Entrevista com Newton Valente de Mello e Silva &IfCRP 05/14155), psicoélogo,
psicanalista e supervisor dos CAPS de Nova lgualgiRio Bonito.

1) A psicoterapia se caracteriza por ter uma grandaliversidade de praticas e
linhas tedricas. Como definir o que é psicoterapia® que ha de comum entre todas
elas?

Eu, por exemplo, sou psicanalista e ndo me vejoqusitoterapeuta. Mas o0 que ha em
comum entre as psicoterapias € o trabalho comaa dale foi inaugurado por Freud.
Freud inventou um discurso novo, o discurso doistaalno qual um agente se coloca
no lugar de escuta e o outro fala da suas que&issa.maneira de tratar das pessoas foi
inaugurada por Freud. Mas eu acho que isso podafteenciado varios tipos de
psicoterapia.

2) Por que vocé nao considera a psicanalise comoigogerapia? Ha pontos em
comum entre elas? E o que ha de diferente?

O ponto em comum é que ambas se fazem com a elTajeito, mas muda o que
escutar, como escutar e para que escutar. Essesjomata fala sdo diferentes. A
psicanalise ndo é uma técnica que vise a adaptgdsujeito a realidade. Busca
presentificar o inconsciente durante o atendiment@balha para além do discurso da
cura. O manejo € esse. E algumas psicoterapiasete®puscam um certo bem estar
imediato, uma adaptacdo do sujeito, a remissaanttlansa. A psicandlise lida com isso
de maneira diferente das psicoterapias. Isso néo djger que seja nem melhor nem

pior. S&o pontos de vista diferentes.

3) Quais sao as diferencas entre o trabalho no candrio particular e em espacos
como os CAPS?

E completamente diferente - sdo0 momentos diferetgssicandlise e a psicoterapia
tém sido convidadas a ocupar esse espaco coléesmo 14, € possivel presentificar
eventualmente o discurso psicanalitico. Mas naon&lhor discurso, ndo € o que vai
curar todo mundo. Acho que varios outros discuséaspossiveis.

No trabalho no campo da saude mental, atendemanpesem estados muito graves e
temos que ter uma equipe. Nao fazemos nada sozisbtedamente, fazemos a partir
de uma equipe, de uma rede, do tratamento do sujeiterritério. Na saude, publica

temos que saber, primeiro, trabalhar com os pasedepois, ter um certo manejo com
as equipes também. Mas sem maniqueismos, sem@ehapmente uma técnica, uma
psicoterapia, uma teoria vai dar conta de tudagumnao da. O trabalho é muito grande
e precisa de muitos. O campo da saude mental rsisaeque, dentro de uma equipe
interdisciplinar, todo mundo faz um pouco, clare gueservando as especificidades.

4) Como se dé o trabalho psicanalitico, na praticanos CAPS?

Atendo individualmente, quando é o caso, atendogempo, faco oficinas, visitas

domiciliares, acompanhamento do paciente em wisiéas a hospitais. Faco tudo o que
um trabalhador de saude mental faz. Eu semprertéaba formagdo psicanalitica a
todos os lugares em que trabalho. E sempre unr@mefa para mim. A psicanélise ndo
se da soO entre quatro paredes, com um diva e uatimeb do Freud. O discurso



analitico se presentifica também no campo colatino campo social, basta que a gente
maneje isso.

5) Quais sao os principais desafios e entraves gaparecem no dia-a-dia desse
trabalho?

Sao muitos, comecgando pela falta de condi¢desatbaltro e de uma politica salarial

decente — trabalha-se muito em salde mental e dralmalho estressante, muito

desgastante. Faltam, por exemplo, veiculo para fama visita domiciliar - essa € ma

queixa em varios CAPS em que ja trabalhei. Acho @upie menos da trabalho € a
conducao do tratamento dos pacientes. Trabalhoefaitpra e em dois CAPS e o que

vejo sdo os trabalhadores muito estressados, cdia gente para atender e questdes
cada vez mais dificeis para lidar.

6) No trabalho com os usuarios especificamente, gaado os desafios?

Essa semana fiz uma visita domiciliar em uma codade bastante complicada. E
preciso saber entrar na comunidade. O trabalho elem é dificil, sdo casos clinicos
complicados. Talvez o principal desafio seja n&arficapturado com essas questdes e
nao desistir, ndo recuar nos casos dificeis.

