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Trata-se, entao, de inventar teorias experimentais para
a urgéncia dos problemas da clinica em instituicoes
publicas. E neste sentido que podemos falar em tecnologias

da subjetividade ou formas de intervencdo, onde o
operador conceitual deve ser ja uma acdo sobre o real

(NEVES et al., 1993, p.177).

DA ORIGEM ...

s apontamentos aqui presentes

se originam num estudo

que assumiu como objeto
a investigacdo das experiéncias do
psicologo em programas de atencao
domiciliar no sistema publico de satde,
na grande Sdo Paulo, com os seguintes
objetivos:

Apreender as experiéncias
do psicélogo integrante de
equipe multipraofissional
em servicos publicos de
atencdao domiciliar.

Identificar suas percepcoes
sobre qualificacoes
necessarias para atuacao
profissional nesse
contexto.

Nesse, o percurso metodologico
assumiu a abordagem qualitativa

e se deu em trés etapas: pesquisa
bibliografica, analise documental e
pesquisa de campo com entrevistas
abertas, previlegiando a histéria de
vida temética dos colaboradores no
campo em questao.

No processo de producio de dados,
dos didlogos entre as narrativas e

o referencial tedrico-bibliografico
utilizado emergiram problematizacoes
ao modelo predominante de formacao
do psicologo.

CONSTATAGOES ...

producdo final demonstra

que a atencao domiciliar

¢ um campo recente de
praticas em satde marcado pelo
desenho sociopolitico contemporaneo
denominado “sociedade de controle”
(DELEUZE, 1992);

O psicologo chega nesse contexto
pautando suas atuagdes no modelo
romantico-liberal-disciplinar e
experimenta desterritorializacao
tedrico-técnica nas acgoes “a céu
aberto” e na relagcdo com a equipe de
saude (LANCETTI, 2006);

Constata que a “experiéncia” é
norteadora das intervencoes; que os
referenciais da pratica clinica-intimista
sao reconsiderados e o repertorio
interventivo ampliado (BEZERRA
JUNIOR, 2008; FIGUEIREDO, 2007);

Como “qualificagdes” sugerem que

é necessario ao psicologo flexibilizar
seus aportes teoricos e criar, baseado
na experimentacio, novas ferramentas
interventivas; privilegiar intervencgoes
clinicas concisas; disponibilidade
para atuar em equipe; ampliar o
arcabouco teorico-técnico interventivo
e capacidade para suportar as
ressonancias do sofrimento presente
no contexto.

CONCLUSOES E
APONTAMENTOS PARA A
FORMAGAO

“Ensina-se sobre o que se pesquisa e
nao sobre o que se sabe”
(DELEUZE, 1988, p. 18)

Algumas problematizacoes surgidas
demonstram...

* Que as experimentacdes no campo
da atencdo domiciliar beneficiam a
Psicologia, desestabilizando os saberes
instituidos e oxigenando novas praticas
e formas de producio de conhecimento
e aos profissionais da satde em geral,
pela experimentacao diferenciada que
os aproxima das nuances socioculturais
vivenciadas por grande parte da populacio,
estimulando-os a rever suas praticas e
producéo do saber, a busca de formas
inovadoras e diferenciadas de intervencio;

* Que a desnaturalizacao do saber possibilita
ao psicologo capacidade critica para
analisar os discursos presentes em
suas intervencoes e a que processos de
subjetivacao favorecem, bem como das
bases ético-epistemologicas dos saberes
vigentes na 4rea da saude. O exercicio
critico se inicia pelo reconhecimento dos
saberes e da clinica como construgoes
historico-politicas, ndo naturais, sem
esséncias eternas, a-historicas, sempre
passiveis de problematiza¢es em sua
autonomia, hierarquia e limites, esteja o
psicologo em seu consultério, no hospital
ou no campo da atencdo domiciliar
(BEZERRA JUNIOR, 2008).

¢ Que a transdisciplinaridade favorece a
afetacdo entre as disciplinas, possibilitando
outros arranjos tedrico-técnicos para
exercicio das praticas psicologicas na
atualidade (HUNING; GUARESCHI, 2005;
PASSOS; BENEVIDES, 2005).
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