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RESUMO

O trabalho esta dividido em quatro diferentes momentos que pretendem se aproximar,
perceber, “agir” e refletir sobre a relagcdo entre e a apreensdo do tempo na
contemporaneidade e o cuidado em saude. No primeiro momento acontece a
formulagao inicial da questdo deste trabalho a partir do dispositivo “Oficina de Yoga”,
no CAPS de Irajd, Rio de Janeiro. Sdo muitas as tensoes criadas pelo jogo de for¢as
dos diferentes tempos dos atores envolvidos e da propria rede do territorio em cena na
questdo do cuidado em saude. No segundo momento entraremos na discussdo do
conceito de tempo, tomando-o como uma constru¢ao humana. O tempo “objetivo”,
substancia, realidade material aqui é refutado, a partir da referéncia a Bergson,
Foucault e Deleuze. No terceiro momento abordaremos o tema da integralidade como
base de fundamental importdincia para o SUS e no quarto momento traremos uma
reflexdo do que estamos chamando aqui de “integralidade do tempo”.
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“HERE WE BREATH”: REMARKS ABOUT TIME AND CLINICAL PRACTICE IN
HEALTH CARE

ABSTRACT

The work is divided into four different temporalities aiming to approach, perceive, "act"
and reflect on the relationship along the times in contemporary health care. Firstly the
issue of this work, the "Yoga Workshop" in CAPS Iraja, Rio de Janeiro, is presented.
Much tension is created by the different times of the actors involved and the very health
care network in the territory. In the second phase we discuss the theoretic category of
time, taking it as a human construction. The "objective" time, viewed as a substance,
with material reality is refuted, based in Bergson, Foucault and Deleuze. In the third
phase we address the issue of completeness as the basis of fundamental importance for
the SUS and the fourth moment presents some consideration about what we are here
calling "comprehensive care of time".

Keywords: mental health; time; comprehensive care.

Ayvu, Rev. Psicol., v. 02, n. 02, p. 28-46, 2015



Marcelo Pedra Martins Machado & Francisco Romado Ferreira 30

1- INTRODUCAO - TEMPO DE APROXIMACAO — CONHECENDO O TEMPO DE CADA UM.

A questdo do tempo e de espagos onde este poderia ser tensionado e
problematizado se imp0s na minha trajetoria profissional a partir da experiéncia no
CAPS Rubens Corréa no ano de 2008, quando, na funcdo de estagiario de psicologia,
operava a Oficina de Yoga, sugerida e criada por mim, naquele equipamento de satde
mental. Localizado no bairro de Iraja, no Rio de Janeiro, o referido CAPS estd em
funcionamento desde 1996.

Os Centros de Atencao Psicossocial — CAPS — t€ém uma fungdo estratégica na
Rede de Atengdo Psicossocial’ (RAPS). Sdo unidades de saude territorializadas que
oferecem atendimento de cuidados intermedidrios entre o regime ambulatorial e a
internagao hospitalar, contando com uma equipe multiprofissional. Neste sentido, visam
acolher os pacientes com transtornos mentais severos € persistentes, estimular sua
integragdo social e familiar, apoid-los em suas iniciativas de busca da autonomia,
oferecer-lhes atendimentos médico e psicologico. Os CAPS constituem a principal
estratégia do processo de reforma psiquiatrica nos cuidados com as pessoas que sofrem
de transtornos mentais e na superacao dos cuidados exclusivos em hospitais
psiquiatricos. A caracteristica principal, portanto, ¢ a busca de integragao do individuo a
um ambiente social e cultural a partir de suas experiéncias concretas de vida.

A proposta da Oficina de Yoga era a da tentativa de constru¢do de um espago
coletivo. Espaco onde as decisdes fossem pactuadas de forma coletiva e democratica, ja
que o rumo do trabalho grupal, na perspectiva adotada, era na direcdo da autogestao e
da autonomia dos usuarios, principios fundamentais do Sistema unico de Saude (SUS).
Portanto, foi de suma importancia que, desde o inicio, as decisdes sobre a oficina
passassem pelo crivo de todos que participavam: usudrios, técnicos € eventuais
familiares. Decisdes como o horario, a melhor sala, quantos participariam, ou mesmo o
repertério de musicas que acompanhariam os exercicios eram sempre pactuadas entre

todos. A Oficina acontecia semanalmente (as quartas-feiras), com duragdo de 1 hora,

3 Rede de satide mental integrada, articulada e efetiva nos diferentes pontos de atengio para atender as
pessoas em sofrimento e/ou com demandas decorrentes dos transtornos mentais e/ou do consumo de
alcool, crack e outras drogas (Portaria N° 3088/GM, do Ministério da Saude, de 23/12/2011).
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com a presenca de um académico de psicologia, um psicélogo, além dos usuarios do
Caps, eventualmente familiares dos usuarios e outros membros da equipe técnica.

