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Resumo

Com base em uma nogao especifica de estilo de vida, este artigo pretende contribuir para
a humanizac¢do da ciéncia médica. Por meio de interfaces da Medicina com a Psicandlise, o
presente texto, entre outros aspectos, discorre acerca da possibilidade de uma Medicina ma-
ternal, que constroi e transforma o humano em momentos de dor, quando a fragmentagao
do ser requer uma ciéncia acolhedora. Tal abordagem humaniza a relagio médico-paciente e
sustenta a integridade de quem sofre em sua singularidade existencial, o que ¢é diferente das

generalizages cientificas classicas.
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Joao (nome ficticio) nasceu imaturo, e sen-
sivel a relagdo humana, quando sua mae
tinha iniciado o sexto més de gestagdo. Fi-
cou, sobretudo, em UTI neonatal por, apro-
ximadamente, seis meses, tempo quase igual
ao que esteve no utero materno. Devido as
intercorréncias pos-natais de um prematuro
extremo, desenvolveu hidrocefalia com cis-
to em regido frontal. Também teve quadro
de ventriculite, ficando, na época, com risco
elevado de morrer. Foi submetido a diversos
procedimentos cirurgicos. Varios deles fo-
ram neurocirurgias, tendo como derivagao
cisto e ventriculo-peritoneal com interposi-
¢do de sistema valvular e uma longa expe-
riéncia hospitalar. Amadureceu gragas aos
cuidados e a espiritualidade dos pais e fami-
liares, e a uma equipe de saude humanizada
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e maternal, que doaram, de forma amorosa,
a provisao ambiental necessaria ao desenvol-
vimento de seu ser, apesar das adversidades
que enfrentou. Para ele, foi construida uma
“barriga externa” de amor, na fase de inter-
nacao hospitalar e posteriormente a ela.

As ciéncias médicas relacionam-se, mui-
tas vezes, com seu paciente como um cliente
genérico, produzido por leis gerais e estatis-
ticas disponiveis a consciéncia do médico e
determinantes de seu raciocinio, dos passos
que o norteiam em diagnosticos e planos te-
rapéuticos. Entretanto, ndo raramente, o pa-
ciente ndo é percebido na Medicina em sua
singularidade, no modo tinico de existir.

Sabe-se do paciente a priori por meio dos
livros, periddicos cientificos e classificagdes.
O paciente, dessa forma, ¢ coisificado e desu-
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manizado, perdendo, na visdo turva da cién-
cia, sua condicdo de ser ativo que edifica seu
estilo de viver e suas possibilidades de recu-
peragao de uma situagao patoldgica. Sabe-se
do paciente, na logica positivista, por meio
de dados, exames e do paradigma do cliente
genérico. Ndo por acaso, nessa mesma 16gi-
ca, pode-se comunicar “em equipe’, sem um
lugar de subjetividade para o paciente, por
meio do registro em prontudrio de dados de
sinais vitais e condigdes médicas.

Sintomas, tratamentos... termos técnicos
frequentes na comunidade dos médicos te-
cem o enredo de personagens das cenas das
ciéncias médicas em uma construcédo discur-
siva que nao diz muito do paciente. O pa-
radigma que orienta as a¢cdes da Medicina,
em tais casos, seria organicista, excluindo a
subjetividade e a singularidade do ser, bem
como as dimensdes psicossociais que inte-
gram qualquer experiéncia humana.

Questiona-se tal posicdo da ciéncia mé-
dica, ndo incomum, diante de seu ente ob-
jetivado, o paciente, em uma modalidade de
existéncia permeada pelo sofrimento, posi-
¢do bem distinta daquela da mae e/ou do pai
maternal diante de seu filho quando o mes-
mo sofre. Destaca-se o cuidado amoroso na
relagdo das figuras parentais com seu filho.

