ATUACAO PSICOLOGICA COLETIVA: UMA TRAJETORIA PROFISSIONAL EM
UNIDADE BASICA DE SAUDE?

Mobnica Lima

RESUMO. Neste atigo, problematizase aredizac® de praticas psicoldgicas mais compativeis com 0s principios que
orientam a organiza¢c® da dencéo a salide no SUS e os desafios decrrentes da inser¢é de psicologos na salide mletiva.
Tem-se @mo oljetivo apresentar uma proposta de auagd psicoldgica letiva mmo uma estratégia de trabalho nocampo ca
salde mletiva, destacando a importancia de um cardter mais cioculturalmente orientado. Através de entrevistas emi-
estruturadas descreveram-se trgjetérias profissonais de psicologos, distribuidos em UBSs da Seaetaria Municipa de Salde
de Savador-BA, em 2003 Para isto utilizaram-se trés modalidades de trajetérias profissonais, considerando as préticas
psicoldgicas desenvolvidas e os sgnificados a das atribuidos: de nflito, de reprodugdo e de mnstrugéo. Definiu-se a
atuacd psicoldgica oletiva etomou-se para este atigo umatrgjetéria profissona de @nstrugdo como porto de partida.

Palavras-chave: auac® psicolGgica oletiva, unidades basicas de salide, trgjetdria profissond.

COLLECTIVE PSYCHOLOGICAL PERFORMANCE:
A PROFESSIONAL TRAJECTORY IN A BASIC HEALTH UNIT

ABSTRACT. In this article psychologicd pradices compatible with the principles of organizeion in hedthcare units (SUS)
and the challenges due to the insertion d psychologists in pubdic hedth services are discussed. This gudy aims to present a
propasal of a wlledive psychologicd work as a strategy in the field of Public Hedth. The study focuses on the importance of
a more sociocultural oriented charader. Through the use of semi-structured interviews, the study describes the professonal
trajedories of psychologistsin hedth services assciated to the municipa Hedth Department in Salvador, Bahia, 2003 Three
types of professonal trajedories were described taking into consideration the psychologicd pradices developed, and the
meaning attributed to them: conflict, reproduction, and construction. The mlledive psychologicd performance was defined
taking the professond trgjedory of construction as a starting point.

Key words: colledive psychdogicd performance, basic hedth urits, professonal trajedories.

A difusdo de psicologes no campo dca salde
puHica, antes circunscrita aservigos espedalizados de
salide mental, € considerada emergente no Brasil. Essa
expansdo € dribuida & agbes ciais e pdlitices para a
efetivac® da reforma psiquidrica as quas
impulsionaram a aitica @ modelo aslar, e &
intervengdes multi profisdonais para a melhoria da
gualidade da asdsténcia a salde mental, reforcadas
pela busca do Estado pa diminuir os custos
hospitalares e anpliar as atengbes saundaria e
priméria (Bastos & Achcar, 1994 Dimenstein, 1998
Lo Bianco, Bastos, Nunes & Silva, 1999.

Segundo Dimenstein (1998, os sguintes fatores
foram dedsivos para aimentar a entrada do psicdlogo
nos wrvigos pubicos de salde: a) o contexto das

1 Apoio: CNPgq.

pdliticas pubicas de salide do fina dosanosde 1970e
em toda a décala de 1980, m@rticularmente a
repercus€io no setor de reaursos humanos, b) a
diminuicdo de busca as consultérios de psicologia
po pate da popuacd, causada por  seu
empolredmento, a partir dos anos de 198Q c) o
movimento da propria cdegoria @m o oljetivo de
redefinir a fung&o social da psicologia na sociedade;
d) a difusio da psicandise e apsicologizac®d da
sociedade. Em relac® a esss Ultimos fendmenas,
Rus® (2002, p. 43 resdta que a difusio da
psicandlise opera cmo a forgamotriz para o proces
de psicologizac® da sociedade, ou sgja, “a volta para
dentro de s mesmo [..] uma busca “dentro de s”
para 0 que ates estava ‘fora — parametros, regras,

*  Doutora. Docente do departamento de Psicologia da Universidade Federal do Vale do S&o Francisco-UNIVASF

Psicologia em Estudo, Maring4, v. 10, n. 3, p. 431-440, set./dez 2005



432

orientac®”, que da sentido a aspedos sgnificativos
davida.

Um dos portos fundamentais que explicaria o
descompas® entre & demandas e & necessdades de
atendimento psicolégico dentro das srvicos pukicos
de salide é atransposicdo de dguns dos el ementos que
fundamentam a “clinica tradiciona” para todcs os
niveis de ssssténcia asalide, independentemente das
suas particularidades (Lo Bianco e mls. 1999. A
clinica tradiciona é caaderizada pelos sguintes
aspedos. a) a éfase na oferta de psicodiagndéstico
elou tergpia individua ou gupa; b) maior
familiaridade do pofissond com a dientela
proveniente de segmentos ciais mais abastadacs; ¢) a
énfase na dimensdo intra-individual dos padentes,
evidenciando &  procesos  psicologicos e
psicopatologicos; €) a percegpecéo do individuo como
abstrato e anistérico. Observamos que atentativa de
caaderizr a dinica ftradicional presente nese
modelo hegembnico busca mnsiderar desde o espag
em que da édesenvolvida, suas témicas e estratégias
utilizadas, a éfase aribuida adeterminado foco para
a ompreensdo do fenbmeno sicoldgico aé a
naturezada relacé entre o psicélogoe o padente.

