas da minha infancia
Rua do Sol

(Tenho medo que hoje se chame de Dr. Fulano de Tal)

Atras de casa ficava a Rua da Saudade...
...onde se ia fumar escondido

Do lado de 14 era o cais da Rua da Aurora...
...onde se ia pescar escondido

Capiberibe

— Capiberibe

La longe o sertdozinho de Caxanga
Banheiros de palha

Um dia eu vi uma moga nuinha no banho
Fiquei parado o coragdo batendo

Ela se riu

Foi 0 meu primeiro alumbramento
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A palavra alumbramento logo representou a melhor traducao de
nosso desejo de ofertar novas experiéncias de vida as familias e suas
criangas assistidas na institui¢ao. Trata-se de um desejo estético, algo que
produzisse significado de frui¢do, contato com o belo, com o que pode
despertar sensagdes e vivéncias interiores ¢ na dimensao da alteridade.

Tomamos aqui o contraponto que compartilhamos com a leitura
do poema drummondiano Aporo:

Um inseto cava
cava sem alarme
perfurando a terra
sem achar escape.

Que fazer, exausto,
em pais bloqueado,
enlace de noite
raiz ¢ minério?

Eis que o labirinto
(oh razao, mistério)
presto se desata:

em verde, sozinha,
antieuclidiana,
uma orquidea forma-se.

Machado (2002) no blog Drummond. 100 anos comenta o poema
e sua procura pelo significado do titulo no diciondrio Caldas Aulete.
Aporo (do grego a + poros, sem passagem, sem saida) quer dizer pelo
menos trés coisas: 1. problema insoluvel; situagdo sem saida; 2. uma
espécie de inseto que cava a terra; e 3. uma orquidea verde. (Curioso:
nem o Aurélio nem o Houaiss, hoje, trazem esses trés significados.
Ambos dao somente um, o primeiro.) Na leitura do poema, temos os
trés significados.

Podemos atentar para o significado de “a4poro” como “problema
insolivel; situagdo sem saida”, imagem presente na maioria das mu-
lheres/cuidadoras usudrias de nossa institui¢do, que vivem em grave
situagdo de vulnerabilidade social ou pobreza.
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“Alumbramento” e “Aporo” um par de opostos existente no
corpo da proposta de pensar o acolhimento humanizado e com inter-
vengdes estéticas numa institui¢ao do terceiro setor, de saude e assis-
téncia social. Desse par de opostos, podem surgir, para as criangas e
suas maes/cuidadoras, vivéncias de momentos singulares, luminosos
impregnados de algo maravilhoso que, de repente, as toca e encanta.
Uma espécie de experiéncia que as faz sentir-se “estrangeiras” e, ao
mesmo tempo, plenamente elas mesmas, totalmente protegidas em
algo familiar. Muitos dos profissionais fundaram suas proprias expe-
rimentagdes estéticas para dar significado a nova proposta: a pro-
posta estética da Sala de Leitura Mundo de Jade, o Cineminha, o
Espaco Cecilia Coelho e a Brinquedoteca; diversos textos e relatos
despertaram e produziram ressonancia prazerosa imediata ¢ encanto
pelo mistério do belo.

Manuel Bandeira frente ao superlativo de beleza da “moga
nuinha”, como Petrarca frente a Laura ou Dante a Beatriz:

Quando Petrarca, no dia 6 de abril de 1327, aos 22 anos, reparou
numa garota encantadora na Igreja de Santa Chiara, em Avignon,
seu coracdo bateu mais forte, parou, saiu pela boca. Sua alma havia
sido assaltada pela beleza. Foi ai que comegou o Renascimento? Ou
sera que ja havia comecado... quando Dante, em 1274, aos 9 anos,
viu pela a primeira vez Beatriz... despertando seu coragdo para a
vida estética? (HILLMAN, 2010).

Bandeira, Petrarca e Dante, trés homens apaixonados pela be-
leza, como Eros pela beleza de Psiqué; a beleza ¢ a primeira impressao
na psique da crianga quando olha para sua mae, ela fica alumbrada com
aquela pessoa, exerce seu amor por ela e, no barco com os remos da
beleza e do amor, torna-se humana.

O espago do Acolhimento lida com a fronteira entre a casa ¢
a comunidade e as ag¢des e intervengodes ofertadas para as criangas e
as maes, um espago, ao mesmo tempo, fisico (salas e equipamentos)
e subjetivo (pessoas ¢ atividades), onde as experimentacdes esté-
ticas favorecem aos usuarios (maes e criangas) uma Paz de Espirito
(MONTAGNER, 2010).
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Hubert Montagner, psiquiatra infantil francés, acredita que € pre-
ciso despertar na crianga o interesse pelo conhecimento desde seu pri-
meiro dia de vida. Estimular a capacidade de aprendizado ¢ tarefa dos
pais. Desde o nascimento, os sistemas sensoriais da crianca estao for-
mados. Ela esta pronta para se relacionar com o mundo. A estimulagao
de cada um deles desenvolverd competéncias que poderdo transfor-
ma-la num futuro estudante atento e interessado. O psiquiatra observou
o quanto as dificuldades de aprendizagem das criancas se reduzem no
momento em que elas entram em contato com a beleza, a arte, antes do
ensino dos contetidos escolares.

[...] a crianga ndo ¢é simplesmente para dar a réplica a mae e as ou-
tras pessoas que a rodeiam, e para se moldar pelas suas condutas,
qualquer que seja o amor que elas lhe tenham, qualquer que seja a
nobreza do seu projeto e qualquer que seja o seu poder de modelar.
A crianga também manifesta sua diferenga [...]. Contudo, é ainda
necessario que estejam reunidas as condigdes que libertem as suas
capacidades de aten¢do, as suas capacidades interativas, as suas ca-
pacidades filiativas, as suas capacidades de organizagdo gestual e as
suas capacidades de aprendizagem (MONTAGNER, 1993).

Ele destaca cinco capacidades nas criangas: de atengdo, intera-
tivas, filiativas, organizagdo gestual e de aprendizagem.

A capacidade de atencdo inicia com o olhar e depende inicial-
mente da estrutura emocional dos pais. Eles devem prestar atengao nas
acoes do filho, olha-lo nos olhos, responder as suas demandas, mediar
a percepgdo das emogdes ¢ do conhecer o mundo da crianga. A inte-
racdo acontece desde o primeiro contato entre a mae e a crianga. Um
bebé chora, ¢ preciso toca-lo, reconhecer seus sinais. Quando sorri,
também deve ser tocado, respondido.

A filiagdo esta na capacidade, desde o nascimento da crianga, de
pertencimento, de captar os sinais e responder a sua mae, ocupando o
lugar de filho. Receber as identificagdes dos pais e familiares de carac-
teristicas no corpo e comportamento advindas de outros participantes
da familia. A crianca possui o rosto da mae, o nariz do pai, a cor dos
olhos da avo, o formato das orelhas do avd, entre outras.
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A capacidade de organizag¢dao gestual ¢ responsavel pela for-
macao da vontade de pegar nos objetos, a intimidade do toque, o gesto
significativo, a coordenag¢do € o ritmo.

A aprendizagem para Montagner principia com a imitacdo feita
pela crianga da mée, do seu cuidador; dai vem a condigdo de incorporar
a seu repertdrio o que ¢ das pessoas, de entender e repetir o que se
aprende, compreender seu entorno e sua dindmica interna.

Uma institui¢@o precisa ofertar um espaco onde a crianga possa
expressar suas capacidades de forma segura e assistida por adultos ca-
pacitados, antes de qualquer intervencao junto a ela, seja em satde ou
educagdo. Um espago para experienciar a calma, a tranquilidade em
explorar o ambiente, que possibilite a “Paz de Espirito”.

Entdo, para Montagner, o conceito de “Paz de Espirito” estd em
intima relagdo com espagos intermediarios ou de fronteira entre a casa
e a instituicdo, onde as criangas possam experienciar a si € a0s outros.

A jungdo entre as ideias de Montagner ¢ Alumbramento possibi-
litou ao Iprede um Programa de Acolhimento, com metodologia vol-
tada a fruicdo estética, com salas equipadas, pessoas capacitadas, para
proporcionar novas experiéncias e mudangas nas maes e criangas. A
acdo do Programa no Setor de Acolhimento oportuniza vivéncias sin-
gulares, amplia os horizontes de conhecimento com a apreciagdo esté-
tica, favorece a constituicdo da subjetividade e fortalece os vinculos
familiares. A proposta de trazer a beleza, o estético para as criangas e
suas maes/cuidadoras, proporciona uma experiéncia de alumbramento
e paz de espirito.

Em 2017, tal Programa passou a se desenvolver em parceria entre
a instituicdo e o Instituto de Cultura e Arte — ICA da Universidade
Federal do Ceara — UFC. Para tanto, foi criada uma equipe multidisci-
plinar de professores oriundos das licenciaturas em Teatro, Pedagogia,
Musica e Danga, para trabalhar de modo integrado com os profissionais
do Iprede. Logo, o Ateli¢ do Iprede realiza suas ag¢des junto ao Sefor de
Acolhimento que pertence ao Programa de Acolhimento da instituicao.

Este setor conta com uma equipe multiprofissional formada
por assistentes sociais, psicologos e enfermeiros € tem como objetivo
realizar a primeira aproximacdo da familia com a instituicdo para
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orienta-las quanto aos servigos prestados. Desse modo, funciona
como uma unidade coesa e pautada metodologicamente, que possui
como propdsito, também, perceber o sujeito em todas as suas dimen-
sOes e, por isso, oferecer a eles a oportunidade do alumbramento e da
paz de espirito (MONTAGNER, 1993). A metodologia proposta pelo
Atelié do Iprede visa a elaboracdo de um modus operandi que privi-
legie a experiéncia estética e singular (DEWEY, 2010) e no campo
pedagogico (LARROSA, 2014), na primeira infancia.

O Atelié é por exceléncia um espaco de artesania, de experimen-
tacdo, manipulagdo e producdo das mais diversas linguagens artisticas.
Podemos considera-lo como um local propicio para a experiéncia esté-
tica; isto porque “[...] a arte ¢ a mais efetiva forma de comunicacao que
existe. Por esta razao a presenca de fatores comuns ou gerais na expe-
riéncia consciente ¢ efeito de arte” (DEWEY, 2010, 491). Uma vez que
a arte colabora para que as pessoas possam elaborar conhecimentos
sensiveis e inteligiveis de forma complementar, a educagdo e a expe-
riéncia estética tornam-se fundamentais nos processos de autoconheci-
mento das familias, na sua interag¢do sensivel com o mundo e, também,
fomenta vivéncias geradoras de sentidos e experiéncia estética.

O Setor de Acolhimento conta com ambientes elaborados para
receber as criancas e suas maes — sala de leitura, cineminha, pequeno
palco, espago para desenho, pintura e brincadeiras com jogos didaticos,
e um parquinho. Assim, as a¢des direcionadas para a educacdo e a ex-
periéncia estética partem, inicialmente, de realizar propostas de ocu-
pacao desses espacos com atividades direcionadas para as maes e as
criangas em atendimento na institui¢do. Portanto, as incursdes artistico-
-pedagogicas perpassam todas as linguagens artisticas e contam com
acoes das seguintes naturezas: contacao de historias, apresentagdo de
espetaculos cénicos e musicais para criangas e suas maes, experimen-
tacdo com jogos musicais, dramaticos e de psicomotricidade, mediagao
dos filmes exibidos no cineminha, entre outras.

A metodologia do Atelié e do Programa de Acolhimento tenta, a
cada reunido de planejamento, respeitar os pedidos das criangas, as
falas das mies e o desejo dos profissionais e professores da equipe. E
importante lembrar, como diz Carolina Vieira (2018), que
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[...] ndo devemos reprimir as expressdes que elas (as criangas) li-
beram com o transbordamento de suas emocdes. Se tivermos mais
preocupados em deixar que a crianga — aquela que ainda vive em
nds — também participe da experiéncia, nos sentiremos menos inco-
modados com o comportamento dos pequenos, seremos mais em-
paticos e, com naturalidade, deixaremos nosso adulto agir somente
quando for convidado.

Esse aprendizado dos profissionais € partilhado com alunos, bol-
sistas e estagidrios. Acreditamos que o Atelié do Iprede possa vir a se
tornar um celeiro de inovagdao em ensino, pesquisas € extensao nas pe-
dagogias das artes. Logo, poderemos desenvolver a¢des junto a comu-
nidade académica e outros setores da sociedade, incentivando e colabo-
rando com a melhoria da pesquisa em arte-educagdo por meio do
acolhimento de agdes, obtengao e tratamento de dados que possam in-
centivar esse campo do saber.

Sabemos, pois, que as abordagens artistico-pedagogicas, ainda,
sdo bastante desafiadoras. “Tenho a clara convic¢ao de que ndo existe
apenas um caminho para o desenvolvimento do trabalho com teatro [...]
entre os caminhos possiveis, nenhum pode ser considerado absoluta e
descontextualizadamente, melhor ou superior aos outros” (JAPIASSU,
2001, p. 22). Ratificamos, com essa citagao, a certeza de que as propo-
si¢des partirdo das mais variadas vertentes artisticas e pedagogicas.
Intentamos, portanto, que elas caminhem em diregdo aos propositos da
instituicao que as acolhe e contribua com os objetivos por ela ja estabe-
lecidos, podendo ser geradoras de novos horizontes.

A possibilidade da Arte, do belo, da educacdo e da experiéncia
estética em uma instituicdo como o Iprede ndo pode ser vista como
aporo. Certamente ndo no sentido que encontramos no dicionario.
Talvez, possa, sim, nos outros sentidos sugeridos pelo poema de
Drummond: como um milagre, fruto da teimosia e da insisténcia; como
um percurso de experiéncia, de uma investigacdo para descobertas de
novas proposigdes artistico-pedagogicas donde veremos o florescer de
uma orquidea, ou como todo e qualquer sentido gerado por cada sujeito
que leu o poema. Isto porque a poesia nos diz o que ndo podemos ex-
plicar, mensurar ou expressar de outro modo. Quanto mais tentamos
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explica-la, mais nos apequenamos diante da magnitude de uma ex-
pressao artistica. Mas, se fomos interpelados pela poesia de Drummond,
significa que nos permitimos sujeitos de uma experiéncia estética e,
para tal, ndo existe prerrogativa maior sendo se expor € se autorizar
sujeito e, portanto, produtor de sentido que somos todos.

Ainda nesse sentido, sabemos também que

ha varias maneiras de dancar, de assistir danga, de participar de
eventos de danga e, assim, de presentificar os trabalhos artisticos
em nossos cotidianos. [...] o amante da arte abre espacos para que
o trabalho artistico se mostre, tenta encontrar nele suas qualidades,
atributos, contextos e significacdes. O amante ndo desiste nunca
[...] MARQUES, 2010, p. 21).

Logo, este trabalho coloca-se aberto as plurais manifestagdes ar-
tisticas e seus modos de operacao e, também, estimula seus integrantes
com o desafio de insistir na ampliacdo amorosa do alcance da arte, res-
tituindo o direito de tantos sujeitos a saber, fazer e fruir arte.

As propostas do Atelié também visam criar fluxos entre os pro-
dutos artisticos gerados na UFC e o Iprede. Pretendemos levar espeta-
culos cénicos e musicais para se apresentarem nos espagos do Iprede,
bem como agenciar a ida de grupos de maes e criangas a espagos cultu-
rais da cidade, sustentados por agdes de mediagdo.

No ambito da mediagdo, que ¢ toda agdo que colabora com o
acesso do publico as manifestacdes e obras artisticas, vislumbramos o
acesso em dois aspectos: fisico e simbolico (KOUDELA, 2010).
Entendemos por acesso fisico, as iniciativas que facilitam a ida do pu-
blico a espagos de difusdo de obras artisticas. Porém, acreditamos que
nosso principal desafio ¢ o acesso simbolico, ou seja, colaborar para a
constru¢do de uma capacidade de elaboracao inteligivel e sensivel para
se relacionar com os outros e consigo mesmo. Podemos afirmar que
todos nos possuimos a capacidade inata de produzir e fruir Arte; logo, o
acesso continuo ¢ mediado a produgdes artisticas, de vigor poético e
ético, ¢ fundamental para o desenvolvimento dos sujeitos.

Desse modo, trabalharemos em prol da democratizagdo de
nossos bens culturais a0 mesmo tempo em que incentivaremos as
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familias quanto a sua condig¢do de espectadores e frequentadores de
espacos culturais como teatros, cinemas, museus, os quais, muitas
vezes, oferecem atividades gratuitas que sdo desconhecidas de grande
parte da populagao.

O Setor de Acolhimento, por exceléncia, ¢ espaco que faz parte
do protocolo de satude da institui¢do, local de experimentagao, manipu-
lagdo e produgdo das mais diversas linguagens artisticas e educacionais.
Logo, pretendemos oferecer uma ag@o continuada e formativa, cujos
espacos de producao, frui¢do e construgdo de conhecimento pretendem
estar sempre atravessados pelas historias de vida dos sujeitos envol-
vidos nas acdes. Espera-se que a metodologia desenvolvida nesse pro-
jeto possa ser disseminada para outras institui¢des que trabalhem na
mesma perspectiva da primeira infancia.

Tal proposta estd em processo de sistematiza¢do no sentido de,
no futuro, tornar-se uma tecnologia social capaz de ser replicada para
outras unidades de assisténcia a satide da rede de atengdo e veiculos
sociais favorecendo outras criangas e familiares.
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HISTORIAS DE VINCULO MAE-FILHO: POR
IMAGENS E PALAVRAS

Andreza Pinto Esquerdo Santos
Alvaro Madeiro Leite
Cinthia Mendonca Cavalcante
Renata Silva de Carvalho

Objeto de investigacao: o vinculo mae - filho

m bebé humano para sobreviver e se desenvolver de forma
saudavel e criar um sentido de si necessita de cuidados e um forte laco
com os pais, chamado de vinculo. Esse laco, por sua vez, deve ser o
mais forte de todos eles, pois ird reverberar para todas as outras ligacdes
futuras (KLAUS, 1993).

Zimerman apresenta o conceito de vinculo como sendo estrutu-
rante ¢ fundamental no desenvolvimento da personalidade da crianga,
uma vez que todo ser humano se constitui a partir do outro.

O termo vinculo tem sua origem no étimo latino “vinculum”, o qual
significa uma unido, com as caracteristicas de uma ligadura, uma
atadura de caracteristicas duradouras. Da mesma forma, vinculo
provém da mesma raiz da palavra “vinco”, ou seja, este termo alude
a alguma forma de ligagdo entre as partes que estdo unidas e inse-
paraveis, embora elas permanegam claramente delimitadas entre si
(ZIMERMAN, 2010, p. 21).



O vinculo, aqui estudado, esta sendo analisado na perspectiva
do relacionamento afetivo do par mae/filho, ou seja, como um lago
emocional que os une. A mae, nesse par, também pode ser considerada
como uma cuidadora principal ou uma pessoa que exerca a fungdo
materna. Esse lago emocional pode ser compreendido como um con-
junto de sentimentos e emogdes que cercam mae e filho. Isto é, a cons-
trucdo de um elo entre duas pessoas é concebida a partir da necessi-
dade de um e da disponibilidade de outro. De acordo com Cavalcanti
(2006), os conceitos de vinculo e cuidado estdo profundamente li-
gados, pois o cuidar gera o vinculo, e o vinculo aprimora o cuidado.
Assim, a falta de um pode ameagar a presenca do outro. O objetivo do
estudo deste trabalho ¢ compreender a percepcao do vinculo na relagao
mae e filho pelas maes.

Historicidade da construcao do Vinculo Materno

No decorrer da historia da humanidade, diversos significados
foram atribuidos as fases da vida e a relag@o entre as maes e seus filhos.
Fatores historicos, sociais, culturais e cientificos influenciaram na
construgdo das relacdes familiares e, sobretudo, na relagdo mae/filho,
bem como no processo que envolve o seu desenvolvimento.

Um dos fatores historicos sobre essa relagdo ¢ abordado por
Elisabeth Badinter (1980), a qual ressalta as condigdes de como viviam
as criangas até¢ o século XVIII e como foram suas transformagoes.
Conforme a autora, a crianga era tida como uma carga, sendo seu nasci-
mento um problema para a familia, que julgava tratar-se de algo nega-
tivo e corrompido. Assim, acreditavam que, para se tornarem bons
adultos, os pais em sua criacdo deveriam assumir uma postura rigida,
sem regalias ¢ auséncia de afeto, sob pena de tais comportamentos
serem prejudiciais para a educagdo das criangas.

No final do século XVIII, Jean-Jacques Rousseau (1995) traz
para a época um novo olhar sobre a crianca. Segundo ele, a crianga deve
ser cuidada por sua familia de origem, para prepara-la para viver em
sociedade, visto que ela ¢ um ser fragil que carece de cuidados. Quando
Rousseau apresenta esse novo olhar para a crianga, ele, na verdade,
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centraliza a mulher no seu lugar de mae, pois esta seria a provedora de
todas as necessidades da crianga.

No final do século XVIII e inicio do século XIX, era possivel ob-
servar um cenario de mudangas: a maternidade ja estava inserida no coti-
diano da mulher, e ja era notodria a diferenca nos cuidados das maes e sa-
tisfacdo em cumprir tais atribui¢des. Essas mudangas na forma de cuidar
tiraram a imagem da mie negligente de Badinter (MAGALHAES, 2012).

No inicio do século XX, a psicanalise entra em cena. Seus dis-
cursos ajudaram a difundir a ideia de que nossos comportamentos re-
sultam de experiéncias infantis (ZORNIG, 2008). Uma das maiores
contribui¢des da psicanalise é o reconhecimento da importancia das
primeiras relagdes de um bebé com sua base de seguranga (mae), favo-
recendo assim seu desenvolvimento. Sigmund Freud, em sua teoria dos
instintos, nos diz que as necessidades fisiologicas de uma crianga pre-
cisam ser satisfeitas, assim o bebé se interessa pela figura humana, seu
cuidador principal, que, na grande maioria das vezes, ¢ sua mae biolo-
gica, por ser sua fonte de satisfacdo, sobretudo de alimento e conforto
(BRUM; SCHERMANN, 2004).

Entre as décadas de 1940 e 1950, dois grandes nomes da psicana-
lise destacaram-se: John Bowlby e Donald Winnicott. Ambos os autores
enfatizam a importancia das primeiras relagdes para o desenvolvimento
fisico e psiquico do bebé. Contudo vale salientar que héa divergéncias em
suas teorias. No conceito de Bowlby, o bebé esta apegado a figura ma-
terna, e, para Winnicott, ocorre uma dependéncia materna. Apesar de
terem como base a relacao vincular mae-bebé, os autores interpretam o
fendmeno de forma diversa (BRUM; SCHERMANN, 2004).

Winnicott (1994) afirma que a qualidade do vinculo mae/filho
depende da sensibilidade da mae e, mesmo que o bebé nasca sadio,
dependera do ambiente favoravel e facilitador para que se desenvolva
satisfatoriamente.

Por sua vez, Bowlby (1969) descreve que a capacidade de uma
mae ser sensivel diante das necessidades do filho esta associada a sua
propria histéria de vida e seus vinculos afetivos com seus pais. O autor
considera ainda que ha uma forte relagdo entre as experiéncias de um
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individuo com seus cuidadores primarios e sua capacidade posterior
para estabelecer vinculos afetivos com outras pessoas (BOWLBY,
1997). A formagao do vinculo ¢ como “apaixonar-se”. A manutencao
desse vinculo ¢ experimentada como fonte de seguranca. Estar pro-
ximos um do outro e rodeados de forte emogao configura, para o autor,
a caracteristica essencial da vinculagio efetiva. E primordial que o bebé
tenha a vivéncia de uma relagdo calorosa, intima ¢ continua com a méae
ou outro cuidador principal, para a sua satide mental (BOWLBY, 1995).

Convém ressaltar que, nos ultimos 50 anos, os estudos acerca
da vincula¢do mae/crianga vém ganhando espacos e significagoes,
dentre os quais citamos as intervengdes para melhoria da sensibili-
dade parental por meio de video feedback, instrumentos que avaliam
a percepcao de vinculagao dos pais para com seus filhos por meio da
avaliacdo do estresse parental Parenting Stress Index (PSI) e outros
(ABIDIN, 1995). Outros instrumentos, presentes em pesquisas quan-
titativas sobre o vinculo mae crianga, salientam-se: Escala de Apego
Materno Fetal (MFAS); Maternal Adjustment and Maternal Attitudes
(MAMA) (FIGUEIREDO, MENDONCA & SOUSA, 2004) e
Maternal Attachment Inventory (MAI) (MULLER, 1994). Contudo, ¢
evidente a escassez de estudos com abordagem qualitativa, no ambito
nacional e internacional, que tragam vivéncias, experiéncias, historias
desse vinculo mae/crianca. Realizar este estudo com metodologia
qualitativa torna-se relevante ndo s6 para a ampliagdo dos conheci-
mentos dentro do campo da satide mental, mas também na promogao
para um desenvolvimento infantil saudavel, continuacao e constru¢ao
de novos conceitos no cuidar, descobrindo assim novas reflexdes em
diferentes contextos sociais.

Abordagem teorica metodologica

A concepcao metodologica que respaldou o presente estudo tem
por base a hermenéutica fenomenoldgica de Paul Ricoeur. Para esse
autor, a hermenéutica fenomenologica ¢ um modelo de compreensao
por meio do qual podemos entender o significado da experiéncia vi-
vida, utilizando seu processo interpretativo de compreensao do sentido.
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Caprara e Veras (2005) complementam que a relagdo da experiéncia
vivida gera um conhecimento intersubjetivo, em que o intuito ¢ com-
preender o que estd nas entrelinhas e, assim, capturar a significagcdo do
sujeito por meio do que foi dito por ele.

Tal hermenéutica pode unir-se ao uso da fotografia em pes-
quisas cientificas, podendo o meio visual, segundo Rob Walker, ofe-
recer uma voz qualitativa Gnica. Salienta ainda o autor que as imagens
visuais nao retratam ao observador apenas uma visao da vida de ou-
tras pessoas, mas também podem dar um “vislumbre das maneiras
como os individuos criam significado sobre as suas proprias vidas”
(WALKER, 1993, p. 82).

Pesquisas com metodologias visuais demonstraram a poténcia
da ferramenta para conjurar conhecimentos e significados. Prosser e
Schwartz (1998, p. 116) afirmaram que “manter a investigacao ba-
seada em fotografias ainda fornece um valioso contributo para as
Ciéncias Sociais Aplicadas, porque as fotografias podem nos revelar
dados e conhecimentos que ndo podem ser traduzidos em outras
formas de comunicagdo”.

O método adotado e adaptado para esta pesquisa foi desenvol-
vido pelas pesquisadoras Caroline Wang e Mary Ann Burris, nos anos
1990, o chamado método Photovoice. Esse recurso metodoldgico ¢
classificado como Pesquisa-Ac¢ao Participativa (PAP), com o objetivo
de inserir no processo atividades de base comunitaria, dando a oportu-
nidade de capacitar e empoderar seus participantes, os quais vivem em
situacdo de exclusdo social, no intuito de “identificar, representar e re-
forgar os recursos das suas comunidades e expor sua opinido através da
fotografia” (WANG; BURRIS, 1997, p. 369).

Esta pesquisa foi desenvolvida no Instituto da Primeira Infancia
(Iprede) no periodo de outubro de 2019 a fevereiro de 2020. O instituto,
uma organiza¢do nao governamental, dedica-se a promover a nutri¢ao e
o desenvolvimento na primeira infancia.

A pesquisa contou com a participagdo de seis (6) maes/cuida-
doras principais de criangas atendidas na instituicdo. Das seis (6) parti-
cipantes, trés (3) foram estudadas na analise devido a profundidade do
conteudo das entrevistas e a saturacdo das narrativas. A faixa etaria das
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maes variou de 17 a 45 anos e entre as criang¢as variou de 1 a 2 anos e
11 meses; sendo cinco do sexo masculino e seis do sexo feminino. Nao
fizeram parte desse estudo maes/cuidadoras principais que tinham
algum impedimento cognitivo ou neurolégico que comprometesse as
respostas relacionadas ao estudo.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Federal do Ceara (UFC) sob o parecer 3.990.471.