Uma continuidade existencial ocorre nas
relagoes de amor entre pais e filhos, e pode
até curar, sem falar que restaura o ser que so-
fre, sustentando sua vida, apesar das fendas
que experimenta. O ambiente suficientemen-
te-bom, nem excessiva nem precariamente
bom, é sustentaculo para a confianga no viver
e a criatividade. Sao fundamentais, portanto,
as vivéncias de maternagem, do cuidado de
pais amorosos que constroi sensagdes, es-
quemas motores, imagens, integrando corpo
e psiquismo no filho.

Tal ambiente suficientemente-bom e pro-
motor de saude nem sempre ocorre nas fami-
lias. Nao se pode esquecer de complicacdes
que, as vezes, existem no ambito familiar. Fa-
la-se, entre outros aspectos, de pais que nao
exercem suas fungdes, psicopatologias ma-

ternas que prejudicam o desenvolvimento de
um bebé, implicagdes do uso de drogas pelos
pais nos destinos dos filhos. Sobre a ultima
problematica mencionada, sdo valiosas as
contribui¢oes de Arreguy (2011) ao referir-
se a uma parentalidade toxica.

Em um contexto familiar promotor de
saude, por sua vez, a mde suficientemente-boa
olha para seu filho, conectando-se com seu
ser. Encontra-o em sua peculiaridade exis-
tencial, mesmo que sofra muito, por exemplo,
com situagoes de doenga e hospitalizagido do
menor. O paciente, para o médico e outros
profissionais afins, geralmente ¢ diferente do
filho para a made suficientemente-boa, ou para
o pai, quando ele faz maternagem. Pensar
acerca de uma Medicina maternal, a partir
de interfaces das ciéncias médicas com a
Psicanalise, é construir possibilidades de
transformacao do ser em momentos de dor
de pacientes em que a fragmentagdo psiqui-
ca demanda um olhar acolhedor da ciéncia.
E quando se humaniza a relagio médico-
paciente e se restaura a integridade de quem
sofre em sua singularidade existencial, o que
ndo se confunde com as generalizagdes cien-
tificas classicas. A Psicanalise, entre outras
dimensdes, possibilita a construcgdo de prati-
cas de humanizagdo na relacio da Medicina
com seus pacientes.

Em uma carta destinada a Roger Money-
Kyrle, de 1952, Winnicott (ABRAM, 2000,
p.144) explica o que queria dizer com sufi-
cientemente-boa:

Penso frequentemente em referir-me a mae,
a pessoa real que estda com o bebé, como se
ela fosse perfeita ou como se correspondesse
a ‘mae-boa’ que faz parte do jargdo kleiniano.
Na verdade, sempre me refiro a ‘mae suficien-
temente-boa ou a ‘mae que ndo é suficiente-
mente-boa’ pois, no que diz respeito ao fato
que estamos discutindo, ou seja, a mulher
real, temos consciéncia que o melhor que ela
tem a fazer é ser boa o suficiente. A palavra
‘suficiente’ gradualmente (em circunstancias
favoraveis) vai ocupando um espago cada vez
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maior, segundo a capacidade crescente do
bebé de lidar com a falha através do entendi-
mento, da tolerancia a frustracio etc. A ‘mae
boa’ e a ‘mae m& do jargdo kleiniano apre-
sentam-se como objetos internos, nao tendo
nada em comum com as mulheres reais. O
melhor que uma mulher real pode fazer com
um bebé ¢ ser suficientemente boa de uma
forma sensivel inicialmente, de modo que a
ilusdo para ele torne-se algo possivel desde o
inicio [...]

Na teoria de Winnicott, é a adaptacdo da
mae as necessidades do filho que torna possi-
vel um desenvolvimento saudavel (ABRAM,
2000). Quando se fala de mae, neste artigo,
nao se quer dizer apenas mulher, mas, sim,
referir-se a uma condi¢do de maternagem
que pode ser exercida pela mae, pelo pai ma-
ternal, ou pelos médicos que prezam as con-
di¢oes existenciais nos momentos de oferta
de seus cuidados. O bebé, por sua vez, existe
até mesmo em um adulto. Desse modo, hd
possibilidade de novo encontro entre as fun-
¢oes de mde suficientemente-boa e de filho,
quando uma mde, um pai ou um profissional
de satde se depara com alguém em uma pai-
sagem, ou passagem, de sofrimento e dor.