Um dos portos nodais que sustenta & reflexdes
sobre @mo tem ocorrido a insercéo e aatuac® do
psicélogo ne rvicos pulicos de salide diz respeito
a0 seu despreparo para e tipo de trabaho,
decrrente da formac@® profissonal oferedda e
reforcada nos cursos de Psicologia (Boarini, 1993
1996 Bastos & Achca, 1994 Dimenstein, 1998
200Q Silva, 1999. SegundoSilva (1992, destacase
o fato de & propastas clinicas apresentadas durante a
graduac® em Psicologia @ntinuarem orientadas e
diredonadas por parametros tipicos da dasse média,
utili zados para apadronizac® de seus instrumentos,
métodacs e témicas, linguagem e valores em geral.

Ressta-se o0 fato de, em outros estados
brasileiros, ainsercé dcs psicdlogcs na deade salide
pudica ser andlisada também como probleméatica
Spink (2003, descrevendo este movimento dos
psicélogos para & UBSs de Sdo Paulo, em 1985, ja
questionava 0 que des deveriam faze neste nivel de
asgsténcia. Ha nas falas de seus entrevistados, e
também nas de Dimenstein (1998, a mesma
percepcdo de  ndo familiaridade e de premente
“desespero” nos primeiros contatos com este espago
de trabalho, tal como encontramos entre 0S NOsSPS
interlocutores (Lima, 2009.

Lo Bianco e als. (1999 ressltam que ainsercéo
do picdlogo ra rede basica de salde deveria aentar
para 0s sguintes aspedos. a) énfase no dangjamento
e xeaucdn de ages com base an demandas coletivas;
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b) atencd as espedficidades traadas pela
“pulverizac®” de problemas espedficos de salide
trazdos pela popuac®; c) a necessdade de lidar com
contingentes maiores de individucs, levando a
priorizar estratégias grupais e focais para lidar com os
problemas trazdos pela popuacéd®; d) o fato de ter
contato dreto com as cond¢des concretas de vida do
segmento popuadond nao privilegiado
eonamicanente da sociedade, poder checa seus
conceatos universalizantes de psiquismo: € a
percepcdo de que a oncepcéo de ‘clinicapsicoldgicd
pode darca agdes de baixa cmplexidade, ndo a
restringindo as agdes psicoterdpicas espedalizadas,
mas buscando incluir praticas preventivas e voltadas a
promocéo da salde.

Apesar do esforco dcs referidos autores para
elencar as agdes e nocBes que seria mais pertinente
serem reforcadas na formac@® e desenvolvidas pelos
psicélogos nas UBSs, alguns dos aspedos levantadaos
estédo pa ser desdobrados ou mesmo definidos. Esta
obscuro o que significa “demanda letiva” e o que se
quer dizer com “pulverizac®d” dos problemas
espedficos. Além dis, 0 emprego ce trabalho em
grupo justificado pelo aumento da demanda parece
nos um porto de partida da reflexdo, e ndo uma
deliberac® que se deva acéar sem ressalvas.

Em Salvador, ainsercd dcs psicologos nas UBSs
ocorreu na décala de 1990, um powco mais
tardiamente do que em outros estados do Brasil (Lima,
2005. No entanto, apGs mais de trés décalas da
entrada do primeiro profissonal de psicologia na rede
pudica de salde, a despeito do relevo que eta
problemética vem tendo no @norama nadonal, ha
uma laauna de estudcs ®bre ainsercdo e a duacd®
dos psicélogas na Bahiano campo da salide pulica

Neste sentido, no pesente atigo, interpretamos as
experiéncias concretas de psicélogos que duam no
sator de salde pulbica de Salvador, buscando
contribuir para a definicdo de uma estratégia de
atuac® psicoldgica para UBSs. Para tanto, tomamos
uma trajetéria profissona de cnstru¢cédo como porto
de partida e dicacanos sla mpreensdo nas
discusfes e nogdes sgnificativas que ewolvem e
integram os campos da psicologia eda salide mletiva.

Nessa perspediva, a definicdo de duacd®
psicologica ®letiva (APC) propcsta deve estar
orientada pelo compromisso social (Bock, 1999 2003
no sentido ce incorporar e avangcar em propasicoes
gue dimentem préticas ocialmente mntextualizadas
para o0 psicélogo como profissonal de salide. A APC
deve estar fundamentada nos principios do Sistema
Unico de Saide - SUS (Paim, 1999, como eixos
orientadores das préticas psicoldgicas ofereddas para
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uma finalidade que ndo se esgota no individuo rem é
de eclusividade do setor da Salide. A APC deve
considerar os aspedos fundamentais para o trabalho
do micdlogo noSUS, de modo a crtribuir para o
oferedmento de a@es mais pertinentes a dencéo
priméria asalide (Dimenstein, 1998. Por fim, eladeve
buscar se distanciar dos efeitos negativos do emprego
da dinicatradicional (Lo Bianco & cals., 1999.

MODELO TEORICO-METODOLOGICO

O trabalho ce canpo, reste estudo, @orreu entre
0s anos de 2002 a 2003, qando entrevistamos 21
psicélogos dos 24 empregados na asssténcia direta a
popuacé, em cinco uridades basicas (UBSs) e trés
centros de salde menta (CSMs), vinculados a
Seaetaria de Salde Municipal (SMS) de Salvador.
Neste atigo, anadisamos particularmente & ste
trgjetérias profisgonais desenvolvidas nas UBSs de
Salvador, parte dos dados empiricos da tese intitulada
“Atuacé Psicolégica en Servigos Publicos de Salide
de Salvador: do porto de vista dos psicologos’ (Lima,
2005. Tal estudo foi submetido e grovado pelo
Conselho ¢k Etica de Pesquisa do ISC/UFBA (Doc.
N° 02303CEP-ISC). Howe a solicitac® dos
consentimentos livres e esclareddos da SMS de
Salvador e de todos os entrevistados (Resolucéo
19696 doConselho Nadona de Salide).