A Oficina de Yoga dividia-se basicamente em quatro momentos: o primeiro
momento era um exercicio de respiracao (que foi repetido vérias vezes durante a
oficina), que consistia em inspirar e expirar trés vezes seguidas. Cada integrante faz
estes movimentos a seu tempo e todos aguardam que os ultimos terminem seus
exercicios para que comecemos outro. Em seguida, grosso modo, faziamos exercicios,
todos sentados, de alongamento para frente e para tras e para a direita e para esquerda,
depois os mesmos movimentos eram realizados com todos de pé. Os exercicios sempre
tomavam como referéncia a respiragao: quando o corpo era alongado para frente o ar ¢
expirado e quando o corpo era alongado para trds o ar ¢ inspirado, quando os exercicios
eram para o lado, no momento que o corpo desce o ar era expirado € no momento que o
corpo sobe o ar era inspirado. O vinculo com a respiragdo tinha a intengao de oferecer
momentos (durante toda a oficina), onde os usudrios estariam atentos a um movimento
fundamental para o funcionamento do seu corpo e, a0 mesmo tempo, fundamental para
o funcionamento do corpo de todos os outros naquele espago. Além disso, como o ato
de respirar ¢ também voluntario, a respiracao poderia ser uma eficiente ferramenta para
ajudar na percepcdo das oscilagdes do corpo, dos movimentos, assim como das
possiveis trocas entre a respiracao do sujeito e a do grupo.

A musica funcionava na oficina como um fio condutor, um lastro com o ritmo
que o grupo escolheu para ser impresso naquele espago. O terceiro momento era o
espago para o descanso ou relaxamento do corpo. O quarto momento acontecia ao final
do grupo quando se abria uma roda para discutir tudo que havia acontecido na oficina:
exercicios, dificuldade de respirar, dificuldade de ficar em siléncio, incomodos (fisicos
ou ndo), sensagoes, percepcdes, lembrancgas, tratamento, enfim, tudo que surgia naquele
espago.

A partir da pergunta: “O que se faz aqui?”, feita ao final de uma oficina quando
uma usuaria entrou na sala e ficou curiosa para saber sobre tanta gente sentada em
siléncio, uma fala foi unanime no grupo: “Aqui a gente respira!”’. Nenhuma referéncia a
algum exercicio especifico, a melhora da condi¢ao fisica, da postura, ou mesmo ao
regate de uma dimensao espiritual (muito comumente atrelada a pratica de yoga). Todas
as falas que se seguiram eram relacionando a respiragdo com a relagdo e percep¢ao do

tempo. “Aqui o tempo passa diferente”; “Aqui eu posso descansar’; “td tudo muito
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acelerado”. Estas falas, em unissono, suscitaram varias questdes para as quais eu ainda
nao havia atentado, mas que eram fundamentais para o andamento do trabalho.

A experiéncia de “reapropriacdo” do tempo operada pela Oficina de Yoga foi
desdobrada em outro dispositivo grupal do Caps de Iraja, o Grupo de Referéncia, que ja
acontecia no CAPS anteriormente a Oficina de Yoga. O Grupo de Referencia acontecia
duas vezes por semana e era coordenado por dois técnicos de uma das formacdes que
compunham os trabalhadores do CAPS (psicologo, médico, enfermeiro, nutricionista,
assistente social, ou farmacéutico). Tinha por objetivo discutir e orientar os projetos
terapéuticos dos usuarios (grupais e individuais). O Grupo durava uma hora e meia e
tinha as portas abertas. Na pratica este funcionamento significava que o usudrio ou
familiar poderia entrar a qualquer momento no grupo durante este intervalo de tempo.
Como efeito tinha-se um processo grupal absolutamente fragmentado e cadtico, com
usudrios entrando e saindo o tempo todo do grupo e principalmente uma dificuldade
enorme, por parte dos coordenadores, de dar um carater coletivo ao processo de cuidado
que deveria ser estabelecido naquele dispositivo.

A Reunido de Equipe do CAPS de Iraja era um dispositivo privilegiado para
compartilhar experiéncias que aconteciam no servigo € este espago serviu para expor a
experiéncia do trabalho de respiragdo realizado na Oficina de Yoga. A partir do que se
comentou nestas reunides de equipe, os coordenadores do Grupo de Referéncia
decidiram adotar o exercicio de respiracao basico (inspirar e expirar trés vezes, cada
pessoa a seu tempo e com os olhos fechados) no inicio de sua atividade, para verificar
que efeitos isso produziria.