Segundo Abram (2000), na perspectiva
winnicottiana, a qualidade dos cuidados ma-
ternos no comeco da existéncia é associada
a saide mental, livrando o ser da psicose.
Em transposi¢do para a relagdo terapéutica,
afirma a autora a importancia do ambiente
de holding ao paciente. O mesmo protege em
relacdo as agressoes fisiologicas, levando em
conta o toque, a temperatura, as sensibilida-
des visual e auditiva, e inclui a rotina do cui-
dado dia e noite.

Sabe-se como, na teoria winnicottiana, a
made suficientemente-boa é fundamental para
o desenvolvimento da autenticidade do ser, o
verdadeiro self. Nao se quer dizer, contudo,
que a func¢do paterna de estabelecer limites
nao seja também central as praticas da Me-
dicina humanizada. Entretanto, em diversas
situagdes como as de grande risco de morrer,

o que se necessita é de pele, contato, susten-
tagdo fisica e psicoldgica para a integragdo
sensorio-motora, imagética e psicossomati-
ca. Torna-se fundamental, em tais situagdes,
a posi¢do de maternagem da Medicina como
possibilidade de amparar o ser, humanizan-
do-o0 na construcdo de um estilo de vida sa-
lutar.

Uma relagdo mae-filho saudavel pode ser
a base para outros contatos balizados pela
saude e criatividade. Uma relagdo mae-filho
satisfatoria pode mostrar dimensdes signi-
ficativas a existéncia do ser. Pensando nas
praticas médicas, ndo seria importante o
acompanhamento de efeitos psiconeuroimu-
nolégicos ou psicossomaticos, quando cui-
dados médicos maternais sao ofertados aos
pacientes?

Falar de maternagem, de posigdes de
made suficientemente-boa e filho, na relagdo
médico (ou profissional de saude)-paciente
¢ contribuir para transformar o paradigma
predominante na pratica da Medicina. Sabe-
se que tal revolugdo paradigmatica tem sido
efetuada por iniciativas diversas, tais como
as do Projeto Canguru que amplia o conta-
to materno com o filho/paciente prematuro
em UTIs neonatais, tendo produzido mui-
tos efeitos promotores da existéncia sauda-
vel. Enfatiza-se, além disso, a terapéutica do
amor e da doagdo no campo da saude.

Acredita-se que humanizar a assisténcia
em saide ¢ construir relagdes amorosas en-
tre seres humanos na area de saude, o que
parece Obvio. Entretanto, segue-se comu-
mente, na contemporaneidade, o sentido das
tendéncias de coisificagdo das pessoas, o que
¢ espantoso. Humanizar a assisténcia em sau-
de é romper com a tentativa de exterminar
os sentimentos nas préticas de satde. E, tam-
bém, romper com o discurso que congela as
praticas de saude tradicionais que dissociam
doenga, saude e existéncia.

Humanizar a assisténcia em saude ndo
¢ estimular ganhos primarios e secundarios
nos pacientes em uma postura de puro assis-
tencialismo que incentiva, por exemplo, uma

Estudos de Psicanalise | Belo Horizonte-MG | n. 36 | p. 149-156 | Dezembro/2011

151



Humanizagdo da Medicina: Psicandlise, maternagem e estilo de vida

152

maior permanéncia ou reinternagdo hospi-
talar. Sabe-se da problematica dos pacientes
moradores dos hospitais nos angulos clinico,
psicoldgico, econdmico, politico, entre ou-
tros. Humanizar a Medicina nao é, de modo
simplista, agradar o paciente, contar fabulas,
cantar, teatralizar... E, sim, fazer tudo isso, e
nada disso, por compreender a complexida-
de da promogao de saude e da terapéutica
da maternagem, do amor nos tempos atuais
em que o simbolico esta empobrecido e, difi-
cilmente, se pode falar de relagdes humanas
de fato. Em analogia ao escrito “Psicologia
e Odontopediatria: entre pedagos e/ou re-
lagoes?” (AMARAL, BARRETO, 2009), que
problematiza, entre outras nuangas, os des-
pedagamentos no campo do saber ou conhe-
cimento, pode-se falar aqui de: “Medicina:
entre pedacos e/ou relagoes?”