No proceso de mleta e adlise dos dados,
descrevemos as trgjetérias  profissonais  dos
entrevistados, ressaltando as experiéncias concretas e
os modelos explicativos (Almeida-Filho, Coelho &
Peres, 1999 Bibeau, 1992 construidos ©bre &
pratices psicolégicas ofereddas, as dificuldades e
desafios para a redizac® das mesmas e sobre o0s
problemas de salde gresentados pelos usuarios
encaminhados para 0 atendimento psicol 6gico.

Além dis, consideramos que tais experiéncias
profissonais podem ser compreendidas a partir da
metafora do texto: a ac® € mnstituida de significados
e pock ser lida cmo um texto (Geertz, 1989. H4uma
espedfica relac® entre a prodwgdo dadgica
proveniente do trabaho dc& canpo e a sua
interpretac® a posteriori, sustentada pelos concetos
de texto e de inscricdo: “texto é todo dscurso fixado
pela escrita” e “inscricdo € afixac® dosignificadoem
alguma forma de registro” (Ricoeur, 1997). Na escrita
etnogéfica interpretativa, inscrever a ac® posshilita
a passagem da mera descricdo dos fatos e modelos
explicativos nativos para a ¢aborac® de uma
interpretacd do pesquisador (Geatz, 1989.
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TRAJETORIAS PROFISSONAIS: DE CONFLITO,
DE REPRODUCAO E DE CONSTRUCAO

Descrevemos trés modaidades de trgjetdria
profissional dos psicélogcs nos rvicos pulicos de
salde: @) de rflito, que tende a ociosidade do
profissonal; b) de reprodwdo, que ondwe @
isolamento tipico da asssténcia anbulatorial; e ¢ de
construcdo, que demonstra ceta eertura para abusca
de a@uacd forada dinicatradicional.

Nas trgetérias de wnflito e de reprodugdo,
podcemos identificar uma tendéncia a ©mpreaensio
restrita do fendmeno psicoldgico, em que o foco das
descrigdes narrativas dos problemas de salde dos
usudrios esta, predominantemente, centrado em
aspedos intra-individuais. Na trajetéria de construcéo
ha uma aertura no sentido douso de outras témicas
de intervencdo mais educdivas e o trabalho em grupo.
Percebemos uma @mpreensdo mencs restrita do
fendmeno psicoldgico: proveniente de narrativas que
incluem as condcdes de vida e apedos ciais das
demandas trazdas pelos usuarios como aspedos que
influenciam os sus problemas de salide.

As moddidades de trajetéria profissonal
diferenciam-se pela naturezada intervencao e se unem
pela forte influéncia da Psicandlise awmo visdo de
mundo, Qe orienta & préticas psicologicas
desenvolvidas pela maioria dos profissonais. Esta
cdegorizac® tem como porto de partida uma
dicotomia marcada: a) pela diferenca de enquadre da
atuacd em individual ou gupal; b) pelainfluéncia da
orientacd® tedrica e dos reaursos Uutilizados, pelo
atravessamento do gau de “pureza” da psicandlise
aplicada.

Em certo sentido, consideramos que o profissonal
cujo trabalho é organizado no enquedre grupal e na
ampliac® dcs reaursos témicos para aintervencéo,
gque ensaia trabalhos mais integrados e de awunhomais
preventivo e de promocéo da salde dentro de UBSs,
tende aser aquele que gresenta uma ceta eertura
para nstruir um modelo de duacd® psicoldgica
aportado como mais adequado ao nivel de asssténcia
primério, sendo um tipo convergente do qte definimos
como atuac® psicologica ®letiva.

Ainda que toda cdegorizacd® reforce uma idéia
subjacente de homogeneidade, ha particularidades em
cada uma das ftrgetdrias profissonais, cujo
detalhamento ncs distanciaria dos objetivos desse
artigo. Cabe ressdltar que & variagdes encontradas nas
modalidades de trajetdria profissonal reconstruidas
estdo condcionadas a0 gau de flexibilidade da
geréncia, a posshilidade de organizar o trabalho na
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moldes da dinicatradicional de consultério particular
e a cpaddade de lidar com os desafios decorrentes do
seu encontro com a popuac@® mais pobre.

N&o ha muita diferenca entre os tipos de prética
psicoldgica oferecidos em UBSs e centros de salide
mental, pds predominam as psicoterapias individuais
de base psicanalitica Em relac® a orientacé tedrica
dos entrevistados, percebemos a forte influéncia da
psicandlise também presente para adefinicdo da sua
identidade profissonal, sugerindo uma fusdo
identitéria entre o psicélogo e o psicandista (Lima,
2005.

A fusdo identitaria psicélogo-psicanalista, quando
desenvolvida dentro docontexto dcs srvicos de salide
puldicos, é marcada pelo fato de os profissonais
poderem ser mais ou menas psicandistas do que o sio
nos consultérios particulares. Esta assertiva decorre do
fato de que tal atuac® psicolégica «ige uma
modelagem particular no qLe se refere as gjustes no
enquadre dinico e no Eéprio pape do gofissona na
direc® do tratamento, que pode  a@UMir,
curiosamente, uma postura mais incisiva ou dretiva.
No entanto, a maioria dos psicologcs das UBSs,
independentemente da orientac® tedrica, aporta a
necessdade de adequar de dgum modosua duac®d as
demandas dos usu&rios que buscan 0s rvicos
pudicos de salde, ressltando qe a Visdo de
mundd prevalecesobre atémica

Neste particular, em detrimento da orientacé®
tedrica, a hipdtese discutida foi que o preconceto
tecnoldgico (Goldberg, 200) causa dificuldade para
os profisdonais redizarem préaticas fora do repertério
comportamental forneddo pela formacé profissonal.
Segundo Goldberg (2001), po premnceto
tenoldgico enfatizase uma ceta maneira de se
redizarem prétices que cala profissonal adota a partir
de um repertério comportamental modelado pa sua
profissio, sem se preocupar com 0 suj€eito gLe esta sob
0s fus cuidados, muitas vezes cristalizado num ndo-
tratar detudo o qu sefizer fora deste repertério.