Apbs o aceite em participar da pesquisa, as maes/cuidadoras se-
guiram as etapas do método Photovoice, que se desenvolvem em trés
encontros, com intervalos quinzenais.

No primeiro encontro, foi realizada a entrevista semiestruturada.
A entrevista seguiu um roteiro que abordou os dados sobre as caracte-
risticas da gravidez e informagdes socioecondmicas na perspectiva de
compreender o meio social em que mae e crianga estdo inseridas.

Para o segundo encontro, adotou-se a ‘“Entrevista em
Profundidade”, no intuito de compreender as percepgdes dessa cuida-
dora no tocante ao seu olhar materno para a infancia de sua crianca e
como se dé a relagdo do par mae-filho no cotidiano. Nesse mesmo en-
contro, as maes/cuidadoras principais foram orientadas a fotografar (ou
pedirem a alguém para fotografar) dentro da seguinte proposta: “tirar
fotos que representem como a senhora se relaciona com seu filho”.
Ap6s realizarem o registro fotografico, pediu-se que enviassem as ima-
gens através do aplicativo WhatsApp.

No terceiro e ultimo encontro foi realizada a contextualizagao
das imagens captadas por elas. Nessa contextualiza¢ao, as maes/cui-
dadoras narram as historias contidas nas fotografias, a forma como se
relacionam e revelam o modo como se vinculam no cotidiano com
suas criangas.

As maes/cuidadoras principais produziram um total de 110 fotos.
As entrevistas em profundidade sobre as fotografias foram realizadas
em salas reservadas na instituicdo. Elas foram gravadas e transcritas na
integra. As informagdes adicionais sobre as entrevistas foram descritas
no didrio de campo da pesquisadora.

A analise de dados coletados nas entrevistas ¢ diario de campo
seguiu os principios da hermenéutica fenomenoldgica de Paul Ricoeur,
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0 que nos permitiu construir e reconstruir a realidade estudada mediante
a interpretagao e confronto de diversos pontos de vista das participantes
do estudo. A interpretagdo se da entre a vivéncia do sujeito e a lin-
guagem, e essa acontece com base em determinados conceitos como
distanciamento, apropriacdo, explicagdo ¢ compreensdo (RICOEUR,
1991;1995).

Ap0s as repetidas leituras, fez-se uma primeira interpretagdo, de-
nominada de naive, objetivando, em termos gerais, compreender o con-
tetido e identificar os temas principais (CAPRARA; VERAS, 2005).
Nesse interim, os temas apreendidos foram: Vinculo com o filho que
ainda ndo nasceu, com subcategorias — o desejo de gerar e a paterni-
dade; nascimento: o encontro real; o sentido do cuidado € a sensibili-
dade do cuidador na relacdo.

Para codificar os temas principais e posteriormente classificar as
unidades de significa¢@o, foi criada uma tabela no Excel objetivando
uma melhor visualizagdo das falas para interpretacdo das informagdes
textuais. Primeiramente, os temas foram analisados de forma superfi-
cial; em seguida, de maneira mais profunda a partir de pré-compreen-
soes da pesquisadora e dando continuidade, relacionou-se o dialogo
entre os temas e os autores que abordam os conceitos relacionados
(RICOEUR, 1995).

Resultados

As categorias abordadas a seguir surgiram da compila¢do das
falas produzidas nas entrevistas em profundidade e da contextualiza¢ao
das fotografias. Ao serem transcritas, elas foram analisadas de forma a
identificar onde o fendmeno surgia, e se surgia.

Vinculo com o filho que ainda nao nasceu
A presente categoria, que fala sobre a gravidez, destaca-se por
demonstrar que emergiram das falas das cuidadoras sentimentos de

aceitacdo, negacao, violéncia, uso de drogas e tentativas de aborto. Tais
acontecimentos repercutem na relagdo de vinculo do par mae/filho.
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Quando eu engravidei, eu ndo queria aceitar, porque eu ja tinha
5 filhos. [...] Mas quando ele estava dentro da minha barriga eu
conversava com ele... risos. Cantava pra ele dentro da minha bar-
riga, cantava louvores e até hoje eu canto [...]. Eu tinha quase
certeza que era um menino, eu sentia no meu corag¢do. Eu queria
mesmo um menino. Eu ndo queria que ele sentisse que ele ndo
era bem-vindo, entdo comecei a cantar pra esse sentimento ruim
ir embora (Diana).

Embora ndo tenha expressado inicialmente um sentimento posi-
tivo quando soube que estava gravida de seu sexto filho, uma vez que
esse sentimento de negacdo era procedente de um desamparo emocional
e financeiro, Diana, em suas palavras, relembra que, ainda na gestacao,
utilizou a musica como forma de se conectar com o filho.

A situagdo descrita corrobora o entendimento de alguns au-
tores de que o vinculo ndo ¢ algo que acontece de maneira repentina,
nem tao pouco € bioloégico. De acordo com Brazelton (1988), ter um
bebé e ligar-se a ele ndo ¢ algo sé instintivo, mas sim um processo
continuo e complexo.

Segundo Caron (2000), o feto ja entende o valor afetivo das pala-
vras, em consonancia aos sentimentos, emogoes e até mesmo as contra-
dicdes. Para esse autor, contar historias, conversar e ouvir musica faz
com que o feto adquira os estimulos basicos para seu desenvolvimento.

Um acontecimento determinante para a formacao de vinculo ¢
a gestagdo. E importante ressaltar que nesse periodo a mulher passa
por intensas transformacgdes endocrinas, fisicas e psiquicas. Assim,
este parece ser um momento propicio para que surja 0 amor materno
(KLAUS, 1993).

Os discursos de Klaus (1993) vao ao encontro de Maldonado
(2002), quando este descreve sobre esse periodo de transformagdes na
gravidez e sua relagdo com o vinculo mae/filho.

A gravidez ¢ considerada um periodo de muitas mudangas, entre
elas, estdo os fatores hormonais e psicologicos. Deve ser levada em
consideracdo a historia pessoal da gravida, a forma como se relaciona
com sua genitora, de seu contexto psicossexual; de como esta o pro-
cesso de evolucdo dessa gestagdo; o grau de vinculagdo com o seu
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companheiro e a aceitacao por parte do casal; a saude do par mae/filho;
as condi¢des financeiras para receber esse novo ser. Todos esses as-
pectos contribuirdo, ou ndo, na aceitagdo da gravidez e, consequente-
mente, no vinculo com o filho (MALDONADO, 2002).

Fonseca (2010) advoga que a construcdo do vinculo afetivo na
gestacdo ¢ fundamental e é estabelecido e vivenciado pela mae, na
maioria das vezes, em expressdes de carinho e afeto por meio do con-
tato com o bebé, principalmente pela fala e pelo toque na barriga.

As atitudes da cuidadora vao ao encontro dos conceitos do pe-
diatra Nobrega (2005), quando afirma que, por meio da musica, a mae
estara transmitindo sua afetividade, deixando seu filho mais tranquilo,
calmo e, o mais importante, sentindo-se amado.

Para Maria da Penha, a situag@o foi ainda mais complexa:

Eu achava que eu ndo ia ter ela. Porque eu ndo queria. Eu tinha
tomado muitos remédios ai eu achava que ndo ia ter. [...] Eu achava
que qualquer coisa que eu fizesse eu ia perder. Essa gravidez foi
conturbada do inicio ao fim. Tomei muitos chas, pra baixar a bar-
riga, mas nao deu certo. Quando eu tava gravida eu chorava demais.
Foi uma gravidez, sei 1a... Era uma mente que eu tinha, nio tinha
coisas boas. Eu pensei que o mundo ia acabar [...] Pois eu tinha
minha vida toda normal, eu gostava de sair com as minhas amigas,
me divertir e do nada isso mudou (Maria da Penha).

As falas de Maria da Penha evidenciam sua indignagao e as repe-
tidas tentativas de um fracassado aborto. Durante toda a gestacao, Maria
da Penha se encontrava em um contexto de negagao. Dias (2008) retrata
que fatores como gestacdo ndo planejada, idealizagdes em abortar, mul-
tiplas gestagdes, ocorréncias de algum evento estressante ¢ gestacao de
alto risco tanto para satide materna e/ou a do bebé podem levar a mulher
a uma menor autoestima.

O desejo de gerar e a relacao com a paternidade
Durante a gestagdo, vao surgindo desejos e sentimentos inco-

muns. Essas mulheres por sua vez, vao lidando com eles, e, nesse
percurso, algumas delas transformam sentimentos de negacdo em
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aceitacdo ou ndo, com a presenca de violéncia e ainda com falhas aos
cuidados basicos com a saude.

Desse modo, as participantes apresentam situagdes em que, além
de se encontrarem frageis em termos emocionais, também se percebem
desamparadas pelo companheiro, assim seguem em uma jornada soli-
taria e conflituosa, e com um possivel desfecho de um vinculo mae-
-filho enfraquecido.

Eu ndo desejava mais ter filhos, porque eu ja tinha cinco né? e o pai
deles estava na cadeia e tudo fica dificil, s6 eu cuidando de tudo.
Mas ai eu engravidei. E quando eu descobri que estava mesmo, eu
nao queria aceitar porque eu pensava na dificuldade [...] quando eu
disse pro pai deles 14 na cadeia, ele s6 pegou assim na minha barriga
e baixou a cabega. [...] (Diana).

O casal ¢ surpreendido com a sexta gestacdo, e Diana mantém o
desejo de ter o filho mesmo com as dificuldades vivenciadas. A reacao
do pai ao receber a noticia nos dd margem para compreender que o casal
estava em diferentes direcdes em relacao a receptividade da nova ges-
tacdo. O que poderia vir a representar para esse casal mais uma gra-
videz? Na busca pela compreensao dessa dindmica da negacao e acei-
tagdo para a gestagdo, ha também um encontro dos desejos; “O filho é,
inicialmente o desejo de um homem, o desejo de uma mulher e do en-
contro desses dois desejos nascera um terceiro desejo, desejo de vida
que vai se encarnar no corpo do filho” (SZEJER, 1997, p. 54).

Szejer (1997) refere-se a um periodo anterior ao nascimento da
crianga chamado de pré-historia da crianga, em que, conforme essa
crianga tenha sido desejada ou ndo, a origem desse desejo ficara regis-
trada em sua histéria. Um fato importante nessa discussao seria com-
preender se essas criancgas foram desejadas e como os pais se apre-
sentam nessa relacao.

A autora referida acima ainda enfatiza que cada gravidez tem seu
proprio significado, mesmo sendo para o mesmo casal, dependendo
também da forma como se relacionam entre si ¢ com os membros da
familia: de forma fusional ou desligados, gregario ou distantes. Cada
filho sera marcado de forma diferente por essas relagoes.
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Quando a gente namorava ele era de um jeito e quando eu engra-
videi ele mudou completamente. Eu ndo queria de jeito nenhum
engravidar, nunca quis [...]. Eu achava que eu ia perder. Eu tinha
assim, uma fantasia, que eu dormia hoje e amanha eu ia levar uma
queda e ia perder ou outra coisa podia acontecer. Ele dizia que a
menina ndo era dele, por conta disso eu apanhei a gestacdo todinha.
Ai quando ele me agredia, eu ficava parada, ele ndo batia na barriga,
ele so ia na cara. Nao foi uma gravidez amavel (Maria da Penha).

Maria da Penha, durante toda sua gestag@o, vivenciou momentos
de violéncia, pois o “pai” da crianga acreditava que a companheira o
havia traido. Fica claro em suas narrativas que Maria da Penha ndo de-
sejava engravidar. O fato de ela ndo se defender durante a agressdo nem
procurar ajuda nos faz compreender que sua fantasia era de que as con-
sequéncias dessa violéncia gerassem o aborto, real desejo da mae, se-
gundo suas palavras. Em uma experiéncia diferente das demais,
Jaqueline fala de uma situagdo mais favoravel em que o companheiro
também deseja a crianga.

Eu e ele queriamos esse filho, mas o pai deles trabalhava muito,
tatuando e mexia com outras coisas... E eu so tinha tempo pra ficar
do lado dele. Ele também nao era muito ligado nessas coisas nao,
ele ndo deixava faltar nada. A gente vivia era bem (Jaqueline).

Assim como Jaqueline, o companheiro também desejava um
filho, entretanto eles ndo reconheciam a importancia do periodo gesta-
cional como um tempo importante para um desenvolvimento saudavel
da crianga e favoravel a vinculagao parental.

“O desejo de ter um filho € uma coisa, o projeto de ser pais ¢é
outro bem diferente mas que também preexiste a concepgao do filho”
(SZEJER, 1997, p.62). O discurso de Jaqueline ¢ atravessado pelo de-
sejo de ter o filho e, no entanto, ao se deparar com a gravidez concreti-
zada, ela nao propicia os cuidados basicos e vigilancia da satide gesta-
cional, comec¢ando o pré-natal tardiamente e com consumo de drogas.

Hé uma semelhanga no plano de fundo das maes Diana, Maria
da Penha e Jaqueline: o apoio paterno ¢ fragilizado, seja por motivos
de auséncia (pai preso), negligéncia (pai presente, mas falta suporte)
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ou até mesmo violéncia (pai abusivo). E essas maes se veem sozi-
nhas para cuidar e proporcionar um ambiente que preencha as con-
digdes necessarias para esse novo ser. Muitas vezes, a falta dessa
figura paterna podera sobrecarregar a figura materna, prejudicando,
assim, o desenvolvimento do vinculo mae/filho como ressaltam os
autores abaixo.

Sentimentos de aceita¢ao, negacao, violéncia, assim como uso de
drogas e tentativas de aborto, revelados nos discursos das cuidadoras,
repercutem na relag@o de vinculo do par méae/filho.

Nascimento: o encontro que materializa o vinculo

Ao buscar compreender os momentos que marcaram a relagao do
par mae-filho, emergiram das falas das cuidadoras diversos sentidos
sobre o fendmeno.

[...] quando a médica me mostrou ele e colocou em cima de mim,
ai eu peguei ele com cuidado, risos. E quando eu olhei os olhi-
nhos dele bem pretim e que ficava assim olhando pra cara da
gente, eu comecei a chorar. [...] comecei a pegar na maozinha
dele, [...] e ele ficava assim... no meu olhar, ai pronto aquilo ali
mexeu comigo e eu chorei. Era tudo que eu queria, olhar pra ele
e sentir ele (Diana).

O encontro entre Diana e o filho foi marcado por muita emocao.
A troca de olhares, o toque e as lagrimas marcam esse momento, cOmo
se ambos estivessem se reconectando ¢ houvesse, naquele instante, uma
atmosfera de encantamento, em que o par mae/crianca compreendesse
tudo aquilo como um reencontro.

As falas que a cuidadora Diana traz, desde o momento em que
soube que estava gravida até o momento do nascimento da crianga,
guardam referéncia aos escritos de Figueiredo (2002), quando diz
que esse momento do nascimento, quando a mae vé e toca a crianga
pela primeira vez, indica comportamentos da relagdo desse par que
comegam a surgir, mas que ja € um reflexo do que ambos viven-
ciaram na gesta¢ao.
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Pronto, ela nasceu, ndo tem mais jeito, vou ter que criar [...]. Ai
quando veio pros meus bragos, ai eu pensei: ¢, a realidade ¢ essa!
Quando ela chegou, que o médico disse que era uma menina, ai eu
pensei, “é tem mais jeito ndo”. Porque eu achava que eu ndo ia ter
ela. Porque eu ndo queria [...]. Quando minha irma chegou e me deu
ela pra mim dar a primeira mama, eu disse: eu nao sei fazer isso! Ai
eu meio que sem jeito, peguei ela nos bragos e ali caiu a ficha que
eu ia ser mae (Maria da Penha).

Quando se estudam as origens do individuo, enfatiza-se que,
quanto ao nascimento, a mudanca fisiologica ndo ¢ o de maior des-
taque e sim a transformac¢ao que se déa na atitude dos pais. “A crianca
poderia ter nascido morta, quando ndo monstruosa, mas aqui esta o
bebé reconhecido por todos como um individuo” (WINNICOTT,
1994, p.47).

Para Maldonado (2010), o momento do parto pode provocar
diferentes emogdes, tanto de expectativas quanto simplesmente de
curiosidades, alivio ou decepcdo por ndo ser nada daquilo que foi
idealizado, além de tristeza e apreensdo por sentir o peso da responsa-
bilidade e compromisso pela dependéncia de ter alguém para cuidar
por longo periodo.

Szejer (1997) quando retrata que, para que o nascimento acon-
tega, € preciso o desejo de ao menos dois, no caso especifico, pode-
riamos considerar que prevaleceram o desejo do pai e desejo da crianga.

Badinter (1985) reforga os comportamentos da cuidadora quando
fala sobre a maternidade. Segundo a autora, esse nascimento da figura
materna nem sempre se desenvolve a partir do parto, mas percorre ou-
tras fases processuais, em que é construido o papel de mae, conforme a
historia de cada mulher.

O sentido do cuidado na perspectiva do vinculo
As cuidadoras, quando narram sobre a forma como se relacionam
com seus filhos no cotidiano, revelam o modo como cuidam deles. Para

as maes, o cuidado esté relacionado aos cuidados de higiene, alimen-
tacdo, repouso, lazer, entre outros.
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E importante destacar que o cuidado materno néo se trata de
um rodizio de atividades em termos de obriga¢des exercidas por
uma mae, muito menos hd uma padronizagdo do nimero de horas
por dia em que esse cuidado deva ser exercido. O cuidado materno
vai muito além. Trata-se de uma relacdo humana viva, fonte de sati-
sacdo para a provedora de cuidados, que tem consciéncia de que o
resultado de sua acdo beneficiara seu filho e, nesse interim, encon-
tram-se ambos em sintonia.

“E importante reconhecer o fato da dependéncia. A dependéncia
é real. E tdo 6bvio que os bebés e as criancas ndo conseguem se virar
por si proprios, que as simples ocorréncias de dependéncia passam fa-
cilmente despercebidos” (WINNICOTT, 1994, p. 73).

Winnicott (1994) complementa que o cuidado surge por uma ne-
cessidade real do bebé para o seu desenvolvimento como humano, en-
tretanto, este sera exercido pelo seu cuidador principal, no caso a mae,
que deveria temporariamente dedicar-se de forma exclusiva aos cui-
dados para com o seu bebé. Ressalta que ndo ¢ garantia que esses cui-
dados sejam sempre bem sucedidos, isto dependera da sensibilidade da
mae e da sua historia de vida, de como foi cuidada quando era um bebé
e teve as mesmas necessidades.

[...] Pela manha a atengdo ¢é toda nele. Cuido da casa, mas ele fica
ali comigo. Eu fico fazendo as coisas e ele ali. Dou a merenda,
brinco com ele, levo ele pra passear um pouquinho na rua pra ele
Ver 0s carros, as pessoas, as coisas... Solto ele um pouquinho e fico
observando. [...] Ele ¢ bom de boca (risos), ele até hoje mama. La
em casa na hora da comida, eu fago questdo que todos estejam a
mesa. De noite, coloco ele pra dormir, me balango com ele e canto
louvores [...] (Diana).

Nesse sentido, percebe-se que Diana tenta fazer florescer na
crianga uma autonomia quando permite explorar o ambiente, viven-
ciar e aprender sobre ele, promovendo sua prote¢do, ou seja, ela ndo
cuida de forma automatica, mas, por meio do cuidado, vai estabele-
cendo com a crianga um relacionamento saudavel, e consequente-
mente, um vinculo.
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Noébrega (2005) sugere que a mae desempenha um papel similar
ao de um filtro, selecionando aquilo que chegue ao seu bebé, aquilo que
seja bom e o proteja ou o desvie daquilo que lhe cause danos. As expe-
riéncias positivas proporcionam seguranga e confianga no mundo. A
mae dedicada e atenta as demandas e cuidados dispensados ao bebé ¢é
capaz de adaptar-se as necessidades dele, favorecendo seu bem-estar.

[...] Eu fico muito tempo com ela. Meu tempo ¢ pra ela. Quando ela
ta com fome, ela vai pra cozinha atras de comida. Ela so6 lembra de
mim, quando ta com fome. Ela s6 me pede comida. Eu faco uma
garrafa de dois litros de suco e deixo na geladeira, que ja ¢ pra dar
para trés dias. Na hora de dormir, ndo deito com ela, eu dou trés
balancim nela e ela dorme ai eu boto ela na cama dela ai ali vai até
o outro dia (Maria da Penha).

O cuidado, para Maria da Penha, ¢ considerado suficiente como
manutencao dos cuidados basicos de sobrevivéncia como alimentacgao,
abrigo e higiene.

Citando Freud (1905), a forma como a crianga introjeta os cui-
dados que lhe foram dispensados, desde os primeiros contatos com a
figura de apego ou do vinculo afetivo materno, sera transferida para
suas futuras relacdes na vida adulta.

Minha vida ¢ cuidar da casa ¢ dessas criangas... Na hora de comer,
ele come sozinho, eu boto a comida no pratinho dele e ele vai e
senta no chdo. Na hora de dormir, eu dou banho e dou o bico,
ele se deita, e pronto, quando eu vou olhar ele ja ta dormindo...
ele dorme sozinho. Ele faz a maioria das coisas dele so, que ¢
pra aprender né? Eu cuido da casa, gosto da casa sempre limpa,
quando eles brincam eu digo logo — ndo vou juntar brinquedo ne-
nhum — eles que juntem (Jaqueline).

Os cuidados maternos dispensados a crianca desde a concepgao
permitem sua sobrevivéncia e desenvolvimento. Quando ha algum desa-
juste emocional nessa mae e seus cuidados sdo insatisfatorios, tanto fi-
sica quanto emocionalmente, dificultando que sejam sanadas as necessi-
dades dessa crianca ou ndo sendo a mie suficientemente boa, a crianga
ndo € capaz de adquirir sua independéncia (WINNICOTT, 2006).
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E importante lembrar que “o conceito de mde suficientemente
boa refere-se a capacidade materna para cuidar do filho e & compreensao
intuitiva de suas necessidades emocionais de afeto, protecdo, segu-
ranga, bem como das necessidades fisicas de nutricdo e higiene”
(NOBREGA, 2005 apud WINNICOTT, 1999, p. 32).

A sensibilidade do cuidador na relacao mae-filho

Quando as maes narram seus cotidianos por meio das fotografias
sem perceberem que, de fato, estdo descrevendo como se comportam
com seus filhos, ¢ possivel observar que algumas vezes suas palavras,
gestos e acdes ndo dialogam com as imagens capturadas por elas.

Antes de analisarmos esses comportamentos, ¢ interessante le-
varmos em consideragdo o conceito de sensibilidade materna de
Ainsworth (1978), nos estudo sobre apego. Esse conceito de “sensibili-
dade materna é concebido como a capacidade desta figura de apego, na
maioria das vezes a mae, em perceber os sinais da crianga de forma
precisa, interpretar, responder prontamente de forma adequada a tais
sinais” (PICCININI; ALVARENGA, 2012, p. 121).

[...] Tava todo mundo na mesa, eu ¢ as criangas. Ai ele desceu da
mesa. E como se ele quisesse ficar ali sozinho. [...] ele saiu andando
14 pra sala. Eu fiquei observando, ndo entendi muito bem o motivo.
Entdo eu deixei ele ir. Eu fiquei pensando quando as minhas vizi-
nhas vao 14 pra casa e fica aquele chafurdo e se eu pudesse sair dali
correndo... risos. Eu acho que ele estava se sentindo igual a mim.
Por isso que eu deixei ele ir. Porque as vezes a gente precisa de um
tempo so pra gente (Diana).

No recorte dessa cena, Diana exerce um olhar atento de pro-
tecdo a distancia e, para Bowlby (1979), o comportamento dos cuida-
dores ¢ complementar do comportamento de ligacdo, pois envolve
uma dinamica entre estar disponivel para atender a necessidade da
criancga e estar atenta aos perigos protegendo-a. Entretanto, a interpre-
tagdo, o tempo de resposta, a qualidade desempenhada pela atitude
dos pais e a necessidade apresentada terdo importante contribui¢ao
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para que a crianga se desenvolva mentalmente saudavel e se torne um
adulto mais fortalecido emocionalmente.

Quando os cuidadores principais de criangas em idade pré-escolar
apresentam comportamentos sensiveis, como levar em consideracdo o
ponto de vista da crianga, respeitar sua autonomia, perceber quando
devem intervir e responder de forma adequada e contingente, acolhendo
suas necessidades e interesses, essas criangas apresentam um melhor de-
sempenho em tarefas de avaliagdo do QI (quociente de inteligéncia) e da
linguagem (MARTIN et al., 2007; TAMIS-LE MONDA et al., 2004).

[...] Eu ndo tenho nada, eu ndo tenho uma casa pra mim da a eles,
mas o que eu sO tenho: ensinar o certo e o errado. [...] Pra ele no se-
guir o mesmo destino do pai [...] eu ndo quero que meu filho cresga
assim rebelde. Porque eu fago de tudo, pra quando ele crescer e
querer dar em mim, ndo mesmo. Muitas vezes eu dou umas lapadas
nas pernas ¢ na bunda dele, mas s6 que eu digo: Oh, é porque vocé
fez isso e isso. [...] até pra eles mesmo saber né como ¢ o mundo, o
certo e o errado, certo que ele so tem 3 anos né, mas tem que crescer
sabendo (Jaqueline).

Jaqueline teme que o filho siga 0 mesmo caminho do pai e, con-
sequentemente, o0 mesmo destino. Na rela¢ao do par (mae/filho), faltam
palavras para dar a correcdo e orientagdo devida quanto ao comporta-
mento indesejado, fazendo com que ele sempre rememore por meio da
dor as consequéncias da desobediéncia. Dessa forma, a mae acredita
que a punigdo sera efetiva e o resultado serd a garantia de um compor-
tamento adequado socialmente, sem mensurar a capacidade cognitiva e
habilidade motora pertinente a idade e, de certa forma, comprometendo
a base segura que a mae poderia proporcionar e permitir que ele se de-
senvolva saudavel sem o fantasma de repetir a historia do pai.

A confiabilidade humana ¢ também um dos eixos para propor-
cionar um crescimento seguro ¢ saudavel. Essa confianga, uma vez
fragilizada, s se constitui por meio do amor e do amparo, e, muitas
vezes, na auséncia desse amparo e amor primitivo, a crianca desafia
com destrutividade ligada ao amor primitivo. Toda essa agressividade,
por sua vez, vai gerar uma angustia de ndo ter se sentido amada
(WINNICOTT, 2011).
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Consideracoes finais

Estudar o vinculo em uma nova abordagem que nao fosse so-
mente por meio de entrevistas e observagoes, como € pratica em muitas
institui¢gdes, possibilitou-nos ter uma aproximagao na forma como foi
construido o lago entre mae-filho e pontuar, no tempo linear, esse acon-
tecimento. Pode-se assumir, portanto, que, a partir do estudo, surge a
possibilidade de mensurarmos o vinculo mae-filho na institui¢do por
meio da técnica do Photovoice, modalidade que pode ser aplicada por
profissionais das areas de enfermagem e psicologia, sendo necessario
ressaltar que, para os profissionais da enfermagem, ¢ imprescindivel
um embasamento tedrico sobre o tema, que seja supervisionado por um
profissional da psicologia.

No que pese a populag@o objeto do estudo ser oriunda de areas de
risco e viver em situacdo de extrema pobreza, o método aplicado faz
parte, por assim dizer, de sua realidade cotidiana, visto que a grande
maioria, sendo, algum parente, tem acesso a um aparelho celular com
camera. O presente estudo mostrou ser factivel a utilizagdo do método
Photovoice adaptado como recurso para captar histérias de vinculos
mae-filho, sendo economicamente viavel e acessivel as maes atendidas
na instituigdo. Dessa forma, partindo do principio de que a fotografia é
uma tecnologia que desperta interesse, e, por ser de facil adesdo, po-
de-se prescindir de treinamento ou capacitagdo para realizagcdo do re-
gistro fotografico que embasa a pesquisa.