Espera-se que este artigo, de algum modo,
funcione como dispositivo analitico para se
pensar sobre estereotipias no campo da sau-
de ao questionar uma lei cientifica esvazia-
da do contexto humano, simbdlico e sdcio-
cultural. Por meio da Psicanalise, o paciente
pode ser escutado e visto em sua subjetivida-
de, ndo apenas no espetaculo do organismo.
Como nos ensina Balint (2007), o médico é
remédio na Medicina e ha que conhecer sua
farmacologia.

Nas dimensdes de uma Medicina Integral
— e sdo encontradas tendéncias diversas que
a buscam nos tempos presentes, como, por
exemplo, através dos cursos médicos com
metodologia ativa de ensino-aprendizagem,
como a Aprendizagem Baseada em Proble-
mas (Problem-Based Learning/PBL) - ¢é
importante falar de um paradigma biopsi-
cossocial. Em tal perspectiva, uma Medicina
maternal parece necessiria em momentos
em que o paciente esta despedagado fisica e/
ou psicologicamente. Por sua vez, em outros
momentos, ao médico (ou outro profissional
de saude, tal como o dentista, o enfermeiro,
o fisioterapeuta, o terapeuta ocupacional,
o fonoaudiodlogo, o nutricionista etc.) cabe
adotar a func¢do paterna, limitando desejos,

fazendo “cortes” e desconstruindo perspecti-
vas cristalizadas.

Externamente ao paradigma organicista,
considera-se, ainda, o ser em suas diferentes
dimensodes (fisica, psicologica, social, espi-
ritual, ética) no campo da satide. As vezes,
o tratamento ¢ cuidar da dor em suas entra-
nhas, até sangrar; em outros momentos, es-
perar é o mais sensato. Aguardar nem sem-
pre ¢ um engodo, ou tamponar a castragio;
a pessoa pode estar em um tempo do existir
prévio a ela... O que se pode fazer bem, em
alguns casos ou situagdes, ¢ maternar o ser,
uma das formas de humaniza-lo.

Uma Medicina humanizada, que se apro-
pria da maternagem, do holding, entre outros
recursos que a teoria psicanalitica oferece ao
campo da satde, é transformadora e promo-
ve (re)construgdes no ser. E como se 0 mé-
dico passasse a trabalhar em um jardim das
pétalas das lagrimas em que dor e sofrimento
sao fermentos para a descoberta dos poten-
ciais reparatorios e criativos da modalidade
de existéncia naquele tempo do paciente.
As lagrimas, assim, podem aproximar-se,
em condensagdo, de flores e, portanto, com
pétalas mostram a ambiguidade do existir,
as interfaces de dor e alegria do humano,
as mudangas... a mutagdo do sofrer em (re)
criagao.

A Psicandlise enderega a Medicina e as ci-
éncias da saude a ilusao de igualar o paciente
ao discurso que se constrdi sobre ele. O ser
estd, muitas vezes, onde nao se reconhece e
nio é reconhecido. E desconstruindo o ra-
ciocinio cientifico classico que se pode en-
contrar a singularidade do paciente, nao
restrita a abstracdo de uma pessoa genérica
criada por uma 6tica positivista.

Jodo, em sua resiliéncia, na contramao do
pensamento cartesiano, rompeu as adversi-
dades de modo saudavel e criativo, quando
tinha motivos para morrer ou ter graves se-
quelas neurolégicas... De modo inusitado,
nao ¢é triste e se mostra com forca de exis-
téncia, alegre, para seus pais, parentes e a
Medicina. Ressalta-se que ele havia realizado
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estimulagdo precoce com uma equipe multi-
profissional sensivel, além de ter acompanha-
mento de médicos humanos e maternais. Foi
e é, sobretudo, muito amado por seus pais.