Destacanos abaixo un dos fragmentos de uma
trgjetoria de wnflito. Nessa, a psicologa se dizia
“ociosa” na UBS em deorréncia de a dientela que
buscava o tratamento psicolégico ndo permanece na
psicoterapia de orientac® psicanalitica oferedda. No
entanto, apesar da incompatibili dade entre ademanda
psicologica e anaturezado trabalho dereddo, chama
a dencdb o fato de da defender ese tipo e
abordagem psicolégica, apesar da @nstatacd da
prépria pardlisiafrente asuainadequac®.

“Numa unidade, eu ainda defendo a posi¢céo
da psicoterapia, vou ficar defendendoali, vou

Lima

ser 0 Utimo dos moicanos (risos) [...] no
geral, eu acho qie a ®isa ébem mais dificil
de vocé mordenar, o ritmo, a forma de
funcionamento da unidade @m o trabaho da
psicologia, né? Entdo, o atrito seria que des
queriam muito que a gente fizese um
trabalho em grupo, sala de espera, sO que al
ndo quero faze ese trabalho e sala de
espera, de faze trabalho informativo, eu néo
t6 agui pra faze trabalho informativo’
[Psicdloga01; UBS-01].

Tais dificuldades 0 reveladoras da auséncia de
didogocom outras &reas de sallde, nadirec® de faze
um trabalho mais integrado ou mesmo de organizar
uma duac® mais compativel com a redidade dos
servigos puhicos de salde, inclusive das demandas da
clientelaque d buscagjuda.

ATUACAO PSICOLOGICA COLETIVA: UMA
ESTRATEGIA DE TRABALHO EM UBS,

O ao de identificae e ompreender as prétices
psicologicas e os dgnificados a das atribuidos em
unidades bésicas e ceitros de salde mental de
Salvador, a partir da descricdo das trgjetérias
profissonais dos psicdlogos e de situagdes concretas
de trabaho, du-nos wpate empirico para
concetuarmos 0 (e denominados atuagdo
psicologica coletiva (APC) (Lima, 2005. APC é o
proces contextual de identificac® de demandas, de
plangamento e de eeaucd de necessdades de
atendmento psicolégico  socioeamndmica e
culturalmente orientado.

As agies dewrrentes desse proces podem ser
desenvolvidas pelo psicdlogo ra &ea de salde
coletiva, individualmente ou em conjunto com outros
profissionais, ndo sendo restritas ap setor da Salide.
Este deve levar em considerac® as criticas e &
orientagdes aurgidas dentro e fora do préprio campo
disciplinar da psicologia, marcado pelo seu
intercdmbio indispensavel com o0 campo da salde
coletiva

Neste sentido, a APC pode ser ainda entendida
como uma “estratégia” de organizaca contextualizada
da auacd® psicologica para prevenir doencas e
promover salide am situagdes de trabalho em salde
coletiva. Definimos APC a partir da interpretacé® de
uma trgjetéria profissonad de nstrugdo que
apresenta maior abertura erenovac@® no deredmento
de préticas psicolégicas menos tradicionais da
Psicologia e deitas as particularidades do trabalho em
UBSs (Lima, 2005.
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UMA TRAJETORIA PROFISSONAL EM UBS: DE
ABERTURA E RENOVACAO.

O primeiro pas® para a definicdo de duacd
psicologica ®letiva foi destaca como se deu a
insercdo de Béarbara, name ficticio de uma das
psicologass da UBS, destacaido elementos que
fadlit am e/ou dficultam esse processn. A sua thegada
na Unidade foi amlhedora por parte da gerente. Como
jd havia outra psicologa d inserida, oferecendo
psicoterapia, ela soube, através da gerente, que “néo
havia demanda para & duas’ redizarem 0 mesmo tipo
de dividade. Bérbara relata que se sentiu “aliviada”
com esta informacé, paque ndo tinha mmo proposta
de trabaho aganiz&lo em torno da psicoterapia,
ainda que ndo tivese daro, raguele momento, o que
iria propa. Do seu porto de vista, o psicélogo, sendo
um profissonal incomum nas UBSs, ndo deve ficar a
disposicdo e uma demanda baxissma.

No primeiro momento, percebemos que o sentido
atribuido a demanda vai além da quartidace de
usuarios, gque édescrita pela entrevistada como alta
No segundo momento, inclui o significado da
demanda sicolGgica propriamente dita, baseada no
agumento de que & pesvas nao aderem a
psicoterapia [neste ca0, de base psicanditicd, ainda
que da ndo saiba eplicar os motivos associados a
ndo-permanéncia dos usuarios no tratamento
psicoldgico. Ela enfatiza esse agumento ao descrever
a referida duac® psicolégica @mo ineficaz epouco
prética, como apresentamos no fragmento abaixo:

“[..] é um profissonal raro na unidade de
sallde, o psicologo, e que fica adisposicéo de
uma demanda baixissma, né?. A demanda
era aé dta, mas as pesas ndo ficam para o
tratamento [psicoterapial... Eu ndo posO
dizer por que, por que au ndo faQo, ndo sai...
Mas eu sinto que ndo, ndo € dicaz prético. E
porque, também, eu tenho cond¢les de faze
(PI), primeiro, promogdo e prevengéd né? A
gente tem que... e se vocé tem td&o polcos
[psicologos] né 7..] e uma demanda grande
[usudrios] [..] Porque eu acaedito, se vocé
fizese um grupo, as discusHes wriam, né?
terapéuticas. Porque é sintoma, também. E,
também, vocé dingiria um maior nimero de
pesas, criariaum vinculo entre das, né?’