7) Qual o significado de clinica ampliada? Vocé ttzalha com esse conceito?

Esse € um conceito importante para nés. Trabaltrar @ sujeito na clinica ampliada
significa que tentamos secretariar o sujeito pgiodto lar social em que ele caminha.
Os psicoticos tém muitos problemas com lacos sycaitdo temos que secretariar,
sempre ajudando-o nesse laco no trabalho, com agosnetc. Ele sofre uma
discriminacdo muito grande, além de ele mesmortdi@gmas em formar lagos sociais.
Por isso, o termo “clinica se amplia”: ndo saosquestdes intrapsiquicas, ha o sujeito
no contexto social, e € iISSo 0 que procuramos ver.

8) Vocé acredita que deveria haver uma regulamentdQ da psicoterapia? A
psicandlise faria parte dessa regulamentacdo?

Se houver regulamentacdo da psicoterapia, acrgdémao dé para incluir psicanalise.
Como se forma um psicoterapeuta? A pessoa faz acnédbde de Psicologia, escolhe
uma linha tedrica e, a partir dai, comeca a atesdas pacientes. A formacédo do
psicanalista ndo é assim, ndo vem da academiaic@nphsta se forma a partir de um
tripé: analise pessoal, estudos teoricos e supesi®© proprio desejo do psicanalista é
que o vai orientando nessa formacéo.

Na Franca, acredito que a psicoterapia ja foi mygehtada e incluiram a psicanélise
como psicoterapia. Acho que essa € uma discuss@cab®la. Os psicanalistas e as
instituicbes de psicanalise ndo vao aceitar iss@nmasil. Temos uma outra formacao
mesmo.

Por outro lado, ha muitas pessoas que se dizemt@sipautas ou psicanalistas, ha
muita picaretagem. Até pastores evangélicos estdalizendo psicanalistas. E a
“formacao” deles é uma brincadeira, nada tem deapélise. Acham que o psicanalista
tem o poder de manipular a mente humana.



Acho que deveria haver um grande didlogo entrensstuicdes psicanaliticas e as
escolas de formac&o em psicanalise, para evitapegsoas que nunca fizeram analise,
por exemplo, usem esse titulo de psicanalista.ssaformacéo se da no diva.

Mas acho que regulamentar tudo isso ndo é uma simigdes nem rapida, precisa de
muito didlogo. H4 muitos interesses e questbegctsmdem jogo. O caminho é um bom
dialogo, colocar todo mundo em uma mesa e conversanpo que for preciso.

Bom, se é que tudo isso precisa de regulamentBgéique o picareta ndo se mantém no
mercado. N&o é facil se colocar nesse lugar (dmupaiista). E preciso muito tempo de
analise, supervisao e muito estudo. Achar que isegta (na cadeira de psicanalista) é
facil, que é soO escutar, esta errado. Sustentarlegar, perante o paciente, escuta-lo,
estar disponivel para essa escuta, ndo é umaroaigasimples.

10) Como se d& essa formacédo do psicanalista? Codefinir que escolas podem
formar psicanalistas?

Em algumas escolas, ndo € preciso a graduacao ieoloBg. Acho que ndo precisa
nem de graduacao. Porque, na verdade, no finahake @nalise, sai um analista, desde
que ele deseje ocupar esse lugar. E no divd meSmoncordo que ndo é preciso
mesmo a graduacdo em Psicologia. Tenho colegastegiges, por exemplo. O analista
se autoriza analista. Nao precisa ser autorizadampaiploma ou por um conselho. Ele
se autoriza a partir de sua propria analise eta gas seus proprios pares.

Entdo, como se vai regulamentar isso? Como umigLig8b pode dizer que vai formar
analistas melhor do que outros? Acho fundamental hom dialogo, nédo para
regulamentar, mas para poder explicar tudo issoa par sociedade. Nao é
regulamentando que se torna sério. A formacédo tamalista ja € uma coisa muito
séria. E uma coisa de muito investimento, de muituss de estudo e de analise. N&o é

uma coisa de um diploma.

11) E no caso da psicoterapia? Vocé acredita quesaspratica deveria ser
exclusividade do psic6logo?

Acredito que sim. Mas isso € complicado: como drferar, por exemplo, a psicoterapia
do atendimento de um terapeuta ocupacional? Podehse que isso é psicoterapia. E
polémico.