O vinculo para as maes do presente estudo se manifestou de varias
formas e em tempos diferentes, com presenca, auséncia e em processo de
construcdo. Por meio das imagens e palavras, captamos suas expressoes,
afirmagdes, sentimentos e emogdes. Foi possivel ainda constatarmos que
esse fenomeno ndo tem um periodo pré-estabelecido para acontecer, po-
dendo surgir na concepgédo, durante a gestacdo, no nascimento, no pri-
meiro ano de vida, no segundo, no terceiro e assim por diante.

O desejo de gerar, o cuidado, a sensibilidade e a protecdo
foram os aspectos que nos mostraram como o vinculo se estabeleceu
na relagdo entre cuidadores e seus filhos. Demonstrou-se igualmente
que a possibilidade para a ocorréncia desse vinculo e, consequente-
mente, a sua qualidade ndo dependem somente da figura materna,
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considerando-se desigual colocar sobre a mulher toda essa responsa-
bilidade. A rigor, tal construcdo é decorrente de um conjunto de con-
digdes, como aceitacdo desse ser ainda no ventre, vivéncias positivas
na infancia com sua propria mae, apoio do companheiro e condigdes
de saude mental e fisica.

O vinculo ¢ um alimento que nutre a relacdo entre mae e filho,
sendo esse alimento tdo mais nutritivo quanto maior forem as quali-
dades de seus nutrientes, por assim dizer: um ambiente positivo, seguro
e favoravel as descobertas, o apoio familiar, a proximidade de pessoas
sensiveis, dispostas a responder suas demandas e aptas a cuidar de suas
necessidades. O estudo, portanto, demonstra que tais componentes de-
sempenharam um relevante papel na habilidade para formagao de vin-
culos que a crianga construira ao longo de sua vida, tratando-se, por-
tanto, de um tema que, para além da relevancia individual e psicologica
para cada ser, reverbera na vida de todos, com notdrio impacto social.
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EXPERIENCIAS ADVERSAS NA INFANCIA E
SAUDE MENTAL DE CRIANCAS DE 18 MESES
A CINCO ANOS EM UMA INSTITUICAO DE

ASSISTENCIA A PRIMEIRA INFANCIA:

Renata Casto Kehdi
Alvaro Jorge Madeiro Leite

O presente artigo ¢ resultado de uma ampla pesquisa reali-
zada em 2017 no Instituto da Primeira Infancia (Iprede), uma organi-
zagdo ndo governamental (ONG) conveniada ao Sistema Unico de
Saude (SUS), localizada no municipio de Fortaleza, no estado do Ceara.

No intuito de entender o perfil socioeconémico, seguranga ali-
mentar, experiéncias de vida vivenciadas pelas maes e criangas e as
suas consequéncias no desenvolvimento e comportamento, emerge o
estudo do qual esta pesquisa € um recorte com enfoque nas experiéncias
adversas vividas na primeira infincia e suas repercussdes comporta-
mentais precoces (Iprede, [s.d.]).

Revisao da literatura

O estresse pode ser definido como um estado antecipado ou
real de ameaca ao equilibrio do organismo ¢ a sua reacdo, que visa a

3! Trabalho originado a partir da dissertacao de Renata Castro Khedi, desenvolvida
no Programa de Pos-Graduagao Profissional em Satde da Mulher e da Crianga da
Universidade Federal do Ceara, sob a orientacao do Prof. Alvaro Madeiro Leite.



restabelecer o equilibrio por meio de um complexo conjunto de res-
postas fisiologicas e comportamentais; procura-se, dessa forma, esta-
bilidade do meio interno (SOUSA; SILVA; GALVAO-COELHO,
2015). A resposta ao estresse ¢ algo existente dentro da programacgao
bioldgica do ser humano. A resposta a ele, até determinado ponto, ¢
algo benéfico para o organismo. Ela pode ser classificada como es-
tresse positivo (aquele que auxilia no desenvolvimento do individuo);
toleravel (quando a resposta, apesar de nao benéfica, ndo causa pre-
juizos); e toxico (quando ocorre dano a integridade do organismo)
(AMERICAN ACADEMY OF PEDIATRICS, 2012). No periodo pe-
rinatal e na infancia, a agdo danosa do estresse toxico torna-se maior,
pois, durante essa fase, ha a formacéo e a estruturagdo do arcabouco
neuro-endocrino-imunolégico que servira de base para a formacgao
do individuo até a idade adulta (JOHNSON et al., 2013).

O ACE Study foi um dos primeiros estudos de que se tem conhe-
cimento no meio académico em que se evidenciou correlagdo positiva
entre experiéncias adversas na infancia, especialmente quando os in-
vestigados relataram 4 ou mais destas, e comportamentos de risco na
fase adulta (alcoolismo, abuso de drogas ilicitas, depressao, relagoes
com mais de 50 parceiros), condigdes que podem causar a morte em
adultos (doenga isquémica do coragdo, cancer, acidente vascular cere-
bral, bronquite cronica e enfisema e diabetes). A hipdtese aventada pelo
estudo ¢ de que experiéncias adversas na infancia (adverse childhood
experiences — ACE’s) ocasionaram prejuizo social, emocional e cogni-
tivo, levando a adogdo de comportamentos de riscos ¢ estariam correla-
cionadas com doencas, incapacidades e problemas sociais tendo, como
consequéncia final, uma morte prematura (FELITTI ez al., 1998). Nesse
primeiro estudo, a avaliagdo foi feita a partir de sete eventos conside-
rados desencadeadores de estresse toxico. Posteriormente, mais trés
eventos foram adicionados (LIMING; GRUBE, 2018).

Os estudos iniciais descobriram a correlagdo entre as experiéncias
adversas e desfechos prejudiciais a saude no final da idade adulta.
Buscou-se, entdo, a partir dai, a correlagdo entre as experiéncias adversas,
em diferentes defini¢des e idades mais precoces, procurando perceber este
mesmo efeito deletério na satude dos individuos. Tal correlagdo foi obser-
vada em adultos jovens, cuja percepcdo da saude em geral, satisfacdo com
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a vida, incidéncia de tabagismo, sintomas de ansiedade, uso de alcool e
maconha aumentou com o aumento do niumero de experiéncias adversas
vividas, principalmente quando este nimero estava acima de quatro, mas
ja sendo percebida acima de duas, com valores estatisticamente relevantes
(MERSKY; TOPTZES; REYNOLDS, 2013).

Fisiologia do estresse toxico pos-natal

Experiéncias adversas na infincia incluem abuso emocional,
abuso fisico, abuso sexual, negligéncia emocional, negligéncia fisica,
tratamento materno violento, abuso de drogas em ambiente familiar,
doenga mental em ambiente familiar, separagdo dos pais ou divorcio,
membros familiares presos, morte de familiar. Quanto mais intenso,
prolongado e frequente o estimulo gerado pelos ACE e quanto maior a
auséncia de uma rede de suporte para suprimir a resposta, pior o prog-
néstico a médio e longo prazo (APP, 2012; FELITTI et al., 1998).

As respostas ao estresse sdo mediadas pelo sistema nervoso auto-
nomo (SNA) e pelo eixo hipotalamo-hipofise-adrenal (HHA), com
acOes complementares através de todo o organismo.

O sistema nervoso auténomo, por meio do sistema simpatico ¢
parassimpatico, modula a resposta imediata (JOHNSON et al., 2013).

Por outro lado, ocorre também uma resposta a médio e longo prazo
mediada pelo eixo HHA. O hipotalamo, por meio dos neurdnios do nucleo
paraventricular, secreta o horménio liberador de corticotropina (cortico-
tropin-releasing hormone — CRH), que tera acao na hipofise e em outras
areas cerebrais. Na hipofise, ele promove a liberagdo do hormonio adreno-
corticotréfico (adrenocorticotropic hormone — ACTH), que exerce agao
no cortex da glandula adrenal promovendo a sintese e a liberacao dos gli-
cocorticoides como o cortisol. A secre¢do hormonal normalmente ocorre
de forma pulsatil, obedecendo o ciclo circadiano. Na ocasido do estresse,
acontece uma onda produtora desse hormdnio. O cortisol liberado liga-se
a receptores mineralocorticoides e glicocorticoides na célula favorecendo
a transcri¢ao génica e, por consequéncia, a produgdo de proteinas. A inten-
sidade da resposta deve ser diretamente proporcional a ameaga do agente
causador de estresse (APP, 2012; JOHNSON et al., 2013).
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O sistema neuroendocrino-imune usa como intermedidrios na sua
intera¢ao neurotransmissores, citocinas, moléculas de sinalizagdo, hormo-
nios e receptores. Citocinas ¢ um nome genérico utilizado para denominar
as moléculas responsaveis por promover a “comunica¢do” do sistema
imune. Atualmente, acredita-se que elas também tém desempenhado papel
em transtornos depressivos, disturbios do comportamento e na sindrome
de estresse pos-traumatico (JOHNSON et al., 2013). Sdo elas também que
sdo responsaveis pela ativacao do eixo HHA: a medida que ocorre a pro-
ducdo de cortisol, este promoveria, por meio de feedback negativo, a sua
inibi¢do; por meio de uma ligagao do cortisol em locais no hipotalamo e
pituitaria ocorreria, consequentemente, a diminui¢do de uma resposta in-
flamatoria. O excesso de cortisol leva a uma supressao da imunidade, ¢ a
sua producao em pouca quantidade leva a uma resposta inflamatoria exa-
cerbada e persistente (JOHNSON ez al., 2013; AUDREY et al., 2016).

Na crianga, a exposi¢do ao estresse toxico levaria a uma desregu-
lacdo no eixo HHA, se cronicamente exposto a fatores que desenca-
deiam sua acdo. Além disto, é na fase perinatal e nos primeiros meses de
nascido que a crianga, exposta ao meio ambiente, entra em contato com
uma série de antigenos, sendo sua resposta imune refinada nesse periodo
(JOHNSON et al., 2013). Estimulagdo excessiva por estresse prolon-
gado pode levar a mudangas adaptativas no eixo com consequentes alte-
ragdes de sua fun¢do, e no sistema que regula. A duragdo, o numero ¢ a
severidade da experiéncia adversa podem predizer a variabilidade de li-
beragdo de cortisol, porém a constante ativagao do eixo pode mergulhar
0o HHA em um estado de hiporreatividade (AUDREY et al., 2016).

O receptor para glicocorticoide (GR) encontra-se distribuido no
sistema limbico especialmente amigdala e hipocampo, e em diversos
orgaos do corpo. Também o encontramos no cortex pré-frontal.
Particularmente, as trés regioes cerebrais seriam mais sensiveis a agdo
de mediadores estressores e ao corticoide, o que poderia desencadear
apoptose neuronal, inibi¢do da neurogénese e da formacao de ramifica-
¢oes dendriticas (AUDREY et al., 2016).

As alteragdes no cérebro, HHA e sistema imune ocorrem obede-
cendo a conceitos de alostase (AL) e de sobrecarga alostatica (SA). AL
€ 0 recurso que o organismo encontra para adaptar-se e alcangar uma
estabilidade ap6s eventos externos e alteragdes internas, por meio de
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modificagdes que englobam os trés sistemas mencionados anterior-
mente. Eventos estressores cronicos podem desencadear uma SA ge-
rando respostas alteradas, desgaste e alteragdes desses sistemas, espe-
cialmente no cérebro em formacdo durante os primeiros anos de vida
(DANESE; McEWEN et al., 2012; McEWEN, 2012).

Mecanismos genéticos envolvidos no estresse toxico

Considerando-se que a formacao do eixo hipotalamo-hipofise-a-
drenal ocorre com 22 semanas de gestago, tanto a exposicao a niveis
elevados de cortisol pode promover a desregulagdo deste, quanto pode
levar a modificagdes epigenéticas. No caso do mecanismo do cortisol,
ha o envolvimento do gene NR3C1, responsavel pela codificacdo do
receptor celular do cortisol (GR). Em revisao sistematica de 2015,
foram analisados todos os artigos que estudaram esse gene em hu-
manos: sua correlagdo com estresse cronico materno e alteracdes em
sitios especificos dele na prole. E, positivamente, existia essa corre-
lacdo e a metilacdo do exon 1f, local 36 desse gene, correlagdo nao
observada em outros locais deste exon (PALMA-GUDIEL et al., 2015).

Alteragoes estruturais no SNC relacionadas aos ACE’s

Ha evidéncias de comprometimento da regido do cortex pré-
-frontal, regido responsavel pela regulacdo e supressdo de impulsos ori-
ginarios da amigdala e sistema limbico. Em estudos com animais, a
exposicao a estresse cronico pode comprometer a formacdo das liga-
¢des neuronais dessa regido, comprometendo a capacidade de supressao
da impulsividade e da agressividade e habilidade de resposta adaptativa
a situagdes estressoras (GARNER, 2013).

Em estudos em humanos, ha evidéncias fortes de diminuicdo do
cortex pré-frontal em criangas submetidas a experiéncias adversas. Esse
achado se mantém em adultos, sendo, nos dois casos, associado a pro-
blemas em fung¢des executivas, na atividade motora, aumento da impulsi-
vidade e diminui¢ao na atencao, caracteristicas que permanecem na idade
adulta (DANESE; McEWEN, 2012). Apesar de alguns estudos relacio-
narem alteragdes de volume entre amigdala e eventos traumaticos, ainda
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nao ha consenso sobre as repercussdes de eventos traumaticos sobre essa
regido e sobre o hipocampo, apesar de inimeros estudos sugerirem a pre-
senca de tal associagdo (EVANS et al., 2016; HANSON et al., 2015;
DANESE; McEWEN, 2012). Nao s6 o tamanho dessas regioes parece
afetado, mas a propria conectividade entres elas parece estar alterada. As
conexdes entre amigdala e cortex pré-frontal parecem ser diminuidas em
criangas sob efeito de ACE’s, visualizadas por meio de exames de resso-
nancia magnética, sendo clinicamente maior também em criangas com
alteracdes de comportamento como comportamentos agressivos e pro-
blemas de aten¢do (PARK et al., 2018).

Ha evidéncias robustas que associam experiéncias adversas e des-
fechos na idade adulta e até na adolescéncia. Porém, apesar dos avangos
nessas areas de estudo, a maioria das pesquisas ainda ¢ relacionada as
repercussoes nos adultos que vivenciaram essas experiéncias toxicas.
Nessa pesquisa, procuramos associagdes entre tais experiéncias e altera-
¢des comportamentais em idades precoces. A hipdtese deste estudo ¢ a
de que tais alteragdes podem ser perceptiveis desde a primeira infancia.

O objetivo deste estudo foi analisar as relagdes existentes entre ex-
periéncias adversas na infancia e problemas comportamentais, emocionais
e de funcionamento social de criangas de 18 meses a cinco anos de idade.

Metodo

O delineamento utilizado ¢ do tipo transversal, descritivo. Foram
incluidas no estudo 259 mulheres/maes de criancas de 18 meses a 6
anos, acompanhadas de setembro de 2017 a janeiro de 2018 no Iprede.
Para a coleta de dados, foram utilizados questionarios padroes e entre-
vistas individuais com as maes. Estas ocorreram em sala reservada,
com duragdo aproximada de 60 a 90 minutos.

Instrumentos
Questionario Sociodemografico: roteiro estruturado referente a

variaveis do tipo: idade da mae e da crianga, numero de filhos, local de
residéncia, escolaridade, renda familiar etc.
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O Cuestionario sobre Experiéncias Adversas en la Infancia —
Nirios ¢ uma versao em espanhol do CYW ACE-Q Child (0-12 afios) do
Center for Youth Wellness, de 2015, traduzido para esta pesquisa. O
instrumento ¢ composto por um conjunto de questdes para os pais, rela-
cionando as 10 categorias ja sistematizadas dos ACE’s. Esse questio-
nario possibilita calcular o indice Total de Adversidade vivido pela
crianga. Este corresponde a soma dos valores obtidos por cada indi-
viduo nas 10 categorias, podendo variar de zero (quando nao ha relato
de qualquer experiéncia adversa) a 10 (quando existe o relato de adver-
sidade de todos os tipos). As perguntas buscam avaliar a existéncia de
experiéncias adversas sendo vividas pelas criancas. Sdo questdes inves-
tigadas: abuso emocional, abuso fisico, abuso sexual, negligéncia emo-
cional, negligéncia fisica, divorcio ou separagdo parental, exposi¢do a
violécia doméstica, abuso de substancias no ambiente familiar, doenca
mental ou suicidio e prisdo de um membro da familia. Essas perguntas
englobam o conceito de familia disfuncional, parte do conceito de ex-
periéncias adversas, que foi definido em artigo de 2013 como “eventos
ocorridos na infancia, de variavel gravidade e muitas vezes cronicos
que ocorrem dentro da familia de uma crianga ou ambiente social que
causam danos ou angustia, interrompendo a satde fisica, mental ou o
desenvolvimento da mesma”. A definicdo de tais critérios leva em con-
sideragdo: a capacidade de dano do evento, a cronicidade ou recor-
réncia, a angustia causada, o efeito cumulativo, a variagdo de severi-
dade e as consequéncias desses eventos (KALMAKIS et al., 2013).

O Child Behavior Check-List (CBCL) — em portugués, Inventario
de comportamento da infdncia — faz parte do The Achenbach System of
Empirically Based Assessment (ASEBA) e oferece uma abordagem
para acessar problemas de adaptagdo de funcionamento de criangas. Foi
desenvolvida a partir da década de 1960, por Achenbach e sua equipe
(ACHENBACH et al., 2000). O atual CBCL destina-se ao uso entre
criangas de 1 ano e meio até criangas com 6 anos incompletos ¢ com-
poe-se de 99 afirmacdes, devendo o entrevistado (mae ou cuidador da
crianga) responder de acordo com a pontuacao: 0, se a afirmacdo nao
for verdade; 1, algumas vezes verdadeiro; e 2, muitas vezes ou sempre
verdadeiro Atualmente a escala foi traduzida para 86 idiomas
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(ACHENBACH et al., 2000). O inventario agrupa, de acordo com
questdes especificas e pontuagdes pré-determinadas, sete sindromes:
reatividade emocional; ansiedade/depressdo; queixas somaticas; isola-
mento social; problemas de sono; problemas de atengdo; e comporta-
mento agressivo. Além disso, a soma de pontuacdo das questdes rela-
tivas aos quatro primeiros grupos caracteriza o agrupamento de
Sintomas Internalizantes (reatividade emocional; ansiedade/depressao;
queixas somaticas; isolamento social), que dizem respeito a problemas
intrinsecos ao eu, ¢ os dois ultimos o de Sintomas Externalizantes (pro-
blemas de atengdo e comportamento agressivo), que dizem respeito a
problemas com outras pessoas e as expectativas destas com a crianga.
Apesar de 0 mais comum ser o reconhecimento em uma crianga de uma
dessas duas categorias de sintomas, ¢ possivel, segundo o manual, en-
quadrar uma determinada criangca em ambas. Problemas de sono nao
estdo incluidos nos dois grupos maiores. Por fim, a soma total da pon-
tuagdo caracteriza o CBCL total (ACHENBACH et al., 2000).

Resultados obtidos

Inicialmente, em relagdo aos dados demograficos, socioecono-
micos e maternos referentes a populacdo estudada, a maioria era com-
posta de criangas de até 3 anos, sem diferengas nos percentuais de me-
ninos e meninas. Quase 70% das criangas sdo acompanhados por pelo
menos um ano no servi¢o do Iprede. Com relacdo as maes, a maioria
possui idade inferior a 35 anos, ¢ separada do pai da crianga e possui mais
de 5 anos de estudo; em grande parte, as maes eram as principais cuida-
doras da crianga incluida no estudo. Apenas 24,3% das mesmas relataram
desejar engravidar. A maioria das participantes negou durante a gestacao
a ingestdo de alcool (92,7%), tabagismo (89,2%) ou uso de drogas
(96,5%). Em relagdo as criangas, uma minoria frequentava creche
(29,7%). Grande parte da amostra se enquadrava nas classes sociais D e
E, sendo que a maior parte dos entrevistados ganhava a época valores
inferiores a 81 reais (44,4%), enquanto uma minoria ganhava acima de
291 reais por més (11,2%). O restante ganhava valores intermediarios,
corroborando o perfil de assisténcia que € o objetivo da instituic¢ao.
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Em relagdo ao perfil do Inventario de comportamento da infancia
da amostra, de acordo com os subgrupos de alteragdes de comporta-
mento, tivemos que a incidéncia de CBCL alterado ¢ de 39,4%, sin-
tomas internalizantes 35,5%, e externalizantes 30,5%. Os perfis mais
comuns em ordem decrescente sdo ansiedade/depressdo (17,4%); pro-
blemas de atengdo (16,6%); problemas de socializagdo (13,1%); com-
portamento agressivo (12,7%); reatividade emocional (12,7%); pro-
blemas de sono (10,4%) e queixas somaticas (10%). Apods a divisdo por
género, o que foi evidenciado € que tanto a ocorréncia de sintomas ex-
ternalizantes e internalizantes ¢ maior em meninas do que em meninos,
sendo essa diferenca entre géneros pequena no segundo grupo.

O Grafico 1 mostra o nimero de experiéncias adversas. Em re-
lagdo a esse dado, a média foi 1,62 e a mediana 1. Em relagdo as expe-
riéncias adversas, a média de experiéncias foi de 1,62 e a mediana 1.
Pouco mais de 70% das criancas vivem em lares com a presenca de, ao
menos, uma adversidade. Abuso sexual nao foi mencionado por ne-
nhuma das maes entrevistadas.

Grafico 1T — NUumero de ACEs das criancas

Grafico 1: Numero de ACEs das Criangas
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Fonte: Elaborada pela autora, 2018.
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Na Tabela 1, esta apresentada a analise bivariada entre o numero
de ACE ¢ a classificacdo das criangas segundo o Inventario de compor-
tamentos CBCL. Encontrou-se associagdo estatisticamente significativa
entre o nimero de ACE vivido pela crianga e alteragdes comportamen-
tais (sintomas externalizantes e sintomas internalizantes), bem como
um gradiente positivo dessa associacao.

Tabela 1 — Medidas de associacao entre o nimero de ACEs e os resultados do
Inventario de comportamentos CBCL

ACE CBCL
Geral Sintomas Sintomas
cra Internalizantes Externalizantes
0 Referéncia Referéncia Referéncia
1-3 2,04 (1,09 - 3,79) * 1,50 (0,80 - 2,81) 1,89 (0,96 - 3,71)
>4 7,45 (2,92 - 19,13) * 8,78 (3,35-23,05) * 5,12 (2,05 -12,80) *

*OR (95% IC), p < 0,05
Fonte: Elaborada pela autora, 2018.

Em analises posteriores, observamos medidas de associagdo
entre os tipos de ACEs e os resultados do CBCL total. Questdes re-
lacionadas a familias disfuncionais como exposicdo a violéncia do-
méstica, abuso de substdncias no domicilio e convivéncia com
doenca mental ou suicidio apresentaram associagdo positiva com
CBCL alterado. Questdes ligadas a violéncia com a crianga (abuso
emocional e abuso fisico) e negligéncia emocional também apresen-
taram associacao positiva. Os resultados sdo mostrados na Tabela 2.
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Tabela 2 — Medidas de associacao entre o tipo de ACEs e os resultados do
Inventario de comportamentos CBCL Geral

ACEs CBCL Geral

Clinico % | Normal % OR (95% IC)

Abuso emocional 18 (17,6) 13 (8,3) 2,37 (1,10-5,08) *
Abuso fisico 13 (12,7) 5(3.2) 4,44(1,53 - 12,86) *
Abuso sexual 1(1) 0 (0) -
Negligéncia emocional 12 (11,8) 6 (3,8) 3,35 (1,21 -9,25) *
Negligéncia fisica 17 (16,7) 15 (9,6) 1,89 (0,89-3,98)
Divércio ou separacdo parental 50 (49) 66 (42) 1,32 (0,80-2,18)

Exposic¢do a violéncia doméstica 44 (43,1) 31 (19,7) 3,08 (1,77-5,37) *

Abuso subs. ambiente domiciliar 32 (31,4) 25(15,9) 2,41 (1,32-4,39) *

Doenca mental ou suicidio 25 (24,5) 11.(7) 4,30 (2,01-3,35) *

Membro familia encarcerado 18 (17,6) 18 (11,5) 1,65 (0,81-3,35)

* OR (95% IC), p < 0,05

Fonte: Elaborada pela autora, 2018.

O principal achado desse estudo foi estabelecer uma correlacao
entre ACE’s e alteragdes de comportamento na infancia precoce, ou
seja, criancas na primeira infancia vivenciando ACE ja apresentam al-
teracdes comportamentais em idades precoces. Estudos semelhantes ja
foram conduzidos em outros paises e posteriormente em nosso pais,
sendo este um dos estudos pioneiros referentes ao assunto. Esses es-
tudos encontraram altera¢des do inventario de comportamento relacio-
nadas a satde mental materna alterada; auséncia paterna na vida diaria
da crianga; uso de substancias ilicitas em ambiente domiciliar; presenga
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de duas ou mais criangcas com menos de 5 anos na mesma residéncia;
renda familiar inferior a um salario minimo; baixa interagdo entre mae
e filho; escolaridade materna e idade materna (SANTOS et al., 2015;
MATIJASEVICH et al., 2014).

A analise dos dados mostra um gradiente em relacdo a quanti-
dade de experiéncias adversas e grau de comprometimento identifi-
cado no inventario de comportamento. Criangas submetidas com nu-
mero de uma a trés experiéncias apresentaram alteracdo do CBCL
total, porém criangas que apresentaram mais de quatro ACE’s ja obti-
veram pontuacao alta no escore total e pontuaram para sintomas inter-
nalizantes e externalizantes. Tal dado pode correlacionar-se com o
conceito descrito na literatura como o de carga alostatica (DANESE
etal.,2012; McEWEN, 2012). Individuos submetidos em sua infancia
a um ambiente familiar adverso podem apresentar alteragdes precoces
ocorrendo estas com efeito cumulativo sobre alteracdes comporta-
mentais da crianga.

A maioria dos estudos relacionam na idade adulta tais alteracdes,
e mesmo pesquisas na infancia dificilmente o fazem na idade abaixo de
seis anos. Em uma revisao sistematica, investigou-se a exposi¢ao entre
multiplas experiéncias adversas e desfecho social, comportamental,
emocional e fisico em criangas entre 0 ¢ 83 meses. Apenas cinco es-
tudos foram considerados elegiveis para revisdo. Apesar de os artigos
revisados variarem entre sete e dezessete ACE’s, as experiéncias ava-
liadas em comum foram abuso fisico; abuso sexual; abuso emocional;
uso de substancias pelo cuidador; e exposicao a violéncia doméstica. O
artigo achou oscilag@o de 12,3 a 70% das amostras submetidas a 3 ou
mais ACE’s, evidéncias de dose-resposta entre ACE’s cumulativos e
problemas comportamentais (LIMING; GRUBE, 2018).

De todos os estudos realizados na faixa etaria até seis anos, houve
uma variagdo de 12,3% (JIMENEZ et al., 2016) a 98% (KERKER et al.,
2015), apresentando exposi¢ao a pelo menos 1 ACE. O primeiro estudo
foi realizado a partir da coleta de dados de professores de jardim da in-
fancia. Os dados foram coletados de uma amostra proveniente de um
banco de dados de criangas nascidas de pais ndo casados nos Estados
Unidos, o Fragile Families and Child Wellbeing Study. O segundo foi
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coletado de uma popula¢do no mesmo pais cadastrado pela seguridade
social cujos dados foram utilizados em um estudo prévio, o National
Survey of Child and Adolescent Well-Being II. Em nossa casuistica, ti-
vemos um achado de 71,8% de criangas expostas a pelo menos um
evento. Todos os estudos (GRASSO et al., 2015; KERKER et al., 2015;
FLAHERTY et al., 2006; JIMENEZ et al., 2016; FREEMAN et al.,
2014) coletaram seus dados a partir de uma populagdo de risco.
Considerando que o Iprede tem, como critério para admissdo, o baixo
peso da crianga e que atende uma clientela, em sua maioria, de partici-
pantes do programa de transferéncia de renda denominado “Programa
bolsa familia”, pode-se considerar que essa populagdo também ¢ de risco.
Nesse estudo, 11,9% da populagdo apresentou exposi¢do a 4 ou mais
ACE’s, nimero intermediario entre estudos semelhantes, que oscilou
entre 6% (FLAHERTY et al., 2006) e 50,5% (KERKER et al., 2015).