A justificativa para o tipo ce duac®d que Barbara
ira propar se rascunha ja no relato adma, tendo como
contraporto a auacd® psicologica tradiciona (Lo
Bianco & cals., 1994. A sua propacsta de trabalho s6 é
posdvel porque ainterlocutora se sente habilit ada para
desenvolver as agdes de prevencéo e promocéo de
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salde que atha compativeis com o referido rivel de
asdsténcia, no qual esta se inserindo. Nesta direc®,
considerando a escasez do profissonal de psicologia,
ela alota uma postura pragmatica de otimizar o tempo
e o esforco da duac® psicoldgica para o trabalho
grupa de anho peventivo que mntemple problemas
prevalentes na &ea de salde plUbica a exemplo do
diabetes e da hipertensdo, o que podemos acmpanhar
no fragmento transcrito abaixo:

“acho que tinha que de [psicdlogo] tinha que
otimizar o tempo cEle... eu, eu acedito que
seria mais adequado... que ndo, ndo fos=...
porgue se agente cmmec¢as aolhar mesmo
todas as areas... ndo (TI) a gente tem muito
que se olhar... problema de diabetes,
problemas de hipertensdo, a gente s trata o
diabético e o hipertenso, néo trata apesa
gue eta propensa a ser diabética ou
hipertensa, né?’

No que diz respeito a sua relagd® com 0s outros
colegas de trabalho, Barbara comenta que sua postura
causou certa estranhezg quando lhe foi oferedda uma
agenda para marcac® de cnsultas e da explicou que
ndo predsaria dese material, pds ndo atenderia
individualmente, em trabalho psicoterapéutico. Aos
poucos ela foi se groximando e demonstrando aos
colegas outras posshili dades de @uacé do fsicologo
que, na sua opinido, tém sido bem acetas. O momento
de anbientac® com as atividades ja ofereddas na
Unidade pareceter sido un periodo significativo para
ainsercéo da entrevistada.

E interessante sindizar que o envolvimento da
psicologa mm as prétices asciadas comumente a
outros stores da UBS sera dgo permanente na sua
trgjetoria, particularmente o de vadnac®, néo se
tratando de uma “ohbrigac®” imposta pela geréncia. A
nocdo de dendimento integral parecefuncionar como
pano ¢ fundo @ra aorganizacd do seu trabaho,
orientado e modo mais integrado, como visto no
fragmento abaixo:

“[..] predso de dgumas informagdes, que eu
ndo tenho, que gostaria que des passaseEm
para os adolescentes, ess @isas, 0S
adultos... e 0 peswal da, da... vadnacd ja
ndo... mas, agora des ja etdo mas
tranqiil os... quando eles [os usuarios] ficam
no peservativo [aconselhamento individual
com entrega de preservativos|, ai encaminho
para vadnag®, também. Ai eles falam “no
dia que [Barbara] estd d@endendo tem mais
vadna” [..]. Eu pego ocatdo dapesa..e
eu dho... se predsavadnar. Se al vejo assm
adgum ferimento, eu mando.. faze¢ o
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curativo né? Porque eitendendo e ndo
pos®o ta aendendo tudo.. Se tem uma
pessa [outro profissonal] ali, né?. E se de
predsar do ouro servico gque o Posto pessa
oferece, porque de ja ta aui dentro. A
pesa que sai ndo va voltar no ouro da
Diz que vai voltar e ndo volta. E mais ou
menos ese questionamento e & pesLas
[profissonais de salide] tém de que a
trabalho e ndo trabalho sozinha.”

Outro aspedo que podemos destaca, no relato
adma, é o fato de os outros profissonais perceberem a
diferenca en relacd a quantidade de usuarios
encaminhados para avadna¢é@® ou curativo quando
ela eta fazendo o amnselhamento individua em
DSTg/Aids para uma demanda esportdneaque flui no
servico. No entanto, ha ajueles que questionam sua
postura de busca uma duacd® mais integrada cmo
os outros stores da Unidade:

“O questionamento qLe au tinha, que &éhoje
€ @&sm: [Babara] € asm... [Béarbard
procura trabalho pa gente, [Béarbara)
trabalha e @nda inventa trabalho pra gente...
Ese é 0 questionamento bésico: “por que
vocé ndo vai faze sua palestra sozinha eme
deixa edeixa avadna¢® em paz?’. Ai, eu
tenho que explica a esses [ndo sdo todos 0s
profisdonais] que estamos lidando com
adolescente... que asalide éuma wisamais é
completa. [..] Eles acham que ai tenho que
faze 0 meu trabalho e ndo predso envolver
curativo, ndo predso envolver iso, no meu
trabalho, né?’

Os argumentos utilizados pela interlocutora, os
quais avalizan o empenho em redizar um trabalho
mais conjunto, incluem as particularidades do lidar
com o addlescente, que, do seu porto ce vista, € de
dificil abordagem e &ige uma ac@ mais completa de
salde. A partir do cardter menos cristalizador da
postura profissonal asaumida por Baérbara,
ohservamos que a sua trajetéria profissonal parece
ndo sofrer do gwe Goldberg (2001) quaifica @mo
precnceito teaaldgico.