Joao desenvolveu seu ser em uma espécie
de utero substituto: o afeto e a provisdo am-
biental de seus pais, irma, parentes diversos,
bem como de profissionais maternais. Joao
foi tocado pelo amor humano e pela espiri-
tualidade de seus familiares e sensibiliza os
outros com seus sorrisos, astucia, criativida-
de e habilidades sociais, sua generosidade de
ser suficientemente bom, numa ambiéncia
de autenticidade. Foi olhado, olhou e olha
com profundidade de alma. Foi “costurado’,
aos pedagos de ser, pelo amor e doagdo que
o ajudaram a respirar, ter confianca em sua
relacido com o mundo externo, apesar dos
desafios constantes.

Jodo construiu-se... estd em construcao...
em seu estilo de vida peculiar, ndo previsto
pela ciéncia tradicional. Vale salientar que se
compreende como estilo de vida a modalida-
de de existéncia de cada ser. Como outrora
fora problematizado (BARRETO, 2010), nao
se pensa em estilo de vida como comporta-
mentos. Os estilos de vida sdo na concepg¢ao
do autor:

[...] instituicdes ou entrecruzamentos e super-
posigoes institucionais: a vida familiar (ndo
apenas no sentido usual do romance edipico),
as praticas escolares, as relagdes entre pares
ou em grupo etc. Sao lugares ou posigoes
sociais de existéncia que (se) instituem [...]
(BARRETO, 2010, p.124)

[...] uma concepgdo de estilo de vida como
modalidade de relagao social (com seus jogos
de poder e alienagdo), a qual podemos mobi-
lizar [...] (BARRETO, 2010, p.123)

Desse modo, a humanizagdo da Medicina
passa pela compreensdo dos profissionais (e
pela consciéncia de sua participagao na cons-
trucdo) dos estilos de vida de seus pacientes,
o que é bem diferente do trabalho com o6r-
gaos doentes do corpo. Ao médico humano é

fundamental trabalhar com as modalidades
de existéncia dos pacientes, percebendo que
participa da construgdo dos estilos de vida de
seus clientes. As cenas médicas sdo institui-
¢Oes que se entrecruzam com outras: 0s cui-
dados da familia, as relagdes com amigos... E
no entrecruzamento de institui¢cdes (familia,
Medicina...) que lugares ou posigdes sociais
de existéncia (na relagio humana) se (des)
constroem.

O médico, muitas vezes, acredita que esta
trabalhando com o estilo de vida ao partici-
par de um programa intitulado de mudanga
do estilo de vida. Nao. Quando faz uma Me-
dicina organicista, participa da construgao
das modalidades de existéncia dos pacientes,
mantendo-as conforme tém sido estabeleci-
das na institui¢do familia, na comunidade...
Entretanto, ao trabalhar com uma Medici-
na humanizada, que tem a Psicanalise como
campo inspirador, pode adotar uma posigdo
de maternagem na relagdo com pacientes
“aos pedacos” (prematuros, portadores de
queimaduras severas, psicoticos etc.), e uma
fun¢ao paterna na relagao com pacientes que
necessitam de limites, interdi¢do, buscando,
dessa forma, construir e/ou desconstruir
perspectivas de existéncia.

O médico, por meio de uma Medicina
humanizada, com inspira¢do psicanalitica e
centrada no estilo de vida, pode tomar cons-
ciéncia de seu lugar transferencial na relagdo
com o paciente e de como maneja-lo a favor
da assisténcia em satide. Néo se trata de agir
com ingenuidade, mas com a compreensao
dos lugares relacionais e suas dinadmicas, o
acompanhamento cuidadoso dos efeitos de
sua conduta, bem como com a percepgio
das diferentes dimensées do ser humano em
implicagao.