As experiéncias adversas mais relatadas pelas maes foram as re-
lacionadas a um ambiente familiar disfuncional (divorcio, violéncia do-
méstica, uso de drogas em ambientes domiciliar, encarceramento de
membro da familia e doenga mental na familia). Estudos cujo percen-
tual de abuso e negligéncia emocional sdo maiores coincidem com
aqueles em que a coleta de informagdes ndo se restringe apenas a infor-
macoes maternas (FREEMAN et al., 2014; KERKER et al., 2015), po-
dendo tais nimeros estarem subestimados neste estudo. Além disso, a
amostra em um dos estudos (JIMENEZ et al., 2016) foi estimada a
partir de um banco de dados de pais ndo casados, sendo descartado do
estudo o efeito adverso de separacdo parental. A maioria dos estudos
agrupou negligéncia fisica e emocional em apenas um critério, o que
também aumentou a sua incidéncia, a qual oscilou de 13% (JIMENEZ
et al., 2016) a 49,8% (KERKER et al., 2015). Procedendo da mesma
forma com nossos dados, temos um valor de 19,2%, ou seja, um valor
intermedidrio em relagao aqueles obtidos anteriormente.

A anélise por meio de teste qui-quadrado revelou que criangas
submetidas a um namero de 1 a 3 experi€ncias adversas apresentavam
uma chance quatro vezes maior de apresentar CBCL alterado, en-
quanto criancas submetidas a 4 ACE’s ou mais apresentavam chance
sete vezes maior de apresentar CBCL total alterado, oito vezes mais
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sintomas internalizantes e cinco vezes sintomas externalizantes,
quando comparadas as que ndo tinham histérico nenhum de eventos
traumaticos. Esse achado corrobora os achados de todos os estudos, o
que pode confirmar a hipotese de efeito dose-resposta para as expe-
riéncias adversas em nossa populacdo de acordo com estudos prévios
(LIMING; GRUBE, 2018). Apesar de outros estudos (SANTOS et al.,
2015; MATIJASEVICH et al., 2014) correlacionarem algumas expe-
riéncias traumaticas com alteragdes de comportamento, este € o pri-
meiro estudo no Brasil a estudar ACE’s na primeira infancia e seus
desfechos precoces.

Existem estudos que associam experiéncias adversas com altera-
¢des de comportamento pelo inquérito de investigagao, em populagdes
de risco. Eles verificaram ndo somente o aumento a exposicao de mais
ACE’s a medida que a idade aumenta, mas aumento dos problemas li-
gados ao comportamento, especialmente sintomas externalizantes e li-
gados a agressividade, particularmente em populacdes onde as maes
possuem baixa renda e baixa escolaridade (GRASSO et al., 2015;
MATIJASEVICH et al., 2014). Isto pode reforgar o impacto que o es-
tresse toxico possui em idades mais precoces. Outro fator que pode in-
fluenciar o aumento de tais alteragdes de comportamento pode ser a
cronicidade a que as criangas estariam submetidas aos eventos, nao so
relacionados ao conceito de familia disfuncional, mas ao proprio am-
biente onde ela esta inserida. A continuidade de estudos com essa popu-
lagdo € essencial para confirmar ou ndo tal hipotese.

Por meio do cruzamento de cada evento adverso em especifico
e do CBCL, procurou-se avaliar se especificamente algum destes
teria uma influéncia maior sobre o inventario de comportamento. Em
nossa amostra, achamos que abuso fisico e emocional, exposicao a
violéncia doméstica, doenga mental ou uso de drogas apresentaram
correlacdo positiva com alteragdes precoces de comportamento.
Semelhante a outros estudos realizados no Brasil, a presenga de
doenca mental e uso de drogas por parte dos cuidadores apresentou
correlagdo positiva com alteragcdes de comportamento por parte da
crianca tanto no CBCL total quanto em sintomas externalizantes e
internalizantes (SANTOS et al., 2015; MATIJASEVICH et al., 2014;
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FREEMAN et al., 2014). A presenca de forte associagdo entre abuso
e desfecho comportamental desfavoravel chama atengao. Estudos
prévios associaram esse evento com uma alta pontuagdo no CBCL
total e aumento de agressividade (HOEVE et al., 2015; KEYSER et
al., 2017, FREEMAN et al., 2014). Diferentemente de outros es-
tudos, ndo houve correlagdo entre pais encarcerados e alteragdes de
comportamento (FREEMAN et al., 2014). Uma hipotese para esse
dado é que a convivéncia dessas criangas com o0s pais seja diminuida,
ja que, em apenas um caso, o principal cuidador foi o pai e, na maioria
das situagdes, o membro familiar do sexo masculino é o encarcerado.
Divorcio ou separagdo parental ndo foi levantado como ACE rele-
vante neste estudo, pois muitas vezes esse evento ja aconteceu
quando a crianga nasceu, tornando a criagdo por um Unico membro
da familia, o real fator de estresse, o que pode ter ocorrido também
em nossa amostra (WADE et al., 2014).

O estudo possui limitagdes a serem consideradas. Todos os ou-
tros estudos possuiam uma populacdo maior a ser estudada (LIMING;
GRUBE, 2018). A amostra utilizada pode ter subestimado outras corre-
lagdes existentes. Outra limitagdo do estudo foi a coleta de informagdes
ocorrer apenas com a mae da crianga, sem outros dados fontes, como
bancos de dados de outras instituigdes ou programas de que as familias
possam participar, o que pode ter subestimado alguma experiéncia ad-
versa como abuso sexual, por exemplo.

Conclusao e recomendagcoes

Este estudo encontrou correlacdo entre ACE’s ¢ alteracdes com-
portamentais, corroborando os estudos internacionais e¢ fornecendo
dados sobre a realidade brasileira.

Os dados também sugerem uma dose-resposta em termos de al-
teracdo de comportamento e exposi¢do aos ACE’s. A existéncia de alte-
racdes de comportamento em criangas de 0 a 5 anos chama a atencdo
para essa populacao vulneravel a influéncias do meio em que as mesmas
vivem e para a necessidade de os profissionais que trabalham com a
primeira infancia estarem atentos a tais experiéncias e suas possiveis
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repercussdes precoces, auxiliando na decisdo sobre quais possiveis
formas de intervengdo sobre essa populagdo, bem como a necessidade
de politicas publicas direcionadas a essa populacdo em especifico.
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EXPERIENCIAS ADVERSAS NA INFANCIA DE
MAES E A CORRELACAO COM O VINCULO
MATERNO DE CRIANCAS ASSISTIDAS NUMA
INSTITUICAO DE PRIMEIRA INFANCIA:®

Joao Vicente Menescal
Joao Joaquim Freitas do Amaral
Alvaro Jorge Madeiro Leite

A guerra ¢ meu livro de histéria. Minha soliddo... Perdi a época da
infancia, ela fugiu da minha vida. Sou uma pessoa sem infancia,
em vez de infancia tenho a guerra. Na vida, a Ginica coisa que de-
pois me abalou desse jeito foi o amor.

Quando me apaixonei... Conheci o amor...

Svetlana Aleksiévitch

A sociedade contemporanea alcancou um elevado grau de
desenvolvimento tecnologico e cientifico com relativa melhoria dos
indicadores de qualidade de vida e satde, o que repercutiu positiva-
mente para o bem-estar da populagdo, especialmente dos paises desen-
volvidos (PETRINI, 2011). Apesar disso, alguns aspectos na sociedade

32 Trabalho originado a partir da dissertacao de mestrado de Joao Vicente Menescal, desen-
volvida no Programa de Pos-Graduagao Profissional em Satde da Mulher e da Crianga
da Universidade Federal do Ceara, sob a orientacao do prof. Alvaro Jorge Madeiro Leite.



demonstram sua fragilidade, vulnerabilidade, adoecimento e sombrias
condi¢des do viver. Esses aspectos repercutem, em especial, nas
criangas nos seus primeiros anos de vida, que, no entender dos conhe-
cimentos cientificos da atualidade, formam a estrutura base para os
anos seguintes. A ideia de que fatos experienciados nos primeiros anos
da infancia possam influenciar a condi¢do de satide e psicossocial na
vida adulta faz parte da episteme contemporanea (FOUCAULT, 2002).

Freud, no livro Trés ensaios sobre a teoria da sexualidade (1905),
descreve sua teoria do desenvolvimento psicossexual, segundo a qual a
génese da sexualidade adulta inicia-se nos primeiros instantes de re-
lacdo entre o bebé e sua mae. Piaget, anos depois, em seus estudos de
epistemologia genética, também realiza o mesmo movimento de Freud,
colocando a origem da cogni¢do humana no bebé, em seus processos de
adaptacdo ao ambiente. Esses autores utilizaram a episteme que rela-
ciona as experiéncias vividas na infancia como estruturantes para a
constituicdo da pessoa.

As experiéncias da infancia tanto podem ter um aspecto positivo
quanto negativo e influenciam igualmente na formagao da pessoa. Um
recém-nascido so se constitui como pessoa no vinculo com o outro, no
caso com a mae ou outro cuidador. Dessa forma, uma mulher, quando
do nascimento de sua crianga, € colocada no papel social de mée e passa
a ter um vinculo materno com seu filho. Observe-se que a crianga passa
para o papel social de filho. A construcdo social em torno desses dois
papéis ¢ muito antiga, por geragdes, temos maes e filhos. Esse vinculo,
entdo, ¢ certamente o mais profundo e mais marcante que conhecemos
(JUNG apud SCARABEL, 2011), pois é quando as primeiras manifes-
tacdes dos afetos podem ser sentidas pela crianga, respondidas pela
mae, imaginadas e nomeadas.

Os afetos sdo essenciais na expressdo do psiquico. O pensa-
mento e a a¢do, por assim dizer, sdo apenas sintomas da afetividade
(JUNG apud KALSCHED, 2013). Ha afetos positivos e negativos,
assim qualificados por provocar momentos numinosos ou trauma-
ticos na vida da crianga. O olhar do bebé para sua mae no instante da
amamentac¢do ¢ uma experiéncia numinosa com presenca de afetos
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positivos. Em situacdo oposta, encontra-se o bebé esquecido na sua
rede, umida de urina, na espera de saciar sua fome.

A teoria do trauma na infancia teve grande importancia nos pri-
meiros estudos da psicanalise, ainda no periodo de colaboragdo entre
Freud e Jung. Os dois pesquisadores enfatizavam o efeito potencial-
mente traumatogénico da fantasia do inconsciente, contrariando a
teoria de “lesdo cerebral” (KALSCHED, 2013). A fantasia incons-
ciente ¢ aqui compreendida como uma expressao de outro centro psi-
quico (inconsciente), diferente da consciéncia, com possivel resposta
para um conflito intrapsiquico, gerado pela incapacidade da crianca de
tolerar um fato excessivamente doloroso e carregado de afetos nega-
tivos. O trauma entdo desorganizaria o processo adaptativo, necessario
para o desenvolvimento da crianca. Essa desorganiza¢ao se agrava
quando vivida num contexto estressor (pobreza, abuso, negligéncia e
familia disfuncional), ou de indisponibilidade de uma mae empatica e/
ou relagdes familiares previsiveis, o que favorece uma cisdo nos pro-
cessos internos (psiquico e organico) da crianga. Essa cisdo ocorre
como forma de prote¢do e fixagdo dos afetos relacionados a expe-
riéncia estressora, que permite a pessoa continuar seu desenvolvi-
mento, mas o que ficou fixado retorna como sintomas em outros mo-
mentos da vida. Aquela crianga que conviveu com uma mde com
problemas psicoldgicos nos primeiros anos de vida e ndo confiava em
seu amor pode, na vida adulta, temer o amor das mulheres.

Os estudos sobre a formag@o do cérebro na primeira infancia e
os efeitos do estresse toxico reescrevem, em outro patamar, a teoria de
“lesdo cerebral” da época de Freud e Jung. No dizer de Shonkoff, um
ambiente de relacionamentos estaveis, estimulantes e protetores cons-
troi uma base so6lida para uma vida de aprendizagem eficaz. Por outro
lado, quando criangas pequenas sdo sobrecarregadas por grandes ad-
versidades, os sistemas de resposta ao estresse ficam com excesso de
atividade, os circuitos cerebrais em maturagdo podem ser prejudicados,
os sistemas reguladores do metabolismo e os 6rgaos em desenvolvi-
mento podem ser afetados, e aumentam as probabilidades de pro-
blemas em longo prazo na aprendizagem, no comportamento e na
saude fisica e mental (SHONKOFF, 2011).
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Nesse mesmo contexto, ha o estudo pioneiro sobre as experién-
cias adversas na infancia (ACE’s) e seus agravos na vida adulta, por
Felitti, Anda e colaboradores, com a amostra de 45.000 americanos
usuarios do Plano de Satde Kaiser, em San Diego, Califoérnia. De
acordo com a analise dos resultados, uma média de um em cada seis
individuos tinha uma pontuagdo igual ou superior a 4 ACE’s; € um em
cada nove individuos tinham pontuagdo igual ou superior a 5 ACE’s. O
numero de ACE’s vividos por uma pessoa tem correlago significativa
com varios fatores de risco e com a presenca de diversas doencas na
idade adulta, incluindo cardiopatias, neoplasias, hepatopatias e doengas
pulmonares cronicas (FELITTI, 1998).

Utilizando medidas estatisticas, Felitti e Anda também sistemati-
zaram as varias experiéncias adversas em 10 categorias de ACE’s,
assim ampliaram os estudos socioldgicos e psicologicos sobre os efeitos
a longo prazo dos abusos (particularmente o sexual) na infancia e suas
repercussdes na vida adulta. Ainda redimensionaram as 10 categorias
de ACE’s em trés grupos: abusos (emocional, fisico e sexual), negligén-
cias (emocional e fisica) e familias disfuncionais (exposicao a violéncia
doméstica, divorcio, abuso de alcool e drogas, satide mental e prisdo de
um membro da familia). Esse estudo impulsionou diversas pesquisas,
tanto nos Estados Unidos como em varios paises, entre eles, o Brasil.

No Brasil, a associag@o entre o nimero de ACE’s e problemas
sociais, psicologicos e de saude na idade adulta encontra-se descrito
em diversos estudos. Pesquisadores de Pelotas (RS), em estudo sobre
o consumo de alcool, fumo e drogas ilicitas entre adolescentes de uma
coorte brasileira, observou a ocorréncia de cinco ACE’s como signifi-
cativo para o comportamento de consumo (GONCALVES e outros,
2016). Pesquisa em Porto Alegre (RS) sobre a recorréncia da expo-
si¢ao de criancas ao abuso sexual na infancia pareceu ser maior entre
mulheres/maes vitimas de abuso sexual. Os resultados ressaltam a im-
portancia de um possivel efeito intergeracional do abuso sexual
(WEARICK-SILVA ¢ outros, 2014). Outro estudo também em Pelotas
(RS) verificou a presenga de ACE’s relacionados a abuso ¢ negli-
géncia na infancia de forma significativa entre jovens com transtorno
bipolar (TB), transtorno depressivo maior (TDM), quando comparado
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a jovens sem esse diagnostico, assim como o relato de ACE’s ocorria
mais entre os jovens com transtornos de humor do que na populacao
geral, confirmando o que a literatura traz sobre o tema (KONRADT e
outros, 2013). Estudos da Universidade de Sdo Paulo observaram re-
lag@o entre nimero de ACE’s e a gravidade de sintomas de pacientes
psiquiatricos, e entre o numero de ACE’s e o desempenho educacional
de pacientes depressivos adultos e nao depressivos (MARTINS-
MONTEVERDE, 2016 e TEIXEIRA, 2017).

Comum a todos esses estudos ¢ o efeito duradouro dos ACE’s na
vida adulta, como demonstrou a pesquisa de Felitti ¢ Anda, como
agravos na saude, (obesidade, hipertensao entre outras) questdes psi-
cossociais e socioecondmicas, sem excluir a possibilidade de uma
morte prematura. A vivéncia de experiéncias adversas na infancia, trau-
maticas estdo carregadas de afetos marcados negativamente, muitas
vezes, desde a primeira infancia, quando podem desestabilizar o pro-
cesso de desenvolvimento. Um vinculo materno estdvel pode moldar
esses afetos, mediando, em imagens e palavras, aquilo que na crianga
carece de sentido. A presenga ¢ a constancia da mae junto a crianga
funcionam como um afeto catalisador (termo criado por Nise da Silveira
para demonstrar que dificilmente qualquer tratamento sera eficaz se o
doente nao tiver ao seu lado alguém que represente um ponto de apoio
sobre o qual ele faga investimento afetivo) e continente para ressigni-
ficar as situagdes adversas e os afetos negativos. Nenhuma pesquisa, até
este estudo, relaciona os ACE’s com o vinculo materno, no sentido de
tentar compreender se o niimero de experiéncias adversas interfere na
vivéncia de ser mée, no cuidar e educar dos filhos.

O objetivo deste estudo foi analisar a associagdo entre as expe-
riéncias adversas na infincia das maes e as habilidades/capacidades
no vinculo materno com seus filhos na idade de 0 a 5 anos e 11 meses.
Ele ocorreu na sede do Instituto da Primeira Infancia — Iprede, uma
organizacdo nao governamental, com mais de trés décadas de pres-
tacdo de servicos a comunidade, dedicada a nutri¢ao e ao desenvolvi-
mento na primeira infancia, prestando assisténcia as criangas e suas
familias por meio de projetos de prevencgdo, intervengao, assisténcia
e inclusdo social.
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A escolha feita pela equipe de pesquisadores foi de um estudo
transversal, constituido em unica entrevista com uso de questionarios
padronizados, com as maes (bioldgicas) de criangas de 0 a 5 anos e 11
meses assistidas na institui¢ao.

A populagao do estudo foi composta por 369 maes bioldgicas de
criangas de zero a cinco anos e 11 meses. No total, ocorreram 12 perdas,
das quais 3 por desisténcias e 6 no processo de digitacdo dos dados.
Foram analisadas no estudo 357 maes.

A coleta dos dados aconteceu por meio de entrevistas com apli-
cacdo dos questionarios sociodemografico, Historia de Adversidades na
Infancia e Avaliagdo para Familias do Programa Internacional para o
Desenvolvimento da Infancia — QAF; em salas reservadas, de forma
individual, com duragdo aproximada de 60 minutos. As entrevistas
foram agendadas nos dias de consultas da crianga na institui¢cdo e reali-
zadas por entrevistadores previamente treinados.

O questionario sociodemografico foi estruturado em blocos de
questdes sobre a identificacdo da crianga, caracteristicas do ambiente
fisico e estrutura familiar, classe socioecondmica, caracteristicas da
gravidez e condi¢Ges de saude da crianga.

O questionario da Historia de Adversidade na Infancia utilizado
foi a tradugdo e validacdo em portugués do instrumento Family ACE
Questionnaire de Felitti & Anda (1998), por Maia e Silva (2007). E
composto por 17 questdes dicotdmicas sobre as experiéncias adversas
na infancia agrupadas em 10 categorias: abuso emocional, abuso fisico,
abuso sexual, negligéncia emocional, negligéncia fisica, divorcio ou se-
paracdo parental, exposicdo a violéncia doméstica, abuso de substan-
cias no ambiente familiar, doenga mental ou suicidio e prisdo de um
membro da familia.

O questionario de Avaliacdo para Familias do Programa
Internacional para o Desenvolvimento da Infancia — QAF foi adaptado
do Programa crianga com todos seus direitos de Pernambuco; com-
posto de 26 questdes relacionadas ao vinculo mae/crianga, divididas em
oito secdes nomeadas: emogdo e carinho; jogo e diversdo; empatia e
entendimento; controle; disciplina e limite; pressdes; aprendizagem e
conhecimento e autoaceitagao.
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A logistica para a coleta dos dados seguiu as seguintes etapas: apre-
sentacao da proposta da pesquisa para a equipe da instituigao; processo de
selecdo e capacitacdo da equipe de entrevistadores e coordenador de
campo e realizagdo, antes da coleta dos dados, de estudo piloto. O convite
feito as maes pelo coordenador de campo acontecia no dia de consulta da
crianga na institui¢@o, observando sempre o desejo das genitoras em parti-
cipar das entrevistas. Durante todo o periodo da coleta, houve reunides
semanais de acompanhamento do trabalho, feitas pelo coordenador de
campo ¢ entrevistadores. A duragdo da coleta foi de setembro de 2017 a
janeiro de 2018, periodo no qual também se fez a validacao das respostas
das entrevistas pelos pesquisadores e digitacdo dos questionarios. O pro-
grama estatistico utilizado para digitacdo dos dados foi IBM SPSS 22.

Para a andlise estatistica e a verificacdo de associagdes significa-
tivas, utilizou-se o teste qui-quadrado de Pearson, considerando o inter-
valo de confianca de 95% e p < 0,05 como estatisticamente significante,
assim como o coeficiente de correlagdo de Spearman (R6 de Spearman)
com intervalo de confianga de 95% e p < 0,05 ¢ o teste de Kruskal-Wallis
(H). As analises foram feitas utilizando o IBM Statistics SPSS 22.

O estudo foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Federal do Ceara e recebeu aprovagdo sob o niimero
2.237.816. Cabe ressaltar que o estudo faz parte do projeto de investi-
gacdo denominado “Caracteristicas basais das criangas e familias assis-
tidas pelo Instituto da Primeira Infancia — Iprede, Fortaleza, Ceara”. Os
sujeitos entrevistados tiveram acesso ao Termo de consentimento livre e
esclarecido, que assinaram, e aceitaram participar da pesquisa, aten-
dendo aos principios éticos, conforme Resolugdo 466, de 12 de de-
zembro de 2012, sobre Pesquisa envolvendo seres humanos, do
Conselho Nacional de Saude, do Ministério da Satude.

Durante a pesquisa, ndo ocorreram riscos diretos a saude fisica
da mae ou da crianga, o pesquisador ficou responsavel, em suspender
a entrevista caso a mae se sentisse constrangida por falar sobre a sua
intimidade ou por relembrar situacdes tristes ou desagradaveis da sua
infancia ou do que estivesse vivendo no momento. Como protocolo
da pesquisa, ficou acordado, caso necessario, o encaminhamento de
assisténcia a participante pela equipe de profissionais da institui¢ao
(assistentes sociais, médicos, psicologos, entre outros).
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Resultados e discussao

Quanto ao perfil sociodemografico relacionado as criangas, obser-
vou-se, em relacdo ao género, 47% de meninos e 53% de meninas. Quanto
a idade, 62% se encontraram na faixa de até 36 meses, periodo nomeado
por muitas instituicdes e programas governamentais de primeirissima in-
fancia, quando as aquisi¢des das habilidades e formagdo da subjetividade
da crianga ocorrem da forma mais intensa, tendo seus reflexos nas condi-
¢des de vida dos adultos. Em referéncia ao tempo institucional, mensurado
pela data de entrada até o dia de aplicacao do questionario, obtiveram-se
quase 42% de criangas com um ano de participagdo nas agdes institucio-
nais. Para melhor compreensao desse dado, a frequéncia aos programas
institucionais ¢ quinzenal, entdo um ano corresponde a 24 participagdes.
Pelo relato das maes, 88% das criangas foram amamentadas, informagao
importante pela significancia na formagao do vinculo da mae/crianga. Em
relagdo ao pai biologico, 67% das criangas convivem com o pai, fato dire-
tamente relacionado com fator de protegdo para o desenvolvimento da
crianca (DAMIANI; COLOSSI, 2015). Quanto a educacdo infantil no
Brasil para as criangas de 0 a 3 anos, atingiu-se a marca de 30%, em 2015;
em numeros absolutos, 3,5 milhdes de criangas estdo em creches
(INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA, 2016).
Neste estudo, a prevaléncia € de 22% de criangas em creche, uma diferenca
de 8% em relaco a pontuag@o nacional. Na faixa de 4 a 5 anos, 91% das
criangas brasileiras, aproximadamente 4,9 milhdes, estudam na escola
(INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA, 2016);
no estudo, o ntimero de criangas na escola ¢ de 26%, uma diferenga de 65%
na comparagao com os dados nacionais. Conforme as informagoes sobre a
educacdo infantil, a baixa participacdo das criangas do estudo, em creche
ou escola, corrobora a manutencao da condicao de vulnerabilidade social.

O perfil sociodemografico referente as maes infere que a maior
prevaléncia na idade materna esta na faixa de idade entre 20 a 34 anos
(75%). Em relagdo aos anos de estudos maternos, temos 7% de 0 a 4
anos; 35% de 5 a9 anos; 42% de 10 a 12 anos; e 17% acima de 13 anos.
A mesma informagdo foi obtida em termos de escolaridade: 4% de anal-
fabetas, 38% de Ensino Fundamental incompleto e 15% completo, 17%
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Ensino Médio incompleto e 22% completo, 2% Superior incompleto e
2% completo. Este ¢ um importante indicador: quanto maior a escolari-
dade materna, maior o fator protetivo para o desenvolvimento das
criangas. Dessa forma, revelou-se preocupante o percentual de 42% de
maes com formagdo até o Ensino Fundamental incompleto. Quanto a
composi¢ao familiar, 66% das mulheres vivem em unides estaveis ou
casadas. Relativamente ao trabalho, 84% informaram estar desempre-
gadas e com 23% responsaveis pela manutengio financeira da familia.
Nos dados referentes a satide mental materna, mais de um tergo (36%)
apresentou algum sofrimento psiquico.

As familias, em sua maioria (68%), residem nas Secretarias
Regionais V e VI da Prefeitura de Fortaleza, onde se concentra o maior
numero de bairros populosos e de menor Indice de Desenvolvimento
Humano. Estratificando as familias por classe social, conforme a clas-
sificagdo da Associagdo Brasileira de Empresas de Pesquisa (ABEP),
temos que em torno de 81% pertencem a classe social “D” e “E”.
Considerando a renda per capita, quase a metade das familias vive na
extrema pobreza, apenas 12% das familias possuem renda per capita
compativel com a baixa classe média, enquanto 21% vivem em segu-
ranga alimentar. Inscritas e recebendo beneficio do Programa Bolsa
Familia, temos 99% das familias. O principal provedor da casa é o ma-
rido/companheiro (46%), e a cuidadora da prole ¢ a mae (96%).

A noticia da gravidez foi recebida da seguinte forma pelas mu-
lheres participantes da pesquisa: cerca de 18% ndo queriam ter engravi-
dado naquele momento; cerca de 30% desejavam a gravidez, mas para
outro momento, mesmo assim ficaram felizes com a noticia. Esses nu-
meros provocam a reflexdo sobre como acontece o planejamento fami-
liar e as escolhas relacionadas ao projeto de vida das mulheres. Em re-
lagdo as consultas do pré-natal, a participagdo foi de 97%. Durante a
gravidez, o uso de cigarro (12%) prevaleceu sobre o consumo de bebida
alcoolica (8%) e drogas (5%). Metade dos partos foi por meio de cesa-
riana (52%), acompanhando a tendéncia nacional. O Brasil esta em se-
gundo lugar no mundo em percentual desse tipo de parto. Enquanto a
Organizagdo Mundial de Saude (OMS) estabelece em até 15% a pro-
por¢ao recomendada de partos por cesariana, no Brasil, esse percentual
¢ de 57% (FUNDO DAS NACOES UNIDAS PARA A INFANCIA,
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2017). Em relag@o ao tempo do parto, 29% das criangas nasceram pré-
-termo, quase um terco das criangas participantes do estudo.

As experiéncias adversas na infancia (ACE’s) das maes se ori-
ginam das lembrancas narradas no momento de responder o Questionario
de historias na infancia. No Grafico 1, temos as respostas positivas e
negativas dadas por cada mae referentemente ao dez ACE’s coletados
nas entrevistas. O ACE’s com maior nimero de respostas positivas,
53%, foi “pessoa com dependéncia quimica ou alcoolista na familia”,
seguido de “negligéncia emocional”, 47%; “negligéncia emocional” e
“divércio dos pais”, ambos com 45%:; “abuso fisico”, 42%; “abuso emo-
cional”, 40%; “violéncia doméstica”, 33%. As menores propor¢des
foram “abuso sexual” e “convivéncia com presididrio na familia”, ambas
com 19%, e “pessoa com problema psiquiatrico na familia”, 16%.