Ha de fato uma ertura na sua @ndua
profisdonal que pode fadlitar a definicdo de uma
atuac® psicoldgica mais adequada & UBSs. A
trgjetéria de Barbara parece operar uma leitura mais
conedada entre Individuo, sociedade e servico, uma
leitura ja gontada por Boarini (1993 como
necesstada de materidiza-se en agbes mais
adequadas as particularidades das sStuagies de
trabalho em salde pudica naquelas que vencam as
fragilidades dos conhedmentos aprendidos nos

Lima

espagos acalémicos e que mloguem em xeque muitas
das tradicionais intervencOes psicologicas
incansavel mente ofereddas.

Logo, n@ chama a &encéo o fato de Barbara ter
concluido o curso de Psicologia en 2001, tendo
ingressado ra universidade ean 1996, e poder contar
com profesores-orientadores que tém aces a uma
literatura mais critica sobre aformacé de psicélogas.
Ela destaca a mudanca arricular do curso de
Psicologia e o deredmento da disciplina “Psicologia
da Salude”, diferentemente das outras entrevistadas
(Lima, 20095.

Ela gresenta es®e apedo como se a tivese
instrumentali zado, ja que teve opartunidade de contato
direto com a redidade dos postos de salde e
informagdes ohre a reforma sanitéria brasileira e
psiquidtrica, bem como sobre aorganizac® do SUS,
seus principios e diretrizes, os quais usa @mmo fontes
potenciais para aoperadondizac@® do seu trabaho.
Podemos considerar que adescricdo da entrevistada
de como se deu sua graduacé® parece dentar para
algurs dos edementos destacalos como necessarios
para aformacd de psicologos que duardo na salde
puhica

Boarini (1996, p. 129 resslta os sguintes
aspedos confluentes com o0s apresentados pela
entrevistada:

“a necessdade de inserir no curriculo do
curso de psicologia disciplinas que éordem
a salde puHdica a inclusdo do estagio em
UBS como fonte eriquecedora da formaca®
profisdonal; a necessdade de se aiarem
situagdes que posshilitem o trabaho
multi profissona em que todcs os aspedos
devam estar sob a resporsabilidade de
profesores com experiénciana aea”

Atuamente Bérbara faz formac@® em Psicologia
Social, trabahando com a perspediva de grupcs
operativos. Destaca que esta ebordagem, através do
trabalho coletivo, busca incentivar o profissond a
“faze parcerias’ com a @mmunidade, identificar os
conflitos e funcionar como um fadlit ador da “reflexd@o
critica”.

Podemos perceber, pelo relato da entrevistada, a
confluéncia da sua éordagem tedrico-prética @m o
principio de participacé social, cara aorganizac® do
SUS. A impressio gque dnda aompanha Bérbara
sobre areferida UBS é que da esta “desconedada” da
comunidade, sendo recess¥io desenvolver nos
potenciais usu&rios uma postura mais participativa,
aspedo com que buscou contribuir em dois entidos:
a) nas atividades terapéuticas propriamente ditas; b) na
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divulgac® e fomento para aiac® do Conselho e
Salide locd.

Dentre & principais préaticas psicolégicas
desenvolvidas por Bérbara relativas a problemética
das DST, HIV e AIDS, podemos citar: @) paestra en
uma escola municipal, acmmpanhamento do pograma
de vadnac¢d; b) aconselhamento individual para uma
demanda esporténeg c) trabaho de grupo com
adolescentes. De aordo com a entrevistada, o trabalho
conjunto com o setor de vadnac® teve mwmo oljetivo
tornar a Unidade um locd de referéncia para os
adolescentes da cmmunidade, através da parceria mom
uma escola, reforcando @ principios da humanizaca®
do atendimento e o de intersetorialidade.

A segundch prética esta regulada pelo conceto de
amnselhamento, d¢ aordo com a Coordenacéd®
Nadonal de DSTse ads, entendido como:

um proces® de escuta diva, individua e
centrado nocliente. Pressupde acagpaddade
de estabelece umarelac® de onfianca entre
os interlocutores, visando a0 resgate dos
reaursos internos do cliente para que de
mesmo tenha posshili dade de reconhece-se

como um sujeito de sua propria
transformacé (Ministério da Salde, 200Q p.
11).

O amnselhamento deve ser regido pa trés
comporentes: @ 0 apoo emociona; b) o apoio
educdivo e ¢ a avdliac® de riscos (Ministério da
Saide, 200Q. Segundo a eitrevistada, no
amnselhamento individual ofereddo A discussfio
sobre aspedos da vida sexual do wsuario, cs derisco e
os de protecd, 0 incentivo para incorporacd® de
prédtices ®xuais sguas e a distribuicdo de
preservativos masculinos e femininos. A partir da
descricéo das pesas atendidas, é importante ressltar
que se trata de uma dientela com baixo nivel de
informac®, que tem muitas ddvidas em relac® aos
sintomas e sinais das DSTs, aém do wso correto dos
preservativos, ao contrario do que mostram em relacé@®
a dads, sobre aqual dizem estar bem informadaos.

A tercera dividade desenvolvida por Bérbara
merecgd um maior detalhamento, por trés razdes. @)
remete-se de modo mais evidente auma reflexdo da
necessdade de renovac® da auacgd psicologica b)
exibe disposicio do pofissonal para superar
obstdaulos; ¢) pode ser entendida cmo ariginal, ndo
estando centrada na doenga mas na salde.
Inicialmente, a interlocutora propds dois grupcs para
adoescentes com o oljetivo de fomentar o
protagonismo  juvenil e formar agentes
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multiplicadores em relac®d a problemédtica das
DST¢d/aids, dentro das instalagdes da Unidade.