Quando se fala, na 4rea de saude, de fa-
tores impeditivos da mudanca do estilo de
vida - e tal tematica tem sido objeto de mui-
tas conferéncias ministradas por este autor,
além de produgdes escritas — busca-se, com
frequéncia, de forma compartimentalizada,
algum aspecto central, ou se pensa a respei-
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to da investigagdo de vérias dimensdes mo-
tivacionais dos pacientes, mas fora de uma
compreensdo do estilo de vida e das cenas
médicas em um panorama relacional que
inclua nogdes como a de sujeito do incons-
ciente, transferéncia, entre outras, na (des)
constru¢do das modalidades de existéncia.
O poder terapéutico da Medicina praticada
sem a compreensao da relagdo humana ¢, as-
sim, reduzido.

Para o desenvolvimento de praticas de hu-
manizagdo da assisténcia em saide centradas
no estilo de vida, antes de tudo, é necessario
descortinar paradigmas. Ressalta-se a im-
portancia de um paradigma biopsicossocial,
nem organicista nem psicologizante. Nesta
perspectiva, a Psicandlise tem muito a ofe-
recer ao trabalho da Medicina no campo da
satde ao configurar a relagao humana como
dispositivo para o artesanato analitico e seus
efeitos. Tais efeitos ndo sdo, apenas, simbo-
licos, mas psicossomaticos, psiconeuroimu-
nologicos... efeitos de (re)criagdo do ser em
suas possibilidades de existéncia.

Como pode ser percebido, a humanizagao
do campo da satde é um trabalho artistico,
incluindo manejar com sensibilidade os re-
lacionamentos profundos com os outros em
multiplas perspectivas. Desse modo, intera-
gir com o corpo-ser de um bebé, que vivencia
um sofrimento inominavel em um contexto
hospitalar, é uma experiéncia transformado-
ra. Envolver a crianga com a afetividade das
palavras também ¢, indiscutivelmente, tera-
péutico. Nao se pode deixar de compreen-
der ainda que o infantil perpassa as relacoes
humanas como um todo e compde o mundo
adulto.

E como explica Lima (2010, p.38):

Somente uma “companhia viva® é capaz de
garantir que as necessidades particulares de
cada crianga possam ser atendidas em suas
especificidades, contribuindo, assim, para a
emergéncia de uma qualidade no ambiente -
holding - que é experimentada no um a um
de cada encontro [...]

Um ultimo ponto a destacar: é importan-
te que se pense sobre a saude nos diferentes
niveis de aten¢ao, bem como acerca das poli-
ticas publicas de satde, questionando o mo-
delo hospitalocéntrico de assisténcia.

Enfim, Jodao foi sustentado, sobretudo,
pela maternagem, pela terapéutica do amor
e pela fé em Deus de seus familiares. De-
senvolveu integridade do ponto de vista
sensOrio-motor, imagético e cognitivo, entre
outras dimensoes, com os cuidados profis-
sionais que recebeu em fase de neuroplasti-
cidade, junto a seus pais que o sentiam, viam
e escutavam como inteiro, inclusive no silén-
cio e nos murmurios de um bebé¢, muitas ve-
zes, operado e recortado. Tornou-se, desse
modo, inteiro com as cavidades e os enigmas
da alma humana... tdo inteiro e imprevisi-
vel... questionando as ciéncias tradicionais
por meio de sua autenticidade profunda e da
construgdo biopsicossocial singular de seu
modo de existir.

Abstract

Based on a particular conception of lifestyle,
this paper has the goal of contributing to Me-
dical Science humanization. Through inter-
faces between Psychoanalysis and Medicine,
this text talks about the possibility of a mater-
nal Medicine, among other dimensions, that
builds and changes the human in moments of
pain, when the self fragmentation requires a
warm Science. This approach humanizes the
doctor-patient relationship and maintains the
integrity of those who suffer in their existential
singularity, which is different from the classi-
cal scientific generalizations.

Keywords: Psychoanalysis, Medicine, Huma-
nization, Mothering, Lifestyle.
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