Grafico 2 - referente a quantidade de ACE’s por mae

18
16

10

8

6

a

: 11

0 ]
0 1 2 3 4 5

B Porcentagem de respostas positivas por ACE

6 % 8 ] 10

Fonte: elaborado pelo autor, 2018.

Quando agrupados os 10 ACE’s em abusos (emocional, fisico e
sexual), negligéncias (emocional e fisica) e familia disfuncional (di-
vorcio dos pais, pessoa com dependéncia quimica ou alcoolista na
familia, violéncia doméstica, convivéncia com presidiario na familia,
pessoa com problema psiquidtrico na familia), as médias observadas
foram de 34% de mulheres que sofreram algum tipo de abuso na in-
fancia; 46% que foram negligenciadas e 33% que se desenvolveram
numa familia disfuncional.
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ACE’s Positivo Negativo
1. Abuso emocional 142 (39,8)  215(60,2)
1. Abuso fisico 151 (42,3) 206 (57,7)
1. Abuso sexual 66 (18,5) 291 (81,5)
1. Negligéncia emocional 169 (47,3) 188 (52,7)
1. Negligéncia fisica 160 (44,8) 197 (55,2)
1. Divorcio dos pais 162 (45,4) 195 (54,6)
1. Exposicao a violéncia doméstica 118 (33,1) 239 (66,9)
1. Pessoa com dependéncia quimica ou alcoolista na familia 188 (52,7) 169 (47,3)
1. Pessoa com problema psiquiatrico na familia 60 (16,8) 297 (83,2)
1. Convivéncia com presidiario na familia 66 (18,5) 291(81,5)

ACE’s N %
Nenhum ACE 41 (11,5)
1 ACE 44 (12,3)
2 ACES 40 (11,2)
3 ACES 52 (14,6)
4 ACES 58 (16,2)
5 ACES 42 (11,8)
6 ACES 34.(9.5)
7 ACES 26 (7.,3)
8 ACES 11.(3,1)
9 ACES 7(2)
10 ACES 2(0,6)

Fonte: Elaborado pelo autor, 2018.
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Nos estudos de Felitti e Anda (1998) e outros pesquisadores, en-
contramos uma preocupac¢ao com a ocorréncia do nimero de ACE’s por
pessoa. Na literatura, quatro ou mais ACE’s aumentavam em muito as
chances de problemas de satde na adultez. Esse efeito cumulativo dos
ACE’s é comum gerando mais estudos sobre os efeitos dos aglome-
rados em contraposicdo aos efeitos isolados das experiéncias adversas.

Entre as maes entrevistadas, prevaleceu a auséncia de ACE com
frequéncia de 12%; entre 1 a 3 ACE’s, 38%; e com 4 ou mais ACE’s,
50%. Os numeros encontrados foram bem acima do descrito no estudo
de Felitti e Anda, de acordo com o qual 12,5% das pessoas apresen-
tavam 4 ou mais ACE’s. Entdo metade das maes dessa pesquisa (50%)
possuem mais de 4 ACE’s, que, pelos estudos do efeito cumulativo, sdo
mulheres com risco em desenvolver obesidade, hipertensao, diabete,
depressdo entre outros agravos (Grafico 2).

Os dados obtidos quanto ao vinculo mae/crianga por meio do
QAF, em suas dez secdes, revelaram uma predominancia de respostas
positivas e notas altas na Escala Likert; na secdo “emocgdo e carinho”,
uma dominancia de notas altas, média de 55% das maes entrevistadas;
“jogo e diversdo”, maior prevaléncia na nota 10, média de 55%; “em-
patia e entendimento” apresentou menor prevaléncia, s6 34% de notas
entre 8 a 10; nas segdes “controle” e “disciplina/limite”, a porcentagem
na nota 10 fica entre 19 e 22%, onde se observa maior dificuldade das
maes. A se¢do “pressdes” do questionario aborda o papel de mae, cons-
trugdo coletiva que inclui os valores, as crengas, os comportamentos e
o imaginario atribuido a mulher nessa condicao social. As influéncias
da cultura de cada grupamento social (cidades, estados, paises entre
outros) interferem no papel de mae. Para mulheres em situagao de vul-
nerabilidade e pobreza, a vivéncia de ser mae ¢ mediada pelos valores e
crencas das classes sociais mais abastadas.

Assim as maes pesquisadas sofrem pressdes entre o modelo
adequado de ser mae e sua experiéncia cotidiana com os filhos. As
respostas encontradas refletem essa ideia. Para a questdo “¢ dificil
para eu lidar com a pressdo gerada pelas expectativas dos outros sobre
meu papel de mae/pai”, a nota 1 (19%) foi superior a nota 10 (16%),
fato especifico dessa questdo. Nas questdes da se¢ao “aprendizagem e
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conhecimento”, a maioria das maes (62 %) deu a nota maxima (10). A
secdo “autoaceitacdo” mostrou prevaléncia de 63% nas notas mais
altas. Analisando a configuracao geral das respostas dadas pelas maes
entrevistadas, constata-se a ideia da importancia de proteger os filhos,
lembrando que as criangas do estudo ainda n3o completaram os seis
anos de idade. Uma protecdo em relagdo a pobreza, fome e violéncia
vivenciada por toda a familia.

Esse estudo investiga associagdes entre os ACE’s das maes ¢ as
dificuldades no vinculo materno, pensado como as habilidades/capaci-
dade no cuidar sensivel de seus filhos. Para tanto, foram correlacio-
nadas as respostas dadas por elas, nos questionarios: Historias adversas
na infancia (ACE’s) e Questiondrio de avaliagdo para familias do
Programa internacional para o desenvolvimento da infancia — QAF
(habilidades/capacidades no vinculo materno). Para tanto, foi calculada
a média de cada uma das se¢des do QAF e verificada a frequéncia de
maes abaixo ou igual/acima da média. Entre as oito segoes, a média
mais alta foi de “jogo e diversdo” (8,93), e a mais baixa “pressdo”
(6,31). A maioria das se¢des teve média acima de 7, devido as respostas
no questionario, de forma geral, receberem notas altas. Com esse pro-
cedimento, foi possivel reduzir a Escala Likert de 0 a 10, para duas
opgdes e com possibilidade de correlagdo com os dados dos ACE’s das
maes. No que se refere aos ACE’s das maes, foram imaginados trés
pontos de corte para tornar possivel uma resposta bindria. O primeiro
ponto de corte foi “ndo ter” e “ter ACE”; o segundo foi dividido em
“abaixo de 3 ACE’s” e “3 ou mais”; e, por fim, o terceiro ponto de corte
dividiu-se em “abaixo de 4 ACE’s” e “quatro ou mais ACE’s”.

Aplicou-se o teste qui-quadrado de Pearson para investigar a
ocorréncia de alguma associagdo entre as variaveis dos ACE’s da mae
com as varidveis sobre habilidades/capacidades maternas nas 8 segdes
do QAF. Houve associacdes significativas entre a se¢cdo “controle” do
QAF em relacdo aos pontos de corte do ACE’s: 0 ACE (ter ou ndo ter
ACE), 3 ACE’s e 4 ACE’s, assim como entre a se¢do “pressdes” e o
ponto de corte <4 ACE’s. Entre se¢do “controle” e ter ou ndo ter ACE,
temos x> = 6,42, (p < 0,05). Baseado nisso, mades com ACE possuem
2,61 mais chances de apresentar dificuldades nas habilidades/capaci-
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dades do que as maes sem ACE. Quando o ponto de corte ¢ <3 ACE’s,
x2=15,09, (p <0,05), maes acima de 3 ACE’s tém 1,67 mais chances de
apresentar dificuldades nas habilidades/capacidades do que as maes
com até 3 ACEs. Questdo similar ocorre quando o ponto de corte ¢ <4
ACE’s, x2 =4,19, (p < 0,05): as maes com mais de 4 ACE’s t€ém 1,55
mais chances de apresentar dificuldades nas habilidades/capacidades
do que as maes com até 4 ACE’s. As habilidades/capacidades das maes
referidas na sec¢ao “controle”, em sintese, dizem respeito a limite, re-
gras e valores para as criangas; as lembrancas das experiéncias ad-
versas da infancia de suas genitoras caminham na dire¢ao de quanto
maior o nimero de ACE’s, maior a dificuldade na expressdo das habi-
lidades/capacidades maternas.

Na relacdo entre a se¢do “pressdo” e as maes com ACE’s menor
ou igual a 4 e maior do que 4, x> = 8,8, (p <0,05). Entdo, as maes com
ACE acima de 4 possuem 0,53 mais chances de ter dificuldade em
lidar com as pressdes do que as maes com numero de ACE’s abaixo ou
igual a4. Lembre-se que as habilidades/capacidades da se¢do “pressao”
do questionario remetem a vivéncia do papel social materno, o con-
junto de crengas, valores e atitudes esperadas para o desempenho da
mulher nesse papel. Um aumento de ACE’s (acima de 4) nas entrevis-
tadas, parece representar uma dificuldade em lidar com a contradi¢do
entre o esperado pela sociedade para o papel de mae e a possibilidade
de autonomia para viver seu estilo pessoal de maternagem. Nas outras
secoes do QAF, ndo foram encontradas associagdes significativas com
0s ACE’s.

Os dados confirmam que existem alteracdes em algumas das ha-
bilidades/capacidades do vinculo materno, quando as maes sofreram
algum ACE nos primeiros 18 anos de vida, principalmente nas relacio-
nadas com a se¢ao “controle” e “pressoes” do QAF.

A secdo “controle” trata das habilidades/capacidades afeitas ao
dialogo sobre como dar limite, dominio das emog¢des quando a crianga
se comporta mal, e manter o bom comportamento da crianga sem uti-
lizar da agressividade verbal ou fisica. O bom exercicio dessas habili-
dades/capacidades precisa de uma mae/mulher que na infancia nao
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tenha sofrido um nimero significativo de ACE’s. A mesma questao se
coloca quando da secdo “pressdo”, em que estdo envolvidas as co-
brangas sociais do papel social de mae.

O estudo teve algumas limitagdes proprias de um estudo trans-
versal pela limitagdo de tempo, pela realizacdo de somente uma entre-
vista com a mae e pela natureza dificil e complexa de assuntos, como as
lembrangas de experiéncias adversas vividas na infancia.

As perguntas relacionadas aos ACE’s lidam com as memorias
das maes sobre seus primeiros anos de vida, lembrangas negativas for-
jadas por afetos, fatos de uma realidade psiquica. A dificuldade estd em
o instrumento ndo mensurar nem tempo, intensidade ou frequéncia das
situagdes adversas no periodo da infancia das entrevistadas. Ele s6 con-
firma ou nega a presenga da vivéncia dos ACE’s nas maes.

Quanto ao QAF e suas oito secdes, as pontuagdes foram, na
maioria, acima da média, com clara tendéncia para as notas mais altas.
Tal fato difere da observacdo do comportamento das maes na insti-
tuicdo, onde a pratica de ameacas de bater, gritos e reclamagdes sobre o
comportamento das criangas ¢ visivel para os profissionais. Aqui po-
demos retomar a teoria do trauma e a cisdo do mundo interno para com-
preender essa contradi¢@o. As maes, no momento da entrevista, respon-
deram proximo ao pensamento coletivo dos valores e atitudes sociais de
uma “boa mae”. Esse conhecimento ¢ dado pela cultura e apropriado
por ela como o “modelo correto”. Ressalte-se que mais da metade
dessas maes sofrem variadas privagdes, como fome, pobreza, violén-
cias; num cenario propicio ao estresse toxico, aos afetos negativos e
traumas, uma vida cindida e idealizada, mas, no cotidiano, no confronto
dos desafios da pratica, o idealizado se tinge de outras cores. Nao po-
demos pensar como mentira (seria um reducionismo), pois o efeito da
vida cindida esta no movimento psiquico de equilibracao, pela convi-
véncia dessas duas maes na mesma pessoa.

O estudo possibilitou olhar a relagdo mae/crianga em sua com-
plexidade inerente, levantou questdes importantes sobre o nimero de
ACE’s da mae e seu vinculo com o filho/filha e toda a ordem de difi-
culdades que possam surgir desse momento. A contribui¢do para a
institui¢do onde ocorreu a coleta dos dados veio do refinamento e
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adequagdes dos principios afeitos as acdes institucionais no enrique-
cimento do vinculo mae/crianca.

E importante o didlogo mae e crianga com toda a sua riqueza de
matizes de expressdes dos afetos e emogdes, e, nessa troca entre os
dois, a mée perceber o prazer em escutar o filho, mesmo nos primeiros
meses quando seu filho ainda ndo articula as palavras. E importante que
a mulher possa exercer seu papel de mae, sua maternagem com auto-
nomia, sem controle e julgamento, em especial dos profissionais.

O profissional, como “pano de fundo”, auxilia a mde na manifes-
tacdo das emogdes positivas e situacdes favorecedoras para o vinculo,
para que assim ela possa olhar seu filho como pessoa, exercitar, desde
o primeiro més de vida da crianga, o respeito pelo outro, a amorosidade
e a autoestima. Deve-se estabelecer um espago de didlogo entre mae e
crianga, em que o controle do comportamento da crianga nao se faca
por métodos punitivos.

O didlogo, a troca amorosa, o brincar juntos (mae e crianga) pos-
sibilita a mae ser criangca novamente, reviver sua infancia e favorece
que os ACE’s vividos pela mae sejam ressignificados e ndo repetidos no
relacionamento com a crianca.

Por ultimo, a mae deve poder encontrar um elogio para o filho,
reconhecendo uma qualidade da crianga, sua condigdo Unica e especial,
seu filho ¢ diferente dos outros filhos. Esse elogio possibilita a for-
macdo da identidade da crianga, a outra pessoa passa a ser sentida de
forma segura, sem ser uma ameaga.

Isso nos leva a reaprendermos, no dizer de Eliane Brum, a viver
em comunidade, redescobrirmos como tecer redes de cuidados mutuos.
Isso ndo tira a responsabilidade individual. Ao contrario, a aumenta;
coloca a responsabilidade individual onde ela deve estar: fazendo
“laco” com os outros, fazendo juntos.
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CUIDADO MATERNO-INFANTIL
EM CONTEXTOS DE POBREZA E
VULNERABILIDADES PSICOSSOCIAIS: RELATO
DE UMA EXPERIENCIA INSTITUCIONAL>

Erika Teles Dauer

interesse pela problematica alimentar, mais especifica-

mente no que diz respeito ao vinculo materno-infantil, vem me mobili-
zando desde o periodo da graduacao em Psicologia. Ainda nessa época,
participei como extensionista de um ambulatorio que oferecia trata-
mento e acompanhamento interdisciplinar a pacientes diagnosticados
com transtornos alimentares. Com a admissdao no mestrado académico,
com o desejo de pesquisar acerca dos sintomas alimentares na infancia
e a sugestao da minha orientadora, professora doutora Karla Martins,
tive a oportunidade de ingressar no trabalho realizado no Instituto da
Primeira Infancia (Iprede), onde ja estava em andamento uma pesquisa
sobre as possiveis relagdes entre a problematica alimentar, o estabeleci-
mento da linguagem e o exercicio da fungao paterna (MARTINS, 2012).
O Iprede ¢ uma organizac¢do ndo governamental conveniada pelo

SUS e situada na cidade de Fortaleza — Ceara. Fundada em 1986, com
o nome de Instituto de Prevencao a Desnutricdo e Excepcionalidade, a

3 Esse texto parte de um recorte da tese de doutorado desenvolvida no Programa de Pos-
Graduagao em Psicologia da Universidade Federal do Ceara sob orientacao da profes-
sora doutora Karla Patricia Holanda Martins.



instituicdo surge em um contexto onde se fazia indispensavel a assis-
téncia as familias com casos de desnutri¢do infantil. Desde sua origem,
o Iprede trata de criancas com disturbios nutricionais, com foco de
atencdo na desnutri¢do e sua associacdo as doencas infeciosas e situacao
de risco nutricional, fatores determinantes na morbi-mortalidade in-
fantil, configurando-se como um importante problema de satde pu-
blica. A institui¢do, que encontra inicio em um momento anterior a
criagio do Sistema Unico de Satide (SUS), foi pioneira na assisténcia as
populagdes de baixa renda que, na época, ndo possuiam acesso aos
atendimentos da Previdéncia Social. Nesse periodo, soma-se a exis-
téncia de intensos movimentos migratorios das comunidades rurais
para a capital cearense, ocasionados em decorréncia do fendémeno da
seca e da problematica da fome que assolavam a regido Nordeste
(INSTITUTO DA PRIMEIRA INFANCIA, 2008; INSTITUTO DA
PRIMEIRA INFANCIA, 2010; Neves, 2015).

Por meio de acdes desenvolvidas ha mais de trés décadas, foi
verificada a necessidade de ampliar a compreensao da problematica
nutricional ao se constatar que as criangas atendidas apresentam
importantes caréncias de ordem social. Desde entdo, o seu trabalho
passou a contemplar o desenvolvimento na primeira infancia, sina-
lizando para questdes resultantes da articulacdo entre a privagao
alimentar ¢ o processo de constituicdo psiquica. Atualmente, a or-
ganizacdo do terceiro setor é referéncia em todo o estado do Ceara
na area de nutri¢do infantil, oferecendo acompanhamento de casos
de desnutrigdo, sobrepeso/obesidade e auxilio as criancas e suas
respectivas familias que vivem em situacdo de pobreza e vulnerabi-
lidades psicossociais, com vistas a considerar a complexa rede de
condicdes e determinantes que atravessam suas realidades de vida.

Além do atendimento infantil, o Iprede oferece apoio aos membros
familiares com projetos de prevencao, intervencao e inclusao social, cor-
roborando a compreensao de que ndo ¢ possivel alcangar resultados satis-
fatérios quando as a¢des nao envolvem todo o nucleo familiar. Nessa
perspectiva, a instituicdo atua na area da assisténcia psicossocial de fami-
lias que vivem em situagdo de vulnerabilidade e pobreza a partir de dois
percursos principais: (1) da crianga, na intengao de promover a nutri¢o e
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o desenvolvimento na primeira infancia; e (2) da mulher, na tentativa de
possibilitar um conjunto de novas experiéncias capazes de romper o ciclo
de desmotivagdo e a sensacao de impoténcia oriundos da exclusdo e da
pobreza, somadas a possibilidade de ressignificagdo de sua propria his-
toria pessoal (INSTITUTO DA PRIMEIRA INFANCIA, 2010).

Desde o ano de 2006, vem-se firmando uma parceria entre o
Iprede e um grupo de pesquisadores formado por profissionais da insti-
tuicao, voluntarios, professores ¢ alunos dos Programas de Graduagao e
Pos-Graduagao dos departamentos de Medicina e Psicologia da
Universidade de Fortaleza e Universidade Federal do Ceara. Como re-
sultado dessa associacdo, desenvolveram-se diversas pesquisas no
campo da saude materno-infantil que sinalizaram para as relagdes exis-
tentes entre a problematica alimentar, em especial, o sintoma da desnu-
tricdo, e as dificuldades que se instalam nas relagdes da crianga com o
agente de cuidados (CARVALHO, 2011; CARVALHO; LIMA;
MARTINS, 2013A;2013B; DAUER, 2015; DAUER; MARTINS, 2015;
LIMA et al., 2017, MARTINS et al., 2011; MARTINS et al., 2016;
MARTINS; GOMES, 2012; MARTINS; VILHENA, 2014; MARTINS;
NEVES; DAUER et al., 2018; NEVES, 2015; SIMAO, 2017).

Acrescenta-se que, em decorréncia da iniciativa de montar um
setor de detecgdo e intervengdo precoce, no ano de 2012, a institui¢ao
passou a receber consultoria do professor doutor Alfredo Jerusalinsky.
A partir dessa nova perspectiva de trabalho, com o desenvolvimento
das investigagdes supracitadas, o campo de atuacdo da institui¢ao
passa a considerar as questdes referentes a relacdo mae-bebé, contem-
plando agdes de intervencgdes no vinculo orientadas por uma funda-
mentagao psicanalitica.

Entre os anos de 2013 a 2016, participei da realizagdo uma
pesquisa interinstitucional que utilizou como metodologia o instru-
mento IRDI — Indicadores de Risco do Desenvolvimento Infantil. O
IRDI é um instrumento composto por 31 indicadores clinicos de risco
psiquico ou de problemas de desenvolvimento infantil observaveis
ou dedutiveis nos primeiros 18 meses de vida da crianga. Os indica-
dores foram formulados para serem utilizados por pediatras e demais
profissionais da saude da atengdo basica em consultas regulares, com
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a intencao de detectar precocemente sinais de risco que podem estar
relacionados a ocorréncia subsequente de transtornos psiquicos do
desenvolvimento infantil. O instrumento ¢ resultado de uma pesquisa
clinica realizada por um grupo de psicanalistas e pesquisadores uni-
versitarios brasileiros e contou com o incentivo do Ministério da
Saude e da Fundacdo de Amparo a Pesquisa do Estado de Sao Paulo
(Fapesp) (KUPFER; VOLTOLINI, 2008; KUPFER et al., 2009).

Um grupo de psicologos e estagiarios oriundos das referidas uni-
versidades foi responsavel por aplica-lo para verificar a existéncia de
risco psiquico ou de seu desenvolvimento na crianga. Quando o risco
era detectado, ela era encaminhada junto a mae ou responsavel para o
atendimento clinico psicanalitico. Na época, a equipe de trabalho dispos
de acompanhamento e formagdes oferecidas por meio de treinamentos,
semindrios e supervisdes. Nos encontros, era possivel discorrer sobre as
questoes internas do servigo, dificuldades encontradas e sugestdes. O
trabalho em torno do instrumento IRDI possibilitou a nossa aproxi-
macgao com as questoes relacionadas a constituicdo psiquica ¢ ao desen-
volvimento da crianga e a posi¢do subjetiva materna, inspirando a cons-
tru¢ao de uma dissertagdo que objetivou compreender as problematicas
alimentares na infancia relacionando o seu aparecimento ao transiti-
vismo materno (DAUER, 2015).

Durante a pratica desenvolvida no campo de pesquisa, entre ou-
tras atividades, realizei o atendimento clinico de uma crianga e sua mae.
O ingresso da paciente, na época com um ano ¢ dois meses, ocorreu
devido a desnutri¢ao adquirida apds a experiéncia do desmame; porém,
logo que o baixo peso foi revertido, a crianga passou a apresentar atrasos
na fala. A partir da realizagao das sessdes, foi possivel compreender que
o sintoma alimentar da crianga sofreu um deslocamento no campo da
oralidade, passando-se a considerar sua producdo sintomatica dentro de
um espectro maior.

Inicialmente, em decorréncia dos primeiros atendimentos rea-
lizados com a mae e a crianga, com o relato da equipe e em pron-
tuario, ambas permaneciam ao canto da sala, momento em que a filha
recolhia-se ao peito da mae, que respondia a solicitacdo de “bragos
abertos”. A mae, que apresentava uma fisionomia cansada e pouco
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falava, oferecia a crianga livre acesso ao seio, pois parecia mais facil
“aquieta-la” junto a mama do que empreender uma posi¢ao que exi-
gisse maior esfor¢o, optando por ficar a maior parte do tempo sen-
tada e limitando-se a observar.

A continuidade dos atendimentos possibilitou a méae, que ante-
riormente restringia-se a responder as perguntas referentes ao sintoma
de sua filha, falar liviemente sobre as mais diversas questdes relacio-
nadas com a sua posicao subjetiva. Em seu discurso, relatava sobre as
brigas com o marido e as dificuldades de uma possivel separacdo, os
“problemas” dos outros filhos, o relacionamento com os demais mem-
bros familiares, duvidas, angustias etc., inclusive, passando a solicitar o
mesmo atendimento oferecido a filha para outros dois filhos.

A partir do trabalho clinico com a dupla, foi possivel interpretar
que, em decorréncia do vinculo transferencial que se instalou, a mae
pode ser impulsionada na produ¢dao de uma identificacdo com a filha,
sendo capaz de transmiti-la por meio de seus gestos e enunciados. Por
exemplo, em uma sessao, quando repetidas vezes a crianga guardou os
brinquedos e caminhou em dire¢do a porta, a mae interpretou que a filha
desejava ir embora, pontuou que a sessdo ainda nao havia acabado, pediu
para que a crianca voltasse a brincar e retornou ao assunto sobre o qual
estava falando. Em outro momento, ela supde sentidos e estabelece uma
demanda aos gestos e murmurios da filha, pondo-se a “traduzi-los” junto
a analista. Ademais, quando a crianga identificou, em uma loja no sho-
pping, os brinquedos com que brinca em sessdo, a mae pdde explicar
para as pessoas presentes o motivo do interesse da filha pelos objetos.
Por meio das hipoteses criadas no vinculo transferencial, a mae, apoiada
na fungdo desempenhada pelo trabalho analitico, pdde apropriar-se
dessas hipoteses e formula-las a sua maneira, sendo capaz de oferecer
sentido as manifestacdes da crianca (DAUER, 2015).

O trabalho na clinica precoce tem inicio a partir do reconheci-
mento dos sinais clinicos que apontam para impasses na constituicao
psiquica e desenvolvimento. Por meio da leitura das produgdes infantis,
inclusive as comportamentais, observadas no jogo, nas relagdes mae-
-crianga e profissional-crianga, além dos gestos, movimentos € expres-
soes da crianga, pode-se encontrar acesso aos conteudos que estdo
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sendo inscritos em seu corpo pelo Outro. Serd por meio dessa leitura
que algo podera se fazer notar como um alerta. E a partir do seu corpo
que a crianca pode expressar sentidos para além das manifesta¢des bio-
logicas, revelando as dificuldades vivenciadas na relagdo mae-bebé.
Pontuamos a importancia de compreender o sintoma da desnutrigdo in-
fantil como um signo pertencente a uma logica discursiva que podera
articular diversos significados no campo da oralidade.

A partir do trabalho no Iprede, constatou-se que alguns casos de
desnutri¢ao infantil coincidiam com o periodo do desmame, apontando
para fatores subjetivos que se apresentavam na relagdo das maes com
suas criangas. Por exemplo, em algumas situagdes, a mae justificou a
interrupgdo repentina da amamentagdo em decorréncia da descoberta
de uma nova gestacgdo, por conta disso, a perda do seio materno foi vi-
venciada de forma brusca e significativa. Os impasses na experiéncia
do desmame podem estar relacionados a dificuldade materna em limitar
0 acesso & mama e, por consequéncia, realizar a oposi¢do, auséncia ou
falhas necessarias ao processo de desadaptagao gradual (CARVALHO,
2011; DAUER, 2015).

As dificuldades na supervisdo e discussdo dos casos acompa-
nhados pelo setor de intervengdo precoce eram compartilhadas pelos
profissionais quando o discurso materno ultrapassava os aspectos da
relagdo materno-infantil. Durante as sessOes, as maes nao se restrin-
giam a problematica alimentar do filho, falando livremente sobre di-
versos assuntos: conflitos com o companheiro, com os demais filhos, os
parentes e os vizinhos, experiéncias de abuso e violéncias sociais, con-
sumo de alcool e drogas, envolvimento em facgdes criminosas etc. Na
época, relacionamos essa ocorréncia a vontade de possuirem um espago
proprio de fala, pois, embora a institui¢do desenvolva uma pratica que
privilegie o trabalho com as maes, por outro lado, o trabalho clinico
com a crianga poderd desconsiderar a dimensao subjetiva da mulher
quando a limita a posicao de agente de cuidados, desprezando os outros
elementos que compdem a sua fungdo libidinal.

A nossa vivéncia institucional despertou o desejo de investigar
sobre as construgdes do materno no contexto de pobreza e vulnerabili-
dades psicossociais em que as maes estdo inseridas, sustentando uma
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escuta orientada pelos pressupostos psicanaliticos dentro da insti-
tui¢do. Por conseguinte, durante os meses de novembro e dezembro de
2017 e janeiro de 2018, propomos a criagdo de um grupo com as maes
na inten¢do de conhecer as narrativas de vida das mulheres. O grupo
foi coordenado por mim e contou com a participagdo de uma bolsista
PIBIC de Psicologia — UFC. Nesse momento, ndo aprofundaremos o
relato dessa experiéncia, que foi evidenciado em nosso trabalho de
doutorado; mas apresentamos uma breve descri¢do que permitira re-
fletir sobre os encaminhados oferecidos pela mulher de suas praticas
sexuais, repercutindo nos varios sentidos que a maternidade pode al-
cangar (DAUER, 2021).