A escolha por trabalhar com o addescente é
aportada em trés entidos. a) sua experiéncia prévia
em elaborar e eeautar projetos para esta fase do
desenvolvimento  humano;, b) pela maior
vulnerabilidade do adoescente en relac®d as
DST¢/aids; ¢) o cumprimento de umametada UBS de
vadnar os adolescentes contra Hepatite B' em 2001.

Do seu porto vista, inicidmente, ndo howe
adesdo dos addescentes as “oficinas’ ofereddas,
pelos sguintes motivos. a) a ida powo freqlente
deles a0 pasto de sallide; b) eles acham que sabem tudo
e pensam que nada vai lhes amntece, o que é
definido ma literatura psicolégica espedalizada como
“pensamento magico”; b) eles tém vergonha ou pouco
interese an participar de “oficinas’ que tenham como
tema ou apresentem no titulo: “sexualidade”,
“autoconhedmento”, “crescimento pesal e socia”.

Quando questionada sobre este dltimo porto, a
interlocutora conclui que parte do problema ocorria
também porque estes termos ndo paredam ter muito
significado para os addescentes. Podemos inferir que
a diferenca de linguagem e de interese foi um dos
marcadores que revelaram dificuldade em organizar
seu trabalho em torno da prevencéo e da promocgéo de
salde para esta dientela. Disposta a ©nvocalos,
Béarbara utilizou oura estratégia, descrita a seguir,
respornsabili zando-se por contribuir com uma meta que
a Unidade deveria amprir, a vadnacd® corntra
Hepatite B, aspedo que cntempla o principio da
resolutividade, buscando agdes condzentes com o
perfil epidemioldgico.

A estratégia aotada pela etrevistada para
superar o que diz ter sido seu primeiro grande desafio
foi propa um “curso introdudrio de telemarketing”
para os adolescentes, conjugado a temétices cuja
discussio eraimportante, a partir da “reflexdo critica”
com esta dientela, além de oferece 0s outros frvicos
que a UBS disponbiliza Neste sentido, buscou
parceria @M uma organiza¢cd® ndo governamenta -
ONG, proxima da UBS, que ofereda dividades
artistico-educdivas para jovens carentes, considerando
a nocd de territorialidade. O grupo foi fedchado
fadlmente com 25 adolescentes, sendo redizado res
instalagdes da ONG, inclusive por fata de espag
fisico da Unidade.

A seguir apresentamos uma longa narrativa de
reconstrucdo da tatica desenvolvida pela entrevistada,
destacando & fragmentos que refletem alguns dos
aspedos considerados por Dimenstein (1998 como
portos fundamentais que devem estar presentes no
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trabalho do psicdlogo no SUS, particularmente em
UBSs:

e ldentificar os problemas que requerem atengéo
prioritéria na comunidade. A preocupagéo em ir
paulatinamente percebendo @ problemas
priorité&rios aparece desde a sua degada a
Unidade, onde se destaca inclusive a
desarticulac® entre aunidade e a omunidade.

De amrdo com Bérbara,

“uma ONG que tem aqui na [UBS] e que fiz
uma proposta de salde, eu sinto que de
[UBS] é desconedado com a mmunidade,
né? Ele éum posto que ndo tem vivéncia na
comunidade, essa @a uma chance de agente
estar com a @munidade.”

Propa agdes de salde en parceaia, mediante
participacd® da cmmunidade, dferecendo procedimentos
tergpéuticos diversos. Podemos perceber este movimento
nofragmento rarrativo a seguir:

“E ai agente fezum trabalho, agenteiafaze
nesa ONG, né? Nessa parceia.. e.. a
tivemos alguns sucesos. No comeg do
plangjamento, que as queria faze igua do
[escola municipal], mas ndo tinha puldico, os
adolescentes ndo se inscreviam, né... sG no
sistema de salide. E ent&o eu tive aidéia de
fazeg um curso que chamase des e que,
também, é... servise @ ne.Y interese de
salde aui. Foi quando eu pange faze o
curso telemarketing, que ga uma experiéncia
gue altinha.”

Exeatar atividades a patir de temas
significaivos para o mundo doadolescente edo perfil
socioemndmico e eidemiolégico do pulico-avo.
Nesta direc®, Barbara organizou seu trabalho como
descrito abaixo:

“E entdo é... o trabaho feito era @&sm: séo
oito encontros de uma hora e meia Os
primeiros 45 minutos s80 apenas relativos a
nogdes de telemarketing, né?. [No segundo
momento] a gente tem uma lista e ¢ées
escolhem [os temas de interess]. O que mais
aparecal [..] e a gente trabalhou DST-
AIDS, gravidez na alolescéncia, drogas, uso
e duso de substancias psicoativas... hum...
deixa a1 me lembrar, relac® de género
aparecal e... projeto devid [...]"

Tornar a UBS um locd de referéncia para o
adolescente. Ressdtamos que este se tornou um
objetivo mais geral dotrabalho descrito:

Lima

“Entdo essafase achou, essaturma achkou..
Ai eles vém aqui no Posto, tomaram as
vadnas de hepatite, principamente de
hepatite, porque o pubico jovem € 0 n®D
alvo, alguns foram para nutricionista, umas
duas meninas que estavam com peso adma...
E todos agora participam do trabaho do
DST; més e més, depois que terminou eles
Vém pegar o preservativo.”