Ao chegarem a institui¢do, as familias aguardam a chamada para
comparecer aos atendimentos e demais atividades no espaco de acolhi-
mento. O agendamento das visitas ¢ realizado previamente a cada
quinze dias, e as familias comparecem nas datas estabelecidas com a
garantia de que serdo cuidadas, embora apenas sejam informadas sobre
as consultas e atividades programadas na ocasido do chamado. No mo-
mento do atendimento, o profissional responsavel encaminha-se ao es-
paco do acolhimento e pronuncia o nome da crianga, o que ja ¢ sufi-
ciente para que mae e crianga o acompanhem.

Com a proposta de montar o grupo com as maes, a atitude dos
profissionais de “chamar o nome da crianga” nos sinalizou algo impor-
tante. Como a intengdo era de que as maes comparecessem ao encontro
sem as criangas, ao convida-las para a atividade, optamos por pronun-
ciar o nome das mulheres, pratica que difere da dindmica institucional;
e logo recebemos a adverténcia: “¢ melhor vocés chamarem as maes
pelo nome da crianga, elas atendem melhor”. Insistimos na necessi-
dade de convoca-las por seus nomes, apesar disso, a situacdo se desen-
rolou do modo como o funcionario previra. As maes apenas respon-
deram ao chamado quando, na terceira tentativa, verbalizou-se: “mae
de (nome da crianga)”.

Em seguida, durante o primeiro encontro, ao serem indagadas
sobre 0o motivo de ndo responderem quando as chamamos por seus
nomes, as mulheres comentaram que, como sempre verbalizam apenas
o nome da crianga, sequer se atentaram para o que estava sendo dito.
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Interroguei se esse fato provocava algum mal-estar, mas nao foi feita
referéncia a nenhum incomodo e pronunciaram: “j& estamos acostu-
madas”; “aqui € tudo para eles (filhos)”.

Para a realizagdo do grupo, todas as maes previamente selecio-
nadas foram entrevistadas individualmente por nos e aceitaram o con-
vite para participar, porém, mesmo sabendo do que se tratava, ao serem
chamadas para a primeira reunido, algumas perguntavam se poderiam
levar o filho; outras expressavam forte descontentamento com o cha-
mado e insistiam: “o que vocés vio fazer com a gente? E pra fazer o
qué? E s6 conversar?”.

Nos encontros iniciais, a partir da resisténcia de algumas maes
em se separarem de suas criancas, somada as expressdes de incomodo
e desconforto ao serem convocadas, ficamos nos perguntando de quem
era o interesse pelo grupo. Indagdvamo-nos se, de fato, careciam as
maes de um espaco proprio na institui¢do e desejavam ocupa-lo ou se
essa era uma interpretacdo ¢ uma necessidade nossa de dar voz — e es-
cutar — essas mulheres. Sublinha-se que, em nenhum momento, conse-
guimos reunir todas as maes selecionadas para participar da atividade,
embora se tratassem de grupos pequenos, cOmpostos por apenas seis
participantes. Mesmo acordando questdes referentes ao interesse, ho-
rario e frequéncia, durante a realizagdo dos encontros, algumas maes
estavam presentes na institui¢ao, mas deixaram de comparecer, seja por
estarem acompanhando os filhos em outro atendimento ou por falta de
interesse. Também aconteceram situagdes em que, ao nos perceberem
transitando pelos corredores, algumas se esconderam para ndo serem
encontradas e convidadas a participar.

Em virtude da dificuldade de adesdo das mulheres aos encon-
tros, questionamos se ndo estariamos reproduzindo uma visao relacio-
nada aos imperativos culturais que depositam na mae o dever de dedi-
cacdo total ao filho, considerando-as, com frequéncia, a responsavel
principal, quase exclusiva, pelas atividades que envolvem o cuidado,
protecao e alimentacdo de suas criangas. Por mais que convidassemos
as mulheres por seus nomes proprios, estdivamos chamando-as para
participar do “grupo de maes”. Por meio da resisténcia em compa-
recer, estariam as mulheres recusando o convite de ocupar um espago
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em que seriam percebidas somente enquanto maes? Tao logo nos de-
paramos com essa possibilidade, optamos por convida-las para o
“grupo de mulheres” e, naturalmente, fomos encontrando uma menor
dificuldade em reuni-las, quando comparada a dos momentos iniciais.
Esse fato também coincidiu com o desenrolar dos encontros e a conti-
nuidade dos assuntos abordados, porém, por mais que eles estivessem
relacionados & maternagem, esse ndo era o foco.

Ao longo dos encontros, foi possivel escutar os diferentes inte-
resses que participam do desejo das mulheres: relacionamento com fi-
lhos, companheiro, familiares e amigos, preferéncias alimentares, expe-
riéncias de violéncias, falta de dinheiro, afazeres domésticos, atividades
de lazer, sonhos etc. Considerando o singular de cada fala, a maneira
como a sexualidade aparece nas narrativas das participantes aponta para
a disponibilidade dos recursos maternos para a realizagdo de um tra-
balho em torno da crianga, possibilitando as operagdes necessarias a
constitui¢ao psiquica e ao desenvolvimento do bebé.

No processo de amadurecimento emocional do individuo, res-
saltamos a necessidade de considerar a posicdo subjetiva materna no
vinculo formado com sua crianga. Nas etapas primitivas do desenvol-
vimento, em decorréncia do estado de prematuridade do recém-nas-
cido, a mae torna-se especialmente orientada para o atendimento das
urgéncias do bebé, oferecendo uma adaptagdo sensivel e desempe-
nhando uma conduta de antecipagdo. Nesse periodo de absoluta de-
pendéncia dos cuidados ambientais, ndo ha sobrevivéncia fisica ou
emocional sem o suporte materno, dessa forma, repetidas falhas ou
privacdes na experiéncia de cuidados poderao provocar efeitos preju-
diciais ao filho. Na continuacdo de seu processo maturativo, na me-
dida em que avanga em diregdo ao estado de individua¢do e indepen-
déncia, faz-se estrutural a gradual desadaptacdo materna, acarretando
a crianga a crescente percepgao dos cuidados que a presenca da mae
envolve, aliada a conquista de sua capacidade de tolerar os resultados
da frustracdo, com o reconhecimento e aceitacdo da realidade externa
(WINNICOTT, 2000, 2007).

Observa-se que o trabalho materno se desdobra em torno de ope-
racdes fundamentais que oferecem os encaminhamentos a estruturagio
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psiquica do bebé, devendo ser inicialmente marcado por sua adaptagao
e, posteriormente, por sua sucessiva desadaptacdo. Ao passo que os pri-
meiros estdgios do desenvolvimento pressupdem uma maior dedicagao
da mae a crianga, proporcionando uma sustentacdo e antecipacdo que
esta ainda nao ¢é capaz de suprir sozinha, os Gltimos estdo mais forte-
mente relacionados com os processos de separagdo e independéncia,
em que a mae € capaz de alternar os cuidados do filho com outras ativi-
dades, permitindo-se gozar de interesses para além da crianca. Esses
momentos coincidem, muitas vezes, com a experiéncia do desmame, a
entrada do bebé na creche, o retorno da mae ao trabalho (dentro ou fora
do lar), bem como demais atividades que participam de sua vida social
(relacionamentos com conjuge, filhos, familiares, amigos etc.).
Destacamos o quanto os afetos e a sexualidade da mae simbolizam ba-
lizadores essenciais para as operagdes necessarias ao desenvolvimento
e crescimento emocional da crianga. Nesse sentido, ¢ indispensavel
considerar o ritmo e temporalidade que se estabelecem na relagdo mae-
-crianga, em razao do holding materno poder operar certa dosagem de
provisdes de cuidados adaptativos, possibilitando a continuidade dos
processos de subjetivacdo (WINNICOTT, 1956/2000; 1958/2007).

A populagdo atendida pelo Iprede participa de um cendrio atra-
vessado por caréncias ¢ adversidades econdmicas, sociais e psiquicas
(FERRAZ, 2018; GOMES, 2018; MENESCAL, 2018; MOURA, 2014;
ROLIM, 2018;), o qual podera acarretar limitagdes ou impedimentos
nos caminhos que as mulheres encontram para exercer sua maternagem
adaptativa, visto que, com frequéncia, elas precisam estar envolvidas na
luta diaria pela realizacdo de suas capacitagdes inerentes a sobrevi-
véncia. Por implicar em multiplas privagdes nos varios ambitos da vida
e estar relacionada a vivéncia de muitas formas de violéncias, desigual-
dades e discriminagdes, a situacao de pobreza desprotege socialmente
grande parte da populacao, configurando-se como uma ameaga perma-
nente a existéncia pessoal e exigindo um incessante movimento de ela-
boragao das adversidades vividas (FIGUEIREDO, 2012; CIDADE;
MOURA JUNIOR.; XIMENES, 2012; MOURA JUNIOR, 2014).

Sem desprezar o espacgo de indeterminagdo da experiéncia sub-
jetiva, que impede uma correspondéncia entre as provisdes materiais ¢
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a realizacdo de uma maternagem adaptativa, acreditamos que o tra-
balho materno podera ser complexificado na medida em que € neces-
sario responder continuamente as imposi¢des de um ambiente que in-
siste em se fazer importante. A situagdo pobreza podera limitar os
investimentos libidinais e a sexualidade materna, acarretando desequi-
librios e rupturas as trocas afetivas na relagcdo com a crianga € impasses
ao desenvolvimento infantil. Diante disso, refletimos sobre a cons-
trucao de uma clinica que valoriza a promogao do cuidado sensivel e
adaptado a singularidade do individuo, principalmente quando se par-
ticipa de um cenario atravessado pela pobreza e por vulnerabilidades
psicossociais (DAUER, 2021).

Para pensar a oferta de um cuidado humanizado no atendimento
a populagdes em situacdo de privacao multidimensional, consideramos
que os servicos de saude deverdo reconstruir as bases do cuidado mater-
no-infantil, em especial, no que diz respeito a oferta de seguranga e
auxilio para lidar com as falhas e despropor¢des do ambiente social,
fundamentais ao estabelecimento da confiabilidade humana. Nesse se-
guimento, a sustentacdo de um trabalho clinico institucional capaz de
instaurar dispositivos que ampliem a promocdo das possibilidades de
cuidado deve organizar “[...] condi¢des no campo da atengdo primaria
para uma intervengao a tempo de agenciar novas modalidades de subje-
tivagdo” (MARTINS; VILHENA, 2014, p. 51).

Ainda que as pessoas que procuram os servigos de satde nao
sejam em sua totalidade bebés em constitui¢do, Miranda e Onocko
Campos (2014) sugerem que, em alguns estados de adoecimento, as
necessidades afetivas podem ser comparaveis com esse estado subje-
tivo. Os bebés necessitam de seguranca, afeto, calor e trato suave do
provedor ambiental para que possam desenvolver suas tendéncias
inatas para viver (respirar, comer, beber, crescer etc.); desse modo,
aliados ao atendimento de suas condigdes fisicas, os cuidado paren-
tais também envolvem amor e prote¢cdo. A compreensdo de um cui-
dado humanizado pode ser simbolizada pelo manejo materno, no
qual, acompanhado do atendimento das necessidades somaticas vi-
tais, inclui-se o estado subjetivo infantil. Todavia, embora o desen-
volvimento humano considere a intera¢do entre o funcionamento do
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processo interno do sujeito € o suprimento ambiental, com frequéncia,
os profissionais de saude — médicos e enfermeiros, por exemplo —
permanecem atarefados e absorvidos na missao de cuidar unicamente
em termos corporais (WINNICOTT, 1999).

Para Winnicott (2011), as condigdes de imaturidade e adoeci-
mento trazem consigo a dependéncia, portanto, pressupdem a posicao de
um agente de cuidados que responda com a adaptag@o e o fornecimento
do contexto para a confianga onde determinado processo podera ocorrer:
seja o amadurecimento pessoal ou o restabelecimento da saude. Por
meio de relagdes interpessoais confiaveis, com o reconhecimento das
necessidades de dependéncia, é possivel proteger a crianga/paciente do
imprevisto, da confusdo mental ou de ansiedades impensaveis.

Nessa perspectiva, ressaltamos que o cuidado “suficientemente
bom” deve inspirar os profissionais que compdem os servicos de satde,
na intenc¢ao de que as acdes desenvolvidas possam considerar a singu-
laridade do sujeito que sofre e as relagcdes que ele estabelece com o seu
entorno social. Semelhante a mae winnicottiana, as estratégias terapéu-
ticas devem envolver delicadeza e sensibilidade, favorecendo o estabe-
lecimento de um vinculo mais intimo e prolongado com as dores da
populagdo atendida. Diferentemente das imposigdes normativas que
obstruem o contato com o sofrimento humano, as praticas de cuidado
devem estar conectadas ao paciente, visto que este também ¢ respon-
savel pelo seu proprio adoecimento e producdo de satide. Ao acompa-
nha-lo na construg¢ao dos sentidos para a sua experiéncia, combate-se a
reproducdo de um cuidado mecénico e generalizado, que repercute em
descaso e distanciamento afetivo e, com frequéncia, justifica os seus
insucessos na “falta de aderéncia” do individuo doente ao tratamento
(MIRANDA; ONOCKO CAMPOS, 2014).

A provisdo adequada e adaptativa que aqui destacamos distin-
gue-se de uma abordagem cientifica e especializada, pois o que esta
em jogo nessa modalidade de cuidado ndo ¢ a aplicagdo de um trata-
mento terapéutico, mas sim, a facilitacdo do processo de cura-cresci-
mento. Em vista disso, Winnicott (2011, p. 111) demarca a capacidade
do profissional para a vivéncia de identificagdes cruzadas, de maneira
a “[...] saber colocar-se no lugar do outro ¢ permitir o inverso [...]”.
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Ao operacionalizar as suas ag¢des e atitudes gerais considerando o es-
tabelecimento de um vinculo de confianga, os profissionais oportu-
nizam ao paciente a organizagdo de um ambiente favordvel e o su-
porte suficiente para que ele possa encaminhar uma construgdo
pessoal de sentidos em uma temporalidade que lhe ¢ propria.

As questdes clinicas que acompanham 0 nosso percurso no
Iprede estdo estreitamente entrelagadas ao tema da confianga que per-
meia as produgdes de Winnicott. Ao longo de nossa vivéncia institu-
cional, foi possivel observar uma série de experiéncias que apontam
para a confianga que as familias depositam na continuidade do trabalho
desenvolvido pela instituigdo. Foi possivel encontrarmos mulheres que,
em sua infancia, foram pacientes do Iprede e agora levam o filho para
atendimento, bem como ha casos de maes que, em decorréncia do
acompanhamento oferecido ao filho, sobrinho ou vizinho, passaram a
solicitar a mesma assisténcia aos demais filhos. O agendamento dos
atendimentos ¢ realizado previamente a cada quinze dias, ¢ as familias
comparecem nos dias estabelecidos com a seguranca de que serdo cui-
dadas pela equipe profissional, que, em sua maioria, ja possui vinculos
institucionais duradouros. Também sublinhamos que, ao propormos a
realizagdo de um grupo com as maes, todas as mulheres que entrevis-
tamos aceitaram inicialmente o convite para participar.

Entendemos que as maes demonstram confiar no acolhimento e
conducdo das atividades oferecidas, muito embora também seja pos-
sivel identificar espagos de resisténcia e tensdo. Por exemplo, nas
queixas que esbogam sobre a demora pelo chamado para o atendimento
que aguardam no espaco de acolhimento ou sempre que verbalizam: “o
que vocés vao fazer com a gente?”, quando sdo informadas sobre o
inicio da reunido do grupo e demais atividades que ndo estdo na rotina
institucional. A possibilidade de oferecerem certa resisténcia também
pressupde a confianca em que elas ndo serdao repreendidas ou punidas
por seu comportamento, confirmando a impressdo de que se sentem
seguras e confortaveis, inclusive para questionar ou recusar algo pro-
posto. De modo geral, a experiéncia de confiar na continuidade da as-
sisténcia e protecdo proporcionadas pelo Iprede permite as familias
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desfrutarem “[...] com uma disposicdo de entrega relativamente rela-
xada” (FIGUEIREDO, 2012, p. 72).

A confiabilidade do analista, ora exemplificada pelo trabalho
institucional, soma-se a sua capacidade de suportar os ataques de furia,
raiva e agressividade no setting analitico com a auséncia de retaliacdes
ou desisténcia, para ndo reproduzir a falha ou trauma original dos indi-
viduos que foram desprotegidos ou tiveram a sua confianga quebrada
ou desperdicada. Deve-se permitir que o passado do paciente torne-se
presente, na esperanga de que o Eu verdadeiro possa finalmente co-
mecar a experimentar viver (WINNICOTT, 2000).

Sabe-se da impossibilidade de proporcionar uma adaptagdo
perfeita, entretanto, Winnicott (2000, p. 397) refor¢a a importancia de
examinar os fendmenos da contratransferéncia toda vez que surgem
dificuldades durante a conducdo dos casos, tornando indispensavel a
analise do analista para evitar que seus elementos inconscientes repri-
midos limitem a sua capacidade de trabalho: “o analista deve ser
capaz de usar suas préprias falhas em termos de sua significacdo para
o paciente, sendo necessario que ele assuma a responsabilidade sobre
cada uma delas, mesmo que isto implique em examinar a contratrans-
feréncia inconsciente”. Habitar com o paciente o espago potencial
exige muito do analista em termos de sensibilidade e disponibilidade
afetiva, “pois o analista ndo ¢, afinal de contas, a mae natural [...]”
(WINNICOTT, 2000, p. 397).

Em nosso percurso institucional, presenciamos algumas situa-
¢cOes em que as maes reagiram as condutas e instrugdes fornecidas por
um conhecimento especializado, recusando-se a ocupar uma posi¢ao
apassivada, de submissao, e recorrendo ao proprio saber construido ao
longo de suas historias de vida. Nesses momentos, foi fundamental a nao
realizacdo de comportamentos de retaliacdo, repreensdo ou adverténcia
por parte dos profissionais as expressoes de insatisfacdo, resisténcia e
recusa das mulheres; possibilitando o acimulo de experiéncias de con-
fianga no ambiente institucional. Nesse ponto, destacamos a sensibili-
dade com que escutamos e suportamos as expressdes de incoémodo ou
resisténcia das maes do Iprede, permitindo-as experimentar seus afetos
sem abandona-las, repreendé-las ou retalia-las, semelhante a capacidade
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materna de sobreviver aos ataques da crianga. Na ocasido em que tais
comportamentos ndo sdo autorizados, corre-se o risco de reproduzir uma
submissdo aos imperativos de um ambiente precario ou hostil, minando
qualquer possibilidade de confianga (WINNICOTT, 2000).

A sustentacao de um trabalho clinico na perspectiva institucional
¢ perpassada por muitos desafios que demandam constantes adaptagdes
e mudancgas. Na maioria das vezes, os casos sao acompanhados por uma
equipe multiprofissional, e, com o atravessamento dos diferentes dis-
cursos e praticas, ¢ preciso considerar os procedimentos e cultura da
institui¢ao. Consideramos que a interlocucao entre os diversos saberes
profissionais pode ser valiosa para a condugdo do tratamento, contudo,
deve-se acautelar-se para que as intervengdes realizadas ndo se anulem,
mas sim, favore¢am a promocao de cuidados. No que diz respeito ao
psicologo-psicanalista, destaca-se a construgdo de uma clinica que pri-
vilegia a experiéncia afetiva, oferecendo o acolhimento e a escuta da
singularidade do individuo, mesmo quando sustentada de um lugar em
que se experimenta significativo desconforto (DAUER, 2021).

No que diz respeito a realizacdo de uma clinica institucional, a
assisténcia e a prote¢do oferecidas pelo Iprede — que contemplam inter-
vengdes nas dimensodes socioecondmica e psicossocial, proporcionadas
tanto as criangas como aos agentes de cuidados — promovem o estabe-
lecimento de um vinculo de acolhimento e confianga com as familias
atendidas, permitindo uma experiéncia de integragdo em oposi¢ao as
falhas e auséncias ambientais. A partir das a¢des desenvolvidas, a insti-
tuicdo pode constituir-se como um ambiente facilitador ao possibilitar
o sentimento de seguranca necessario ao “continuar ser” da mae e do
bebé. Quando as estratégias terapéuticas podem ir ao encontro do pa-
ciente, assegurando a continuagdo de um cuidado consistente e estabe-
lecendo o senso de confianga nos elementos ambientais, ¢ possivel a
construgdo de praticas clinicas que valorizam a singularidade da expe-
riéncia. Sendo assim, acreditamos que o trabalho realizado no Iprede
pode mobilizar outras iniciativas na area da saude, inspirando o enca-
minhamento de praticas sensiveis aos aspectos intersubjetivos da re-
lagdo materno-infantil.
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ADOLESCENCIA E PSICANALISE: UM ESTUDO
SOBRE ADOLESCENTES MAES
EM CONTEXTO DE VULNERABILIDADE SOCIAL:

Wecia Mualem Sousa de Moraes
Lednia Cavalcante Teixeira

Introducao

ste artigo discute as dimensdes subjetivas de questdes da
gravidez na adolescéncia nas situacdes de pobreza e vulnerabilidade
social, a partir de uma pesquisa mais ampla realizada no Instituto da
Primeira Infancia (Iprede), localizado na cidade de Fortaleza-CE. Essa
instituicdo foi escolhida como campo de pesquisa por ser uma expe-
riéncia brasileira centrada na desnutri¢ao infantil; ela busca, ao longo
dos anos, o entendimento maior dos fendmenos que englobam o desen-
volvimento infantil, promovendo atendimentos multidisciplinares na
promocao da saude e da assisténcia social as criancas desnutridas e
suas maes. Além disso, oferece suporte social e psicologico aos seus
usudrios, articulando-se com acdes que visam ao fortalecimento dessas
mulheres, como também a inclusdo social de familias consideradas em

** Trabalho originado a partir da tese de doutorado de Wecia Mualem Sousa de Moraes,
desenvolvida no Programa de Pos-Graduacao em Psicologia da Universidade de
Fortaleza, sob a orientacao da Prof. Lednia Cavalcante Teixeira.



situagdo de vulnerabilidade social e pobreza. E definida ainda como
associacdo que contempla a Protecdo Social Especial de média com-
plexidade, ja que se enquadram nesse conceito, segundo a Politica
Nacional de Assisténcia Social (SUAS), as situa¢des em que os di-
reitos do individuo (no caso, a crianga) e da familia ja foram violados,
mas ainda existe vinculo familiar e comunitario — caracteristica dos
sujeitos assistidos na instituicao.

Trata-se também de um espaco de produgao, ensino e divulgagio
da tematica da primeira infancia para os diversos setores da sociedade,
com fins publicos, enfocando a nutrigao e o desenvolvimento dessa fase
da vida. O trabalho de geragdo e disseminagao de conhecimentos técni-
co-cientificos se efetiva a partir de experiéncias adquiridas, produzindo
e promovendo a cultura e a arte como instrumentos de conscientiza¢ao
e valorizacao do cidadao.

O encaminhamento das criangas (nesse caso, filhas de adoles-
centes) maes a esse instituto, de modo geral, ¢ feito pela Secretaria
Executiva Regional VI da cidade de Fortaleza, onde se concentram
bairros de baixissimo Indice de Desenvolvimento Humano (IDH). O
encaminhamento também ¢ feito por familiares, vizinhos, pais e res-
ponsaveis. Neste artigo, demos destaque a discussdo das questoes li-
gadas a adolescentes maes e a vulnerabilidade social. Inicialmente, con-
sideramos o contexto dos estudos de politicas publicas que tratam da
adolescente mae e sua relagdo com a pobreza.

Gravidez na adolescencia: um fenomeno mundial

Assinalamos que, em contextos de pobreza, entre aqueles cuja
renda per capita é at¢ meio salario minimo, a propensao a gravidez na
adolescéncia chega a 18%, enquanto, no estrato social acima de cinco
salarios minimos, este percentual chega a 1% (CASTRO; AQUINO;
ANDRADE, 2009). Esse resultado impacta diretamente o acesso as
oportunidades, que mudam de acordo com o estrato social.

Segundo o Ministério da Saude (2015), mundialmente, cerca de
16 milhdes de mulheres de 15 a 19 anos engravidam a cada ano, e apro-
ximadamente 11% de todos os nascimentos concentram-se em paises
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de baixa e média renda. Os dados do Ministério de Saude brasileiro
apontam uma diminuicdo significativa no niamero de gravidezes na
adolescéncia nas ultimas duas décadas, sendo que, nos anos de 2000 a
2005, registrou-se uma diminui¢do de 15,6%, e de 2005 a 2009, de
22%. No entanto, apesar dessa reducdo geral nos indices, os nimeros
ainda constituem motivo de preocupagio.

Os dados coletados pelo Sistema de Informagdes Hospitalares
(SIH/SUS, 2018) indicam que a média nacional de partos em adoles-
centes ¢ de 20,04%. No Ceara, dos 97.832 partos que aconteceram em
2014, 23.167 (23,68%) foram de adolescentes entre 10 e 19 anos, o que
coloca o estado em vigésimo lugar no ranking de partos de adolescentes
com essa faixa etaria no Brasil. Ainda sobre os dados do Ministério da
Saude (2015), de 60% a 84% das primeiras gestacdes entre adolescentes
nao foram planejadas. No mundo, a faixa etaria de 15 a 19 anos ¢ res-
ponsavel por 11% de todos os nascimentos. Metade de todos os partos
durante a adolescéncia aconteceu em sete paises — entre eles, o Brasil.
Sobre o impacto social, o estudo ressalta que 30% das adolescentes
engravidam novamente no primeiro ano pds-parto, e entre 25% a 50%
no segundo ano pos-parto.

Dados de 2017 mostram que, a cada cinco bebés nascidos por
ano, um ¢ filho de adolescente — totalizando 431 mil em 2016, segundo
levantamento preliminar do SIH/SUS (2018). Nos ultimos dez anos, a
taxa de nascidos vivos de jovens menores de 20 anos, no Brasil, mante-
ve-se em patamar elevado —de 21,1% do total, em 2007, para 21,2% em
2016. Nos EUA, essa taxa diminuiu 44% entre 2007 e 2015, pois 1a os
bebés de adolescentes maes sdo perto de 6% do total. Diante desses
dados, uma das conclusdes do levantamento ¢ de que, quanto mais pe-
riférica e vulneravel a populagdo, maior o nimero de maes jovens, con-
dicdo que agrava a pobreza e gera mais gestagcdes antecipadas. No es-
tado do Ceard, em 2017, entre as cearenses gravidas, 17,8%
representavam um grupo de meninas entre 10 e 19 anos, segundo os
dados da Secretaria da Satude do Ceara. Esse percentual, se comparado
ao de anos anteriores, revelou uma pequena queda nos registros de gra-
videz equivalentes a essa faixa etaria, ou seja, 19,1% em 2016 ¢ 19,5%
em 2015. Em um periodo de 10 anos (2005 a 2015), conforme dados do

391



Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), registrou-se au-
mento no nimero de cearenses que se tornaram maes, praticamente em
todas as idades.

Assinalamos também, de acordo com esses levantamentos, que,
além de programas direcionados a reduc¢@o da mortalidade materna, o
Estado tem o papel de implementar politicas publicas de satde e acesso
gratuito aos métodos contraceptivos, porém ainda é crescente o nimero
de adolescentes gravidas. Acrescentamos ainda que, mesmo diante de
campanhas e informacgdes, as regides mais pobres do Brasil, como
Norte e Nordeste, comportam grande parcela de casos de adolescentes
maes, as quais nem sempre se veem contempladas por programas ou
politicas sociais.

Sustentamos que o fendomeno da gravidez na adolescéncia esta
relacionado tanto a questdes psiquicas quanto culturais; héa inclusive
sociedades em que ndo existe adolescéncia, convocando a ciéncia a
pensar novos caminhos de se falar em puberdade, adolescéncia, sexua-
lidade e gravidez. No Brasil, de acordo com o Estatuto da Crianga e do
Adolescente (BRASIL, 1990), ¢ considerado adolescente o individuo
com idade entre 12 ¢ 18 anos, sendo exatamente a esse periodo do ciclo
vital que a satde publica tem dedicado boa parte de suas agdes.
Assinalamos também que a Organizagdo Mundial de Satde (WORD
HEALTH ORGANIZATION, 2011) situa a adolescéncia entre 10 e 19
anos, entendendo-a como periodo acometido por grandes mudangas no
desenvolvimento bioldgico e psicologico, durante o qual o individuo
passa por interagdes sociais e culturais com vistas a estabelecer sua
identidade e papel social a partir de novas relagdes interpessoais.

Pesquisadores como Caputo e Bordin (2007) e Silva e Camargo
(2008) apontam que as vivéncias emocionais da adolescente em relacao
a gravidez e a maternidade tém sido apresentadas de forma heterogénea,
evidenciando diferentes padrdes de percepgdo: ora positivos, com ma-
nifestacdes de satisfacdo, ganhos emocionais e afirmagdo de autoes-
tima; ora negativos, com tendéncias a depressao e a percep¢ao da ma-
ternidade como uma experiéncia dificil e solitaria. Piccinini, Rapoport,
Levandowski e Vogt (2002) também seguem nessa linha de pensamento
e propdem que se investigue o apoio social a adolescentes maes ¢ maes
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adultas, da gestacdo ao terceiro més de vida do bebé, mostrando que as
adolescentes, mais do que as maes adultas, solicitam mais a ajuda da
familia e demonstram uma necessidade maior de receber apoio, princi-
palmente de suas maes.

Menescal, Machado, Mota ¢ Leite (2016) tratam da experiéncia
sobre a intervencdo de enriquecimento do vinculo mae/filho no periodo
da primeira infancia, desenvolvida no Iprede. Esses autores fazem re-
flexdes sobre a questdo da crianga como individuo, o inconsciente e o
olhar do profissional para uma formulacido do vinculo mae/filho, além
de frisarem a importancia de novas pesquisas que propiciem releituras
e aprimoramento da intervengdo, dando escuta ao saber das maes. Eles
dialogam sobre a demanda de novas intervencdes assistenciais e subje-
tivas que possam desenvolver atividades facilitadoras da melhoria e do
enriquecimento dos vinculos entre mae/bebé, por meio da escuta dos
relatos das maes em condi¢gdes de vulnerabilidades, as quais muitas
estao sujeitas.

Adolescencia em conceito: da saiide publica a psicanalise
freudo-winiccotiana

A adolescéncia ¢ definida juridicamente pelo Estatuto da Crianga
e do Adolescente (BRASIL, 1990) como a faixa etaria compreendida
entre os 12 e 18 anos incompletos. Essa fase do desenvolvimento ¢ ge-
ralmente relacionada a idade e, concomitantemente, a questao biologica,
considerando as mudangas corporais universais e visiveis — mas que,
sozinhas, conforme outras abordagens possiveis dessa etapa da vida, nao
tornam uma crian¢a um adulto; para tanto, sdo necessarias alteracdes
cognitivas, sociais e de perspectiva de vida, o que torna a adolescéncia
uma época de grandes transformagodes, com consequéncias nao s6 para o
individuo, mas também para sua familia e sociedade.

A Organiza¢do Mundial de Satude (2004) considera como ado-
lescéncia o periodo de 10 a 19 anos, distinguindo ainda a adoles-
céncia inicial, periodo compreendido entre 10 e 14 anos, ¢ a adoles-
céncia final, entre 15 ¢ 25 anos. A OMS define esse periodo de vida
a partir das caracteristicas sexuais secundarias, do desenvolvimento
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de processos psicologicos e de padrdes de identificagdo que evoluem
da fase infantil para a adulta, bem como pela transi¢do de um estado
para outro, de relativa autonomia. Considera, ainda, que a gravidez
na adolescéncia ¢ fator de risco diante dos indices de mortalidade por
reprodugdo. Sabemos que ha um despreparo das adolescentes para a
gravidez e o exercicio da maternidade, que se agrava com a vulnera-
bilidade econdmica.

Outra avaliagao dos impactos das pesquisas consultadas em torno
desse fenomeno da gravidez na adolescéncia no Brasil e no mundo ¢
oferecida por dados da ONU no ano de 2018. Eles informam que a taxa
mundial de gravidez adolescente ¢ estimada em 46 nascimentos para
cada 1 mil meninas de 15 a 19 anos, enquanto a taxa na América Latina
e no Caribe ¢ estimada em 65,5 nascimentos, superada apenas pela
Africa Subsaariana. No Brasil, a taxa é de 68,4.

No relatério mais atual da ORGANIZACAO DAS NACOES
UNIDAS (2018), obtivemos dados importantes que mostram que a
mortalidade materna ¢ uma das principais causas da morte entre adoles-
centes e jovens de 15 a 24 anos na regido das Américas. A titulo de
exemplo, em 2014, morreram cerca de 1,9 mil adolescentes e jovens
como resultado de problemas de saude durante a gravidez, parto e pos-
-parto. Globalmente, o risco de morte materna se duplica entre maes
com menos de 15 anos em paises de baixa ¢ média renda. As mortes
perinatais sdo 50% mais altas entre recém-nascidos de maes com menos
de 20 anos, em comparagdo com recém-nascidos de maes entre 20 e 29
anos, de acordo com o relatorio. Ainda segundo o relatorio, em alguns
paises, as adolescentes sem escolaridade ou apenas com educagao ba-
sica t€ém quatro vezes mais chances de ficar gravidas na comparacao
com adolescentes com Ensino Médio ou Superior. A Unicef (FUNDO
DAS NACOES UNIDAS PARA A INFANCIA, 2018) declarou que,
como resultado, as adolescentes maes estdo expostas a situagdes de
maior vulnerabilidade social. O referido relatorio nos apresentou dados
desse fenomeno da gravidez na adolescéncia que abrangem milhares de
adolescentes no mundo.

Entendemos que a adolescéncia pode ser vista como um processo
natural ou um conceito inventado, socialmente construido, e esta segunda
proposicao € a nossa perspectiva de trabalho no presente artigo. Sabemos
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que esse conceito traz em si uma complexidade. Portanto, devemos abrir
um leque de possibilidades para pensar esse estranhamento em torno desse
conceito. No que diz respeito a sua naturalizac¢@o, o conceito de adoles-
céncia passa por uma logica moderna de muitos vetores que precisam ser
inventados; natureza e cultura passam a ser, ambos, naturais para nos.

Partilhamos da perspectiva de que a adolescéncia € historica,
procedendo da nossa construcdo cultural, determinada e constituida por
uma cultura. O adolescente busca uma determinagao para que ele possa
ser auténtico e para as determinagdes que vém de fora: ele quer se des-
cobrir, buscar a liberdade em contraposi¢ao ao que ¢ pedido. Adolescer
¢ ser convocado na ordem da cultura.

Uma das saidas para a adolescéncia, enquanto possivel destino
dessas meninas, ¢ se tornarem maes. Como ja vimos nas pesquisas an-
teriores, a grande maioria das meninas que engravidam e se tornam
maes, de modo geral, ndo foi para a escola, porque pertence a uma
classe social menos favorecida. Também somos sabedores de que a gra-
videz na adolescéncia esta presente em todas as camadas sociais.

A escola ocupa um lugar, representa a lei, a interdicdo, e pode
representar um aprisionamento. Para alguns adolescentes, fugir da es-
cola ¢ entrar no mundo valorado do adulto, ou seja, a mulher adulta faz
sexo, ¢ 0 homem adulto é aquele que ndo se submete a escola e ao tra-
balho. Seria uma tentativa de ir contra a autoridade dos pais, dos profes-
sores, da escola, da sociedade e da lei.

O adolescer ¢ entendido como “um periodo de pura mudanga ¢
inquietude [...] entre a imaturidade sexual e a maturidade, entre a for-
macao e o pleno florescimento das faculdades mentais, entre a falta e a
aquisicio de autoridade e poder” (LEVI; SCHMITT, 1996, p. 8). E uma
fase de transi¢cdo marcada pelos impulsos do crescimento corporal,
pelas mudangas do desenvolvimento emocional, mental e social, além
de ser um periodo no qual o individuo langa mao de intensos esforgos
para alcangar objetivos referentes as expectativas culturais da socie-
dade e de seu grupo familiar (LIDCHI; EISENSTEIN, 2004).

A nocdo hegemonica de adolescéncia ¢ a de um periodo de tran-
si¢do; acredita-se que a infancia e a vida adulta determinam as particu-
laridades de uma faixa etaria, situada apds a puberdade. Acredita-se
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ainda que esta ¢ uma fase que consiste em um trabalho psiquico que, em
um determinado momento, fard a passagem da condicdo da adoles-
céncia para a condi¢do adulta.

Freud (1996b) se utiliza da palavra “puberdade” e fala das trans-
formagoes bioldgicas, mas deixa muito claro o quanto as questoes de
ordem psiquica atuam de maneira significativa nessa passagem do ado-
lescer. A psicanalise trata o adolescer como uma passagem que ¢ da
ordem logica, e ndo cronoldgica. Nos “Trés ensaios sobre a teoria da
sexualidade”, Freud (1996b) teorizou sobre as mudancas que ocorrem
na puberdade e a sua influéncia na vida psiquica do sujeito, ao lidar com
uma nova carga libidinal, o que exige do adolescente uma reorientagdo
da vida psiquica, visando a entrada na vida sexual adulta com base nos
estagios pré-genitais.

Sabemos que, desde o inicio, Freud (1996b) traz a ideia de que a
puberdade pode ser caracterizada como uma fase complicada, na qual
podem ocorrer distirbios patologicos devidos a uma reelaboragdo do
complexo de Edipo e uma separagdo dos pais, para que seja encontrado
um objeto amoroso externo real. Sendo assim, abandonam-se as velhas
escolhas infantis, mas nunca por completo, para permitir que o sujeito
encontre o objeto e que adote uma posi¢do no campo da sexualidade.

E na adolescéncia que se da a finalizagdo do processo de cons-
tru¢ao da sexualidade, por meio da capacidade do jovem de procriar,
processo este que se inicia na mais remota infancia. O momento ¢é bas-
tante importante e causador de muitas angustias. No caso especifico da
menina, serd também pelo desejo de ser mae que ela se tornara mulher.
Para Freud, um dos caminhos que leva a feminilidade se da por meio da
maternidade. A maternidade se coloca como um atributo que caracte-
riza o feminino. Por meio do filho, um ser que ¢ uma extensao do seu
proprio corpo, a mulher se sente plena: nada lhe falta. O filho funciona
como um objeto que completa as suas caréncias e os seus desejos mais
intimos. Portanto, o desejo de ter um filho, isto €, o desejo de ter o falo,
¢ algo bastante forte no inconsciente feminino (FREUD, 1996¢).

Seguindo os ensinamentos de Freud acerca da adolescéncia, in-
dagamo-nos sobre o que nos transmite a jovem homossexual acerca do
que ¢é ser adolescente. Aprendemos com Freud (1996a/1920), em seu
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texto sobre a psicogénese de um caso de homossexualidade feminina,
dois importantes ensinamentos relacionados ao problema da diferenga
sexual e do representante clinico do fantasma do adolescente. E conhe-
cido de muitos o fato de Freud ter atendido uma jovem homossexual de
18 anos, bela e inteligente, encaminhada por seus pais ao tratamento
psicanalitico. Esse texto do autor nos permite abordar a possibilidade
de falar dos aspectos mais latentes sobre a adolescéncia. Conforme ja
ressaltado antes, a adolescéncia, em psicanalise, ¢ pensada por um
tempo l6gico, e nao cronoldgico, que ¢é inerente a sexualidade humana.
Ha um aspecto importante para pensar a jovem homossexual, que ¢ re-
conhecer a diferenca sexual da realidade bioldgica, sendo que essa
etapa de sexuacdo da adolescéncia sempre serd tomada de angustia.

Apontaremos os pontos que foram indicados por ele acerca da
elaboracao psiquica do periodo da puberdade e da instalagdo do fan-
tasma na adolescéncia. A psicogénese de um caso de homossexualismo
feminino (FREUD, 1996a) traz afirmagdes sobre o periodo da puber-
dade: 1) a jovem encontrava-se em fase de reconstitui¢do pubertaria do
complexo de Edipo infantil até sofrer a decepgdo com a dama por
quem era apaixonada; 2) os deslocamentos da libido, no caso da neu-
rose, situam-se na idade da tenra infincia; enquanto na jovem, que,
segundo Freud, definitivamente ndo ¢ mais neur6tica do que qualquer
um, ocorreram nos anos seguintes a puberdade, de forma inconsciente;
3) a equiparacdo da paixdo amorosa da jovem com as paixdes muito
frequentes na puberdade, como a “admiracdo de um jovem por uma
atriz célebre, a quem considera estar em plano muito mais alto do que
ele e para quem mal se atreve a levantar os acanhados olhos”; e 4) os
impulsos homossexuais e amizades excessivas muito impregnadas de
sensualidade que se estabelecem desde os primeiros anos de puberdade
sdo condutas totalmente comuns (FREUD, 1996a, p. 172). Ressaltamos
que Freud ndo desejou esculpir uma teoria acerca da puberdade. O
autor nos indica um estudo na estrutura e na fun¢ao da paixao, que é,
via de regra, cheia de lacunas.

Porém, a adolescéncia na contemporaneidade propde alguns desa-
fios ao psicanalista. Entre eles, pensar qual a possivel leitura psicanalitica
do fendmeno, ja que o objeto de estudo e tratamento da psicanalise é o
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sujeito do inconsciente, proposto por Freud como um sujeito de idade
logica, e ndo cronoldgica. O grande desafio parece ser abordar o tema da
adolescéncia na contemporaneidade mantendo-se fiel a epistemologia da
psicanalise e a ética do sujeito do inconsciente. Esse trabalho ¢ funda-
mental ao psicanalista que deseja compreender as especificidades da ado-
lescéncia na atualidade.

E nesse sentido que apresentamos a contribui¢do de Winnicott ao
tema, trazendo uma caracterizacao geral da adolescéncia para o autor.
Ele descreve a adolescéncia como um estagio do processo fisico de
amadurecimento:

A adolescéncia ¢ o estagio de tornar-se adulto através do cres-
cimento emocional. E comum a rapazes e mogas passarem pelo
desenvolvimento pubere sem experienciarem a adolescéncia e
sem chegarem a maturidade emocional que constitui a melhor
parte do estado adulto. Ela abrange um periodo de tempo durante
o qual o individuo é um agente passivo dos processos de cresci-
mento. A Unica cura para adolescéncia ¢ a passagem do tempo,
a passagem de trés a seis anos ao final dos quais o adolescente
torna-se um adulto, isto é, torna-se capaz de identificar-se com fi-
guras parentais e com a sociedade sem a adogao de falsas solugdes
(WINNICOTT, 1984, p. 249).

Para Winnicott (1984), na adolescéncia, retomam-se as questdes
de identidade: quem eu sou? Trata-se dos estagios iniciais do desenvol-
vimento; a dependéncia relativa rumo a independéncia. O autor nos fala
que a grande ameaga do adolescente € a ameaga daquilo dentro de nos
que ndo teve a sua adolescéncia. Esse aspecto de ndés mesmos nos deixa
ressentidos com essa gente que pode viver sua fase de mau humor e nos
leva a procurar uma solugdo para ele. Existem centenas de solugdes
falsas. Winnicott (1975) nos relembra:

O crescimento ndo tem a ver apenas com tendéncias herdadas, mas
também com um entrelagamento muitissimo complexo com o am-
biente facilitador. Quando a familia ainda estd 14 para ser usada,
ela o serd em grande escala. Por melhor que vocé tenha se saido
no inicio e continue se saindo bem, isso ndo o livrara de uma boa
encrenca (WINNICOTT, 1975, p. 162).

398



Ele pede que comparemos as ideias do adolescente as das
criangas. Se, na fantasia do crescimento inicial, existe a ideia de morte,
na adolescéncia, havera a de assassinato. Mesmo quando o crescimento
no periodo da puberdade vai em frente sem maiores dificuldades, pode
ser que tenhamos de lidar com graves problemas de manejo, porque
crescer ¢ tomar o lugar dos pais. E realmente assim é. Na fantasia in-
consciente, crescer € inerentemente um ato agressivo. Nao obstante, a
realidade das adolescentes gravidas nos mostra que muitas repetem a
historia das maes: tomam o lugar da mae na casa e na familia.

Outeiral, Hisata e Gabriades (2001, p. 353), em Winnicott: semi-
narios paulistas, comentam a adolescéncia na visdo winnicottiana, ex-
pondo que esta ¢ realmente como uma reedigdo dos estagios primitivos
do amadurecimento: “O desenvolvimento do adolescente esta estreita-
mente ligado a existéncia, nas etapas iniciais do desenvolvimento de
uma ‘experiéncia suficientemente boa’ com o casal parental”.

Entendemos que, se na época da puberdade a sexualidade ndo
estiver madura, o individuo ndo sera capaz de enfrentar as importantes
e dificeis mudancas fisicas associadas a essa fase e ao préprio amadu-
recimento pessoal que eclode na adolescéncia. Mesmo para a crianga
saudavel, “ndo ha como escapar das ansiedades decorrentes dessa pas-
sagem, mas o modo como o individuo lidara com elas depende essen-
cialmente do padrdao que foi estabelecido anteriormente, na infancia”
(DIAS, 2003, p. 292). Para Winnicott (1975, p. 20), no entanto, “os
puberes ndo se enganam com a ideia de que impulsos instintivos sejam
tudo, e, de fato, eles sdo essencialmente preocupados com ser, com
estar em algum lugar, com sentir-se reais e adquirir algum grau de cons-
tancia objetal”.

Outra contribuicao de Winnicott (1990, p. 66) diz que a puber-
dade e a adolescéncia “sdo as importantes alteragdes devidas ao cres-
cimento fisico e ao desenvolvimento da sexualidade; acrescenta-se a
capacidade fisica para a experiéncia genital e para matar de verdade”.
Para o autor, aparece uma nova poténcia, uma vez que aquilo que
pertencia a fantasia agora pode se tornar realidade, ou seja, o poder
de matar, destruir, prostituir, engravidar, usar drogas e suicidar-se ¢
algo concreto, real. De fato, durante todo o percurso da adolescéncia,
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certamente havera problemas de manejo no ambiente familiar ¢ a ne-
cessidade de suporte forte e confidvel, uma vez que adolescer signi-
fica crescer e ocupar o lugar de genitor: “Na fantasia inconsciente,
crescer € inerentemente um ato agressivo. [...] Se a crianga tem de se
tornar adulta, entdo essa transformacéo se fara sobre o cadaver de um
adulto” (WINNICOTT, 1994a, p. 195).

A adolescéncia, nesta perspectiva, ¢ definida como o estagio de
tornar-se adulto “através do crescimento emocional [...]. Abrange um
periodo de tempo durante o qual o individuo ¢ um agente passivo dos
processos de crescimento, [...] a €poca em que nao existe solugdo ime-
diata para qualquer problema” (WINNICOTT, 1994a, p. 249).

O ambiente desempenha, nesse estagio do desenvolvimento, um
papel importantissimo para a continuidade da existéncia por meio do
interesse dos pais pelos filhos. Muitas das dificuldades dos adolescentes
derivam de mas condi¢des ambientais (WINNICOTT, 1990).

Esse periodo ¢ particularmente dificil para o individuo que, ndo
tendo tido um bom inicio, carrega consigo a ameaga da desintegracao,
porque a adolescéncia arrasta-o para perto do colapso. Para o individuo
que, ao contrario, teve um bom comego, o tempo se encarrega de muitas
coisas, caso o ambiente familiar sobreviva e permanega confiavel
(DIAS, 2003).

O comego da existéncia serve de amparo para a constituicao da
vida psiquica na teoria winnicottiana. O autor prioriza os cuidados ma-
ternos iniciais, €, se estes tiveram um ambiente de muitas falhas, essas
fases iniciais sdo retomadas, mas com vazios, favorecendo distarbios
psicologicos devido a falta de integragao inicial.

Para Winnicott (1990), a adolescéncia ¢ uma fase que passa, ¢
uma segunda chance de reviver os estagios primitivos, seja para o bem
ou para o mal. E ndo ha como evitar, retardar ou impedir esse processo.
Ele ¢ natural, saudavel e necessario para se chegar a maturidade, mas
¢ um processo que pode ser interrompido por invasdes e intrusoes,
devido a falta de provisdo ambiental; ou seja, os pais devem estar
sempre presentes, transmitindo preocupagdo ¢ demonstrando que es-
tardo por ali, caso o filho precise de ajuda e amparo, percebendo,
assim, as suas necessidades. Em seu artigo “O atendimento hospitalar
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como complemento de psicoterapia intensiva na adolescéncia”, o autor
sustenta que “normalmente 0 mogo ou a moga se torna capaz de as-
sumir responsabilidades e ajudar a manter ou modificar ou mesmo al-
terar completamente o legado da gerac¢do anterior” (WINNICOTT,
1990, p. 218). Assim, a maturidade seria uma autonomia relativa e um
sinal de responsabilidade pelos seus atos.

“Nota-se entdo que a imaturidade € essencial na saude da adoles-
céncia, pois nela estdo presentes os aspectos mais interessantes, exci-
tantes do processo criativo, atitudes novas, pensamentos novos”
(WINNICOTT, 1994a, p. 198). Isto sdo, segundo o autor, ideias de um
novo viver, e a sociedade precisa ser abalada, tocada, chocada pelas
ideias daqueles que s@o imaturos e irresponsaveis. O autor mostra esse
aspecto em “O brincar e a realidade”: “O conselho a sociedade poderia
ser: por amor aos adolescentes e a sua imaturidade, nao lhes permitam
crescer e atingir uma falsa maturidade, transmitindo-lhes uma respon-
sabilidade que ainda ndo ¢ deles, mesmo que possam lutar por ela”
(WINNICOTT, 1967, p. 198).

Sabemos que esse periodo ¢ também marcado pelas transforma-
¢des biologicas, como ja destacamos. E nesta fase que a poténcia fisica
realmente se estabelece pelo poder de procriar ¢ matar. O ptbere da si-
nais de ter menos necessidade de prote¢do por parte da familia, bus-
cando, entdo, independéncia por intermédio de grupos de amigos
(OUTEIRAL et al., 2001).

Ao falarmos da adolescéncia, devemos encontrar no social refe-
renciais que permitam ao adolescente projetar-se no futuro, ou mesmo
se contrapor a eles, para que o afastamento do primeiro suporte familiar
ndo se traduza em perda do suporte de identificagdo. Supomos que a
marca fundamental do trabalho com adolescentes ¢ nos depararmos
com a tarefa de investigar/intervir ndo apenas nas questdes singulares,
mas também no seu contexto social, escolar e familiar no qual esse
adolescente estd inserido.

A psicanalise reconhece a adolescéncia como uma passagem,;
vé-la como uma ponte, como um tempo marcado por um constante di-
lema entre maturidade e imaturidade. Desse modo, o adolescente quer
ocupar esse lugar de ser visto como capaz, autossuficiente, senhor de si.
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Winnicott (1994b) ressalta que esse desejo e essa dita autossuficiéncia
ndo sdo ainda maturidade. A rigor, o adolescente demanda ser cuidado.

O cuidado que o adolescente demanda ndo ¢ o mesmo de uma
crianga, mas isso ndo significa que ele nao precise de cuidados. O su-
jeito pode demandar ajuda pelo resto da vida, embora os cuidados per-
durem de modo diferente. Maturidade nao pode ser confundida com
isolamento; maturidade ¢ reconhecer que precisamos do outro, é uma
condi¢do de poder lidar sozinho com as relagdes. Cabe entdo a psicana-
lise reinventar-se com o legado de Freud, Winnicott e seus
contemporaneos.

Martins et al. (2012) entendem a adolescéncia como um dos mo-
mentos mais conturbados do desenvolvimento humano, por se apre-
sentar de modo intenso: conflitos, questionamentos, curiosidades e per-
cepgoes que dizem respeito a identidade sexual, responsabilidade social
(profissao, carater), relacionamentos afetivos, reprodu¢do humana,
mitos, tabus e questdes de género relacionadas a sexualidade.

O adolescente ¢ considerado ousado e conhecido por mani-
festar intensamente a sexualidade. Contudo, tais caracteristicas di-
ferem em cada adolescente, a depender do contexto social e cultural
no qual ele esteja inserido, de modo que damos a adolescéncia um
status particular, de acordo com grupos, culturas e sociedade
(VILLELA; DORETO, 2006).

Concordamos com Braselton e Cramer (2002), que dizem que a
gravidez na adolescéncia ¢ um meio de reflexdo sobre a propria vida, no
que diz respeito as experiéncias com os proprios pais, a passagem pelo
triangulo edipico e aos recursos que fornecem maior ou menor sucesso
a situacdo que se apresenta. A elaboragdo de conflitos de separagdo das
relagdes simbidticas originais, bem como os sentimentos ambivalentes
de desamparo e ansiedade, favorece grandes mudancas sobre si mesmo
e o novo papel. A gravidez na adolescéncia indica também auséncia de
programas de educacgdo nas escolas e de planejamento familiar nos ser-
vigos publicos, como fatores favoraveis a uma gravidez ndo planejada,
pois ha adolescentes que engravidam idealizando independéncia e li-
berdade e terminam frustrando-se com a falta de apoio do companheiro,
o0 que acarreta maior dependéncia dos pais.
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Corroboramos as ideias de Levandowski, Piccinini ¢ Lopes
(2008), ao observarmos uma dificuldade no que diz respeito ao pro-
cesso de autonomia das adolescentes que engravidam, uma vez que isto
coloca em risco a concretizagdo do processo natural de individuagdo em
decorréncia da dependéncia aos pais gerada pela gravidez.

Lembremos também que o adolescer é entendido como “um pe-
riodo de mudanga e inquietude entre a imaturidade sexual ¢ a maturi-
dade, entre a formacao e o pleno florescimento das faculdades men-
tais, entre a falta e a aquisicdo de autoridade e poder” (LEVI;
SCHMITT, 1996, p. 8). E uma fase de transi¢do marcada pelos im-
pulsos do crescimento corporal, pelas mudangas do desenvolvimento
emocional, mental e social, além de ser um periodo no qual o indi-
viduo lanca mao de intensos esfor¢os para alcangar objetivos refe-
rentes as expectativas culturais da sociedade e de seu grupo familiar
(LIDCHI; EISENSTEIN, 2004).

Os adolescentes, ao serem escutados, sempre apresentam queixas,
e estas parecem nao ter solucdo. Vemos nas falas dos adolescentes que
eles se reconhecem enquanto adultos, mas, a0 mesmo tempo, des-
prezam qualquer dizer vindo dos adultos. Demandam cuidados espe-
ciais da mae, mas se incomodam quando os tém. Pedem liberdade, mas,
ao mesmo tempo, confundem-na com o excesso de liberdade.

O sujeito adolescente se refere a uma trama e um drama social,
as dificuldades e aos impasses proprios do sujeito moderno, referen-
ciando-se ao passado, o presente ¢ o futuro, o tradicional ¢ 0o mo-
derno. Nesse sentido, fizemos uma investigagdo a luz da psicanalise
em interface com outros campos do saber que contemplam o tema,
tendo em vista uma leitura dos conceitos de adolescéncia que, hege-
monicamente, privilegiam os aspectos que falam de uma fase indivi-
dual e transitoria, das especificidades do sujeito adolescente inserido
na cultura moderna.

A vulnerabilidade social pode indicar, de maneira direta ou indi-
reta, o favorecimento da gravidez na adolescéncia, a partir do seu ce-
nario composto por relagdes familiares violentas, baixa escolarizagdo,
recursos financeiros limitados ou ausentes, baixa perspectiva profis-
sional e de futuro, bem como a precariedade dos servigos de saude. A
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complexidade desse fendmeno deve ser observada, especialmente
porque a gravidez acontece de formas distintas, implicando diferentes
possibilidades de redefinicao das relagdes familiares e projetos de vida
(AYRES, 1999). Tudo isso nos impeliu a buscar compreender, concei-
tualmente, o que seria a vulnerabilidade social.