Esta estratégia distanciase de um padréo
encontrado res outras trgjetdrias profisgonais descrito
como de oonflito e/ou ce reprodugéo (Lima, 2005, em
dois portos, em que percebemos um destaque para a
forca da nogéo de prevencéo e de promogéo de salide
dese trabalho, mas que ndo permite @mparagdes
sobre a sua dicada en relac® as atividades
ofereddas pelos demais psicologes: @ nao eram
encaminhados “addescentes-problemas”’, pa
exemplo, com queixas escolares ou comportamentais,
muito comuns nas UBSs; b) o foco ndo era resolver
um “problema psicol6gico” restrito oureforgado pelo
contexto socioecndmico desfavorével. Esta téicanos
aparece enblemdtica, paque trata os problemas
posdveis de serem encontrados entre os adolescentes
tendo como centro difusor a salide, e ndo adoenca

Nesta direcé, conjuga, pa exemplo, o trabalho
preventivo de vadna¢® e do aomnselhamento em
DSTd/aids, eficiente e cao a salde mletiva, com a
expedativa de refletir sobre o projeto de vida, tendo
como locd de difusdo a UBS, mas ®m se limitar a
ela. Além dis, percebemos o interesse de identificar
precocemente problemas de salde e faze o
encaminhamento necessrio pararesolvé-lo.

Tomando esta rewmnstrugdo como poro de
partida, percebemos que a atuac® psicolégica en
pauta ndo tem como foco encontrar ou garantir um

2 Apesar de ndo pocermos estender a discussio dese

tema, é predso ressltar que o encaminhamento de
criangas e alolescentes com “queixa escolar” € um
problema prevalente em vérias regifes brasileiras, ndo
sendo apenas uma caaderistica de Salvador. A
produgcd do conhedmento sobre o encaminhamento
dessa popuacé pelas escolas para o setor da salde tem
apontado a reducionista compreensdo do poces de
ensino-aprendizagem como atribuicdd de deficiéncias
individuais, culpabili zando e discriminando
negativamente aiangas e alolescentes (Patto, 199Q
Boarini, 1993 Boarini & Borges, 1998. Além disw,
demonstra 0 descompass entre eses stores e revela &
fragili dades da formacg&@ dos profissonais para lidarem
com a problemética do fracas= escolar, exigindo no/as
abordagens e maior articulag® da formacd®
profissonal com a redidade elucadonal brasileira
(Boarini, 1996 Meira & Antunes, 2003.
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emprego para o adolescente, nem tutelalo. Parece
estar socioemndmica e culturalmente orientada a
proparcionar um espaq de reflexdo e de troca, que
tem como oljetivo tornar o adolescente mais atento as
dificuldades que encontra no seu daadia, inclusive
em relac® aos riscos intrinseas as experiéncias
cotidianas, de ordem ndo sd sexual, mas bretudo
psicosocia. Na narrativa @aixo destacase o
procedimento adotado pela entrevistada para levar a
cabo sua duacd:

“Trabalhar em grupo, né? De dar fala atodo
mundqg de saber que vocé éum fadlitador
[..] est4 fadlitando a reflex@o critica, né?
Sempre buscar a reflexdo critica dos
adolescentes, principalmente né? Eles tém
muito esse imperativo do @dréo de belezg
eu sempre @nverso com eles. Asim, quando
ele estd no mercado ce trabalho sempre surge
a questdo de ser negro [..] de seguir um
padrédo de beleza que ndo é um padréo de
beleza nos®, ndo é? Ndo é um padréo
estético, genético da nossa racga.. dos
baianos. Entdo, eu acho que sempre puxava
pra questdo critica, [..] is tem me gudado
muito... na formac® que au fag [psicologia
social].”

Entendemos, durante a @trevista, que a nocoes
de telemarketing disponibili zadas eram transmitidas
com seriedade, ja que a interlocutora tinha
experiéncia prévia an treinamento; mas que &am
também utilizadas como um pretexto para discutir
discriminacé étnica erelagdes de género, através de
atividades smples e ricas, par exemplo, preparar um
curriculo com foto. Estas nogbes eram apresentadas
nos primeiros 45 minutos da oficina, e os demais 45
eram reservados as questdes pertinentes a
prevencdo de problemas de salide. Ao longo de
oito encontros, de a®rdo com a interlocutora, no
processo avaliativo, o “momento da salde,” como
0s adolescentes assm denominavam, comegou a ser
esperado com muito entusiasmo, sendo e genas
duas pesas desistiram. Uma delas desistiu par ter
conseguido um trabalho no mesmo hadario da
redizac® da oficina e aoutra ndo apresentou
justificativa para o desligamento.

CONSIDERACOESFINAIS

Neste atigo, partimos das criticas decorrentes da
insercdo dos psicdlogos na salde pubica e das
orientagdes para a onstrugdo de uma duac®
psicol 6gicamais compativel com os objetivos do SUS
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e baizadas no compromis® socia da psicologia
Buscamos discutir com meaior propriedade a postura
do pofissona em seu faze psicologico frente as
problemas de sallde e psicosociais enfrentados
cotidianamente nos srvicos pukicos de salde. Neste
particular, apresentamos uma estratégia para o0
trabaho do micdlogo em salde mletiva: atuac®d
psicologica mletiva (APC). Estatem como ferramenta
principa dois elementos. a) a escuta psicoldgica
cautelosa, ousgja, aposta en uma condua profissonal
socioculturalmente orientada; b) redirmac® da
importancia da subjetividade no poces® de salde-
doencacuidado (Lima, 2009. Nessa perspediva, a
APC deve wntemplar eses dois aspedos para a
escolha epara aorganizac@® das préaticas psicoldgicas
ofereddas, sgjam estas as de awinho @& promogéo,
preventivo ou c reauperac®. Além dis, a APC, ao
redirmar a importncia da subjetividade e dos
aspedos psicoswciais e alturais no pocesn de
salide-doenca-cuidado, aumenta apaosshili dade de os
psicologos propaem préticas individuais ou gupais
conguentes com os ohjetivos dos niveis de asssténcia
asaide.
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