O olhar clinico da psicanalise possibilita um espago para a es-
cuta, apostando que o sujeito pode se implicar e sair desse lugar de vi-
tima da estrutura social. Ela promove uma escuta singular do sujeito, e
nao de forma estigmatizada. Nesse contexto, investigamos de que modo
uma mae adolescente exerce os cuidados maternos e, a0 mesmo tempo,
faz a travessia da adolescéncia.

Amelia: a mulher boazinha

Amélia foi o nome ficticio que escolhemos para nos referir a uma
mae adolescente de dezesseis anos. Sua filha, Amalia, de dez meses, ¢
assistida pelo Iprede e carrega em seu prontuario o sintoma de desnu-
tricdo desde o seu quarto més de vida (diagnoéstico fornecido pela insti-
tuicdo). A condicdo da mae, como consta no seu prontuario, ¢ de vulne-
rabilidade social. Ela vive com irméos € a mie, avd de Amalia, e recebe
ajuda, quando pode, do pai da crianga.

Am¢lia aceita o convite para conversar conosco em uma sala pri-
vada do instituto, mas ressalta a necessidade de levar a filha com ela, a
qual esta sempre “colada” e mamando em seu seio. Amélia explica que
sua filha ¢ fruto de um namoro rapido e que a gravidez nao fora plane-
jada. O pai de Amalia assumiu a filha, registrando-a.

Ela inicia o seu discurso contando que ndo imaginava engravidar,
que tomava anticoncepcional, mas, as vezes, esquecia-se de tomar. Afirma
que a filha nasceu “pequenininha” e que a colocou logo no seio para
mamar. O tempo todo, Amalia ndo deixava de mamar no seio de sua mae.

Amélia conta-nos que a familia vive com dificuldades finan-
ceiras e que ela aceita o pouco que o pai de Amalia d4 — pouco que
ela nomeia como “coisinhas”. Quando engravidou, sua mae a ajudou
nos cuidados com o bebé e na dificuldade de seu pai em aceitar a sua
gravidez precoce.
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Ao falar de sua filha, afirma que se preocupa com o baixo peso ¢
que oferece o seio para alimenta-la, por acreditar ser o “melhor ali-
mento”. Fala ainda que o Iprede tem lhe ensinado a fazer outras “comi-
dinhas” para oferecer a filha, além do leite materno. Porém, ela insiste
em oferecer o peito a filha. Ela toda ¢ o proprio peito, ndo € pessoa nem
sujeito. Nao passa de um peito.

Raciocinando com Winnicott (1994a), o que uma mae tem a ofe-
recer para o seu bebé? Os cuidados, que se traduzem em varios as-
pectos, acdes e providéncias, como, por exemplo, estimular a sociali-
zagdo da crianga, apresentar-lhe o mundo, supor a existéncia de um
pequeno sujeito etc. A mae, enquanto ambiente, deve ser capaz de se
apresentar para o seu bebé enquanto espaco psiquico que acolhe, cuida
e protege, funcionando como uma extensao ou um prolongamento do
utero materno. Portanto, ¢ como se todo o ambiente oferecido para a
crianga fosse um grande ttero, ndo so6 fisico, mas sobretudo psiquico.
Contudo, Amélia se identifica ou se reconhece apenas como um peito,
orgao fisico; nao € uma pessoa, como dissemos. Em algum momento,
Amélia comenta que o que consegue fazer de melhor na vida € cuidar
da filha: “Adoro brincar com ela, € o que mais gosto de fazer”.

Configura-se para nos, no discurso de Amélia, um conformismo
com a vida: “Eu sou muito paciente e passiva”; e reitera: “Fico feliz em
ficar em casa cuidando da minha filha”. Amélia nao trabalha nem es-
tuda, e diz que espera o pai de Amalia, que trabalha na construgéo,
trazer o “rancho”, quando ele quer.

Observamos o lugar que a crian¢a ocupa na vida e no discurso
dessa mae, mesmo que Amélia se sinta responsavel pela filha: “Eu me
senti mae e fiquei feliz quando descobri que estava gravida”.

E também de suma importancia pensar no motivo do trata-
mento e na permanéncia de Amalia no instituto — a sua desnutricao.
A institui¢do trabalha com essa mae a desnutricdo de sua filha.
Observamos, no discurso da mae, baixo nivel intelectual, passividade
e vulnerabilidade social. Amalia também demonstra uma ligagao
simbiodtica com a sua mae, Amélia. Por alguns instantes, solta o seio
materno para brincar e retorna poucos minutos depois. Obviamente,
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podemos também pensar na dificuldade de Amélia em se afastar da
filha. Amélia demonstra uma “dependéncia” da filha. A fala da mae
também nos apresenta uma dependéncia das figuras parentais, como
também do pai de Amalia. Dessa forma, depender do Iprede para
orienta-la com a filha ¢ visto como algo necessario.

E importante destacar que o presente caso retrata bem a questao
da oralidade ¢ o ato de alimentar, ressaltando, inclusive, alguns de seus
possiveis prejuizos. Atestamos, por exemplo, que Amélia, na sua po-
si¢do passiva, espera de um outro, que poderia ser o Iprede, as coorde-
nadas para a sua maternidade, ja que, ndo sendo uma pessoa, um su-
jeito, so lhe caberia ser um peito a se oferecer.

A partir do relato dessa mae, conseguimos supor o desinvesti-
mento dela também enquanto mulher. Afinal de contas, Amélia assume
apenas a posicdo materna nos cuidados com a filha, negligenciando
algo de sua posicdo feminina. Amélia, desde o inicio, tem um discurso
monossilabico, sem expressao, efetivamente sem a menor vaidade;
anda como se carregasse o mundo nas costas, os ombros baixos, sempre
a carregar a filha no colo.

Diz que o pai da filha vai vé-las quando quer, mas nunca sai com
elas. Deixa claro que esse homem mantém relagdes intimas apenas
quando ele deseja; ndo ha expressdo do desejo de Amélia, mesmo
quando indagamos sobre suas vontades ou perspectivas. Fica o siléncio
no ar, ¢ observamos, em algumas consultas, seus olhos marejados, o
que, de maneira hipotética, permite pensar no desinvestimento em si e
na vida, permanecendo em um relacionamento que a faz sofrer. O peso
que parece carregar parece mesmo o de correntes bem pesadas, que
imobilizam esse sujeito frente a vida.

Amélia, ao ser chamada para participar de uma oficina de grupo,
diz estar com dor de ouvido, pde a mao no ouvido e pede para ndo par-
ticipar naquele dia. Interessante pontuar que a imagem de Amélia pondo
a mao no ouvido parecia muito querer nos dizer: “Nao quero ouvir, doi
saber o que sou, por enquanto nao quero sair de onde estou”.

Importante dizer dos “sim” que Amélia se impde, aceitando de
maneira passiva um relacionamento com o pai de sua filha, que se
desenha nos encontros como abusivo, quando Amélia, em tom bem
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baixo de voz, diz que esse homem/pai tem vergonha dela e da filha,
porque nunca sai para passear, demora a aparecer, ¢ quando aparece
ha um interesse sexual: deixa algo de material e vai embora sem dizer
quando volta.

Em alguns encontros, foi percebido um desconforto em Amélia,
0 que podemos pontuar como um reflexo do que poderia ser uma mu-
lher que se movimenta e faz escolhas em consonéncia com seu desejo,
com possibilidades de dizer sim ou nao.

Amélia é, sem duvida, transferida com a institui¢do, mas nao es-
tabeleceu transferéncia com o grupo, nem com a pesquisadora; mante-
ve-se “silenciada” por quase todo o tempo. Assim, tentamos dar uma
escuta ao que nao foi dito por ela. Mesmo nao sendo o nosso objetivo,
ndo deixamos de perceber, por extensao, que sua filha também nao se
transferiu com o grupo, haja vista nunca ter descido do colo da mae,
mesmo estando as outras criancas, das outras maes, brincando no chao,
em um espago preparado para elas, na mesma sala, com brinquedos
coloridos e atrativos.

A cena de Amélia foi a mesma de todos os encontros: sentada na
cadeira, com a filha mamando em seu colo, independente do movi-
mento do grupo, da tematica, em uma posicdo que parecia dizer: “Nao
estou aqui, ndo quero ouvir. Estou aqui com a minha filha. H4 uma
impossibilidade de separagdo”. Essa mesma cena, reproduzida por
Amélia com insisténcia e aqui interpretada como ato que se repete,
também poderia significar uma simbiose entre mae e filha, uma dificul-
dade de se separar dessa crianga, ressaltando a passividade da paciente
e o seu lugar de objeto perante o outro.

No ultimo encontro com Amélia, ao ser convocada para uma ati-
vidade em grupo, ela pde as maos nos ouvidos ¢ diz que ndo vai parti-
cipar, porque estd com dor nos ouvidos. Esse gesto foi interpretado
como positivo — embora ela ndo tenha retornado ao grupo, nem mesmo
para um fechamento —, como um instante de instituir ali seu desejo: ela
disse “ndo”. Ha uma aposta de que os encontros tenham provocado em
Amélia possibilidades de se haver com suas questdes. Ela pode nio
fazer, ndo ser o que o outro estava solicitando.
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Consideracoes finais

Embora nossa pesquisa tenha sido feita com adolescentes
maes cujos filhos apresentam questdes com a alimentagdo, concor-
damos que, para algumas adolescentes, a situacao ¢ diferente. Elas
conseguem passar por essa situagdo sem tanto sofrimento e sequelas
para si e os bebés, ainda que, como sabemos, o nascimento de um
filho, na vida de uma mulher, seja uma das vivéncias mais significa-
tivas e assustadoras.

Em contexto de vulnerabilidade social, a gravidez na adoles-
céncia ¢ predominante, ainda que essa realidade perpasse todos os
extratos sociais. Geralmente interpretada como “descuido”, essa gra-
videz diz algo da ordem do inconsciente, algo que esta para além da
informagdo a respeito dos métodos contraceptivos e da gravidez.
Contudo, ¢ por meio da historia de cada adolescente que poderemos
encontrar uma significacdo para esse evento chamado de descuido —
na verdade, desse ato falho, que, como bem sabemos, ¢ um ato
bem-sucedido.

Se pensarmos no curso dito normal da vida de uma mulher,
temos: adolescente-mulher-mae. S3o as situagdes em que a jovem
cresce, casa e tem filhos. No entanto, a gravidez na adolescéncia, em
alguns casos, parece alterar essa ordem, passando a ser: adolescente-
-mae-mulher. Ou seja, no momento da travessia adolescente, a elabo-
racdo psiquica sobre essa fase ¢ interrompida pelo real da gravidez.
Real este que ¢ dificil e quase impossivel de ser simbolizado, algo
comprovado em muitas situagdes pelo desinvestimento e abandono
dos filhos, entregando-os para que as avds cuidem.

Nessa narrativa de percursos e dilemas, no trabalho com as ado-
lescentes gravidas, “ndo devemos tentar curar adolescentes como se
estivessem sofrendo de alguma doencga psiquiatrica” (WINNICOTT,
1990, p. 221). E preciso ajuda-las, na travessia adolescente, a des-
vendar as repeticdes e amarras, abrindo novos caminhos que com-
portem a sua existéncia.
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O LUGAR DA MAE NA INTERVENCAO
COM A CRIANCA PEQUENA

Elisa Parente Costa*
Raquel Barreira Rolim®

Iprede — Instituto da primeira infancia vem consolidando
seu trabalho com criancas desnutridas e suas familias desde 1986.
Hoje a institui¢ao define um conjunto de estratégias de atuacdo que se
da com a recuperagao do estado nutricional da crianga e cuidados re-
lacionados ao desenvolvimento psicoafetivo, promovendo competén-
cias familiares direcionadas as maes/mulheres. Tal clientela vive, pre-
dominantemente, abaixo da linha da pobreza, muitas vezes sem
condigdes dignas de sobrevivéncia. Situagdes de desamparo social
ameacam a vida e o equilibrio do sujeito, podendo coloca-lo em si-
tuacdo de risco psiquico. A inseguranga alimentar, falta de sanea-
mento, moradias inadequadas ¢ o desemprego sdo indicadores que
apontam que uma familia vive em situacdo de vulnerabilidade social.
O setor de psicologia do Iprede propde levar atendimento psicologico
para algumas mulheres que t€m suas criangas assistidas pelo ambula-
torio da institui¢do de forma multidisciplinar. A experiéncia clinica

3% Psicologa clinica, psicanalista, coordenadora da Rede Bebé Fortaleza, colaboradora do
PDC/Iprede.

3 Psicanalista. Doutora em Psicologia pela Université Paris 7 — Franca. Membro da Rede
Bebe Fortaleza/Paris, colaboradora do PDC/Iprede.



que se segue ¢ um recorte de um dos atendimentos realizados, pelo
setor de psicologia, com a mae de um paciente.

Joana, nome ficticio escolhido para preservar a identidade da
paciente, foi encaminhada pelo setor de servico social. A paciente en-
contrava-se bastante aflita e pediu para conversar com alguém por ter
um grande segredo a revelar. Entrou no consultoério uma jovem menina
de 21 anos, com olhos ressaltados que pareciam apelar por socorro.
Visivelmente tomada por uma angustia ameacadora, precisava falar do
que mais a afligia. Imediatamente Joana quer saber: “Doutora, a se-
nhora me garante que o que eu falar ndo vai sair daqui? Estou desespe-
rada e preciso confiar em alguém”. A primeira impressdo foi de que a
paciente desejava alguém que acolhesse sua dura histéria. E sabido
que a clinica psicanalitica traz a escuta como ferramenta soberana,
considerando assim a fala do paciente como a via que favorece a com-
preensao, a elaboragdo e uma possivel mudanca de posicao no que
provoca angustia no sujeito. A explicagdo sobre o sigilo do processo
terapéutico permitiu que Joana revelasse a seguinte situagio: “E que
meu pai me obriga a ter relagcdes sexuais com ele desde os meus nove
anos... ¢ eu ndo aguento mais”. Em seguida, complementou: “Eu so
tentei falar isso para a minha mae, mas acho que ela ndo quer saber”.
Por que foi possivel para essa paciente trazer tdo rapidamente um se-
gredo velado hé tantos anos?

Na psicoterapia psicanalitica, o segredo opde-se a percepgdes nor-
mativas (o que dizer ou fazer diante de um segredo). Trata-se de
uma pratica que requer uma analise cotidiana das situagdes com-
plexas e inesperadas que o terapeuta enfrenta ao propor sua escuta
(BARREIRA ROLIM, 2012, p. 185).

Tomada por uma grande necessidade de fala, Joana foi encami-
nhada para um espaco que acolhe e suporta o que ¢ dito pelo sujeito.
Suportar no sentido de dar conta de escutar e fazer dessa fala um objeto
de elaboracdo. O trabalho em uma institui¢ao garante espaco de sigilo
que permite trabalhar o sofrimento e sua subjetividade. Ou seja, implica
0 paciente na sua historia e o faz sujeito digno de escolhas.
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E relevante aqui questionar em que condigdes foi estabelecido
o vinculo terapéutico. Joana acompanhava seu filho no Iprede ha
mais de um ano. Havia, portanto, desde a primeira sessdo, um vin-
culo institucional j4 estabelecido, que favoreceu a transferéncia com
o profissional de psicologia permitindo uma confianga prévia. E pos-
sivel perceber a difereng¢a do trabalho clinico dentro de uma insti-
tui¢do, do trabalho feito no formato da clinica tradicional. Em sua
primeira sessdo, Joana pergunta sobre o sigilo e logo desenvolve seu
discurso relatando seu segredo guardado por doze anos. Isto significa
que o trabalho estd implicado em multiplas transferéncias, ndo sé
aquela que envolve terapeuta-paciente. Para Soares, Susin e
Warpechowski (2009), a transferéncia na assisténcia psicossocial da
clinica ampliada, transcorre sob varias formas: com a instituigao,
com a equipe, € com os demais servigos oferecidos. Portanto, o
acompanhamento psicologico em uma institui¢do traz um olhar
transversal para casos que precisam de intervengdes de diversos se-
tores. Cada segmento profissional intervird com estratégias impor-
tantes que se complementam. O psicanalista, com seu fazer, acres-
centa uma escuta dos processos inconscientes colaborando com a
equipe na leitura singular daquele paciente.

Do ponto de vista do processo de trabalho, entendemos que os
psicologos precisam incorporar uma nova concepgdo de pratica
profissional, associada ao processo de cidadanizagdo, de cons-
trugdo de sujeitos com capacidade de agdo e de proposi¢do. Isso
implica em romper o corporativismo, as praticas isoladas e a iden-
tidade profissional hegemodnica vinculada a do psicoterapeuta
(DIMENSTEIN, 2001, p. 62).

Joana tinha dois filhos, um menino e uma menina. Francisco, que
chegou a instituicdo com um ano e cinco meses e que atualmente tem
trés anos e oito meses, ¢ Luciana, que tinha nove meses de idade.
Segundo informagdes do prontudrio, 0 menino apresentava um atraso
global no desenvolvimento. Aos trés anos, falava palavras isoladas e
apresentava atraso cognitivo e motor. Ambas as criangas chegaram com
quadro de desnutri¢ao grave.
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Nos atendimentos seguintes, Joana faz uma nova revelacao, “eu
quero dizer uma coisa para a senhora, mas temo sobre o que vai pensar
de mim... meus filhos sdo filhos desse monstro (referindo-se ao pai)!”.
E externando sua revolta diz: “N&ao consigo amar essas criangas... esse
homem que se diz meu pai acabou com o meu passado e roubou meu
futuro [...] eu ainda tenho que olhar para a cara dos meus filhos ¢ lem-
brar do que eu estou vivendo”.

Roudinesco (1944, p. 373) lembra que Freud, com sua teoria
sobre o complexo de Edipo, trouxe para essa discussdo os desejos in-
conscientes existentes na relagdo entre pais e filhos. Acrescenta que a
proibi¢do do incesto “tinha sua origem no desejo que ele suscitava”.
Isto nos ajuda a compreender que essa inversdo essencial, descrita por
Freud, descreveu a proibi¢ao no cerne da cultura e da relagao do sujeito
com a lei. A psicandlise afirma, portanto, que existe uma lei proibitiva
do incesto que ¢ fundadora da sociedade.

Assim, se a proibi¢do do incesto ¢ uma necessidade estrutural ine-
rente a passagem da natureza para a cultura, ela também ¢, do ponto
de vista de Freud, a expressao necessaria da culpa do homem por
um desejo incestuoso recalcado (ROUDINESCO, 1944, p. 373).

O que podemos esperar entdo do atendimento psicoterapico com
Joana? Como podemos ajuda-la a superar, ou a elaborar algo tao trau-
matico? Em uma das sessoes, a paciente diz: “E como se eu me sentisse
diferente de todo mundo, sinto como se as pessoas pudessem ter nojo de
mim... me sinto suja [...] quando eu era crianga me revoltava com Deus
e perguntava a Ele porque eu nao havia nascido homem como os meus
irmaos!”. Ao mesmo tempo, a paciente revela que sua mae separou-se
do pai e que, naquele momento, viviam na mesma casa, ela, o pai, os
irmaos e seus filhos/irmaos.

Cromberg (2001) nos ajuda a elucidar sobre a ambivaléncia de
sentimentos presente em uma relacao incestuosa entre pai e filha. Para a
autora, o “privilégio” de ser a filha escolhida pelo pai gera nesta a ideia
de ser a preferida, em contrapartida com o sentimento de culpa diante da
mae. A paciente entdo diz: “Eu tinha vontade de falar para minha mae
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sobre tudo o que aconteceu entre eu € meu pai € queria que ela enten-
desse que a culpa ndo era minha [...] todo mundo pensava que ele tinha
um cuidado especial comigo, mas sé eu sabia o que ele queria”. Os sen-
timentos ambivalentes que Joana acumulava por este homem era o que
mais lhe provocava sofrimento e culpa. Uma mistura de amor e odio.

“Sempre que eu saio de casa e que meus filhos t€ém que ficar com
0 meu pai, eu peco para uma vizinha ficar atenta a minha filha”. Para
Joana , o incesto ¢ uma realidade. Com os olhos lacrimejando, ela diz
“ndo suportaria descobrir que meu pai fez com minha filha o0 mesmo
que fez comigo”. Esse pensamento a perseguia, aceitar que sua filha
pudesse sofrer o que ela sofreu a vida toda era intoleravel.

O psicanalista que se encontra nessa relagdo, muitas vezes, vé-se
envolvido com sentimentos contra-transferenciais que aparecem também
com bastante intensidade. Em alguns momentos, ¢ preciso lidar com o
desejo de agir na diregdo de proteger o paciente, mas nunca deixar de
buscar entender o que existe por tras das queixas.

A escuta clinica neste campo requer um esfor¢o que implica enfren-
tar-se com importantes efeitos de resisténcia. Ficar preso a concre-
tude da realidade social, paralisado diante das cenas de horror e de
degradagdo faz com que se intervenha através de “um fazer” para
aquele sujeito, muitas vezes deixando-o de fora. O mesmo ocorre
quando a intervenc¢do toma uma via pedagogica e sugestiva, sem
levar em conta a possibilidade de o mesmo construir as suas pro-
prias respostas. Devemos estar muito atentos para ndo intervirmos
a partir da ideia de “salvar” o sujeito das situagdes de risco em que
vive (SOARES; SUSIN; WARPECHOWISKI, 2009, p. 158).

De fato, Joana foi encontrando suas proprias saidas. A paciente
relata entusiasmada que um senhor chamado Jodo, que trabalhava
como servente na casa em que a paciente morava, convidou-a para
morar com ele. Joana decide entdo sair de casa. “Eu acredito que o
Jodo tem um bom coragdo, ele diz que eu tenho direito de ser feliz”.
Tentando encontrar saidas para seu sofrimento, a paciente da sua filha
para a irma cuidar. “Fiz isso pensando na minha felicidade e na dela.
Eu e 0 Jodo decidimos nos livrar de tudo que me lembre aquele monstro
e o0 que eu vivi”, diz Joana. “Como eu poderia reconstruir minha vida
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se meus filhos me lembram sempre a violéncia que eu sofri?”. Entao
ela justifica por que a filha foi a escolhida, “para falar a verdade eu ja
tentei dar o Francisco varias vezes, mas ele chora muito, ai eu tenho
pena e vou busca-lo”. Lamentavelmente a filha, Luciana, fazia-a re-
viver seu trauma. Uma menina traz em si o significante de dor e softi-
mento para quem sofreu abusos por ser do sexo feminino, como parece
compreender a paciente. Ao dar a filha, Joana buscou livrar-se de sua
infancia dolorosa de menina.

Tentando reconstruir sua vida, Joana enfrenta novas dificul-
dades, agora com o filho Francisco. O casal passa a temer que a crianga
venha a ser um futuro agressor de sua mae. Percebo que a paciente
deseja aproximar-se do filho, mas teme que futuramente este possa vir
a lhe fazer o mesmo que seu pai, “eu ja disse para o Francisco que ele
nao pode deitar na mesma cama que a minha... tenho que acostumar
ele assim desde cedo, né?”.

Joana passa a tentar compreender suas atitudes de agressividade e
repulsa para com Francisco. Percebo que existia nela um desejo de se
reconciliar e de elaborar aqueles sentimentos que tanto a dividiam. A pa-
ciente entdo me diz: “Eu fiz uma coisa com meu filho que até agora me
deixou arrependida. Um dia desses o Francisco estava no meu colo e deu
um beijo no meu ouvido. Eu fiquei com tanta raiva dele, que bati nele”.
Apds o ato, Joana diz ter se dado conta de que o filho ndo tinha culpa e de
que seu ato de violéncia contra o filho ndo era pra ser contra ele.

Nesse periodo, a paciente engravida de seu companheiro Jodo,
passa a considerar que esta seria sua verdadeira experi€ncia com a ma-
ternidade: “To sentindo que o amor que eu sinto por ele (se referindo ao
bebé no ventre) ja ¢ muito diferente do que eu sinto pelo Francisco”.

Apds cinco meses, sua gravidez ¢ interrompida espontaneamente,
Joana vive uma grande perda. Perder esse bebé levou a paciente a outras
reflexdes: “Como eu tive coragem de rejeitar o Francisco daquela forma?
Ele também veio da minha barriga e também precisa de mim [...] depois
que perdi esse bebé parece que quem nasceu para mim foi o Francisco™.
Assim, a paciente passou a ter significativos progressos quanto ao vin-
culo com o filho. Joana passou a fazer perguntas sobre o desenvolvi-
mento das criangas, ¢ Francisco passou a ter grandes evolugoes.
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Ap6s alguns meses, a paciente engravidou novamente e, durante
esse periodo de espera e preparacdo para a chegada do bebé, planejou
como seria o seu tempo de resguardo no qual ndo frequentaria os aten-
dimentos no Iprede. Em sua tltima sessdo, Joana trouxe um sonho de
grande valor simbdlico. No sonho, Joana tinha uma conversa com sua
mae na qual tentava explicar como tudo acontecera: “Eu dizia para ela
que eu me via obrigada a fazer o que meu pai mandava porque tinha
medo que ele me matasse, pedia para ela me perdoar”. Em outro mo-
mento do sonho, a paciente descreve que o pai a chamava para andar de
bicicleta e que ela dizia que ndo queria ir, e sua mae insistia dizendo “va
minha filha, ele € seu pai, ndo vai te fazer mal”.

Joana conclui que, se este sonho tivesse aparecido em outro mo-
mento de sua vida, ela se desesperaria. “Sabe, eu acho que o fato de eu
estar prestes a ter outro filho estd fazendo com que eu queira com-
preender a minha histéria”, e relembra o inicio de seus atendimentos,
“nunca me esqueco quando a senhora disse que eu ndo iria esquecer do
que aconteceu, mas que a minha dor um dia iria diminuir. Hoje sinto
que isso ¢ verdade”.

Ao final da sessdo, Joana demonstrou que continua a buscar
suas proprias saidas. “Eu queria dizer uma coisa para a senhora, eu
decidi que nesse tempo que vou passar sem vir pro Iprede, vou es-
crever tudo o que sinto, estou adorando escrever sobre meus senti-
mentos, ¢ uma maneira de eu desabafar para mim mesma”, diz Joana,
satisfeita de sua decisdo.

Freud (1927) nos lembra que, durante um tratamento com en-
foque psicanalitico, ¢ possivel unir a dimensao social com a do sujeito.
A escuta do sujeito inclui essas duas dimensdes sem dissocia-las, le-
vando em conta o que ¢ constitutivo do sujeito e seu contexto socio-cul-
tural. Afinal, o sujeito s6 existe na relagdo com o outro (WINNICOTT,
1979). Por esse motivo, a premissa de acolher a mae em psicoterapia,
no Instituto da Primeira Infincia, ¢ claramente um ganho fundamental
no trabalho de acompanhamento e intervengao para o desenvolvimento
das criancas dessa institui¢do. E necessario que a mée possa entender,
permitir e suportar as necessidades do filho tanto de fusdo quanto de
separagdo, lembra-nos Winnicott. Portanto, o trabalho realizado com
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Joana permitiu entrar em contato com suas questdes e impasses que
estavam dificultando o bom desenvolvimento do filho.

As familias que chegam ao Iprede tém historias de vida atraves-
sadas por muitas vulnerabilidades sociais, portanto ¢ necessario um tra-
balho multidisciplinar em que cada setor exerce uma atuagao singular e
em parceria com todos. O presente caso convocou, em diversos mo-
mentos, reflexdes clinicas interdisciplinares com interlocutores de dife-
rentes setores do Iprede. A psicoterapia em contexto institucional per-
mite ao analista a empreitada de identificar ¢ manejar os pontos de
interferéncia assistenciais e institucionais, caso a caso e, acima de tudo,
dedicar-se a direcdo do tratamento, procurando sustentar o lugar ao qual
se propds, por meio da formagdo permanente, que se constitui na ana-
lise pessoal, no estudo tedrico e na supervisao.
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