Dessa forma, assim que os usuarios e familiares entravam na sala onde o Grupo
de Referéncia acontecia os coordenadores pediam para que todos juntos fizessem o
trabalho de respiragdo citado acima. O que se seguiu com o passar das semanas foi uma
possibilidade de “sintonia” cada vez maior entre as pessoas do grupo. As pessoas que
chegavam atrasadas, logo percebiam que estavam em “outro tempo”, em “outra
freqiiéncia” e tentavam se integrar ao tempo do grupo. O grupo continuou sendo de
portas abertas, mas entrar significava algum compromisso com o espago € com quem
estava nele. Tempo de fala, de escuta, de demandar, de perceber, de entender, etc.

Enfim, o ritmo desenfreado que favorecia a fragmentacao do grupo, foi, aos poucos
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dando espaco a uma possibilidade de construgdo temporal mais condizente com um
espaco produtor de coletividade.

A subjetividade estd colocada como uma das categorias centrais em varias
discussdes no campo do trabalho e da gestao em saude (Sa & Azevedo, 2010; Sa, 2009).
Neste trabalho, optamos pela adogao da definicao Bergsoniana (1999a) de subjetividade
que a estabelece como o intervalo de tempo entre um pedido e uma resposta. Intervalo
que alguns autores definiram como espago fundamental para a formulacao de uma
demanda (Baremblitt, 2003). A perspectiva de tempo proposta por Bergson (que sera
explicada nos proximos paragrafos) servira de base para algumas reflexdes sobre
integralidade e vinculo em satde, conceitos umbilicalmente implicados ja que ¢
absolutamente impossivel pensar e operar a integralidade dissociada do vinculo, tanto
na perspectiva do usudrio/trabalhador da saude quanto na dos servigos da rede.

Experimentamos, na atualidade, uma relagdo com o tempo que impde limites
importantes em nossas percepcdes, praticas, relacoes e agdes. A tirania do presente
(Piettre, 1997) tem implicagdes com um certo modo de produzir realidades e relagdes
sem nenhum comprometimento com a ideia de processualidade. O império do instante e
da urgéncia, da agdo a todo e qualquer custo (Bachelard, 2007; Maciel, 2007), compele
o profissional de satde a pensar a integralidade, o vinculo e o proprio ato de cuidar
distantes de uma logica processual.

No mundo atual, vivemos de maneira cada vez mais acentuada, a
impossibilidade de perceber e controlar a agdo do tempo sobre nossas vidas. O tempo
indispensavel para que um desejo se produza, tempo esse inseparavel das
experimentacdes, encontra-se cada vez mais anulado, ou melhor, controlado pelos
mecanismos de poder (Foucault, 1979) que se exercem nao apenas sobre a nossa
subjetividade, mas também sobre a nossa propria condi¢ao vivente.

A ideia de um presente que contém em si a memoria de um passado recente e a
expectativa de um futuro préoximo, em especial no conceito de duragdo (Bergson,
1999b), poderia ser uma opcao conceitual bastante interessante para ser utilizada como
ferramenta para lidar com as questdes levantadas no pardgrafo anterior. Uma
perspectiva onde a importancia e a fugacidade do instante (Bachelard, 2007) daria lugar
a uma outra légica de produg¢dao de tempo. A percep¢ao do tempo, assim como o
cuidado em saude, ndo mais estariam ligados a cortes que separariam passado, presente

e futuro, mas sim a processualidade.
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Da experiéncia da Oficina de Yoga surgiu o estimulo para a investigagdo dos
efeitos do tempo nas relagdes cotidianas, em especial na relagdo técnico-usuario e sua
materializacdo no conceito de vinculo. Se em oito meses de trabalho na oficina tantos
efeitos, afetos, movimentos e paradas foram mobilizados, que tantos outros sentidos e
materializagdes poderiamos dar as experiéncias com o tempo?

Opto aqui pela perspectiva de um “cartografo do tempo” na clinica. O cartografo
nao quer medir, sobrecodificar. Para ele, a questao do diagnoéstico e do enquadramento ¢é
deslocada para a proliferacao de possiveis na atribui¢do de sentido e, consequentemente,
para o fortalecimento da certeza de que podem existir multiplas imagens ¢ vozes numa
mesma forma/sintoma (Guattari & Rolnik, 1986). Como transformar o tempo em um
acontecimento, no sentido proposto por Deleuze (1990), como algo que possibilita o
novo, a criacao, o desvio a cada encontro usuario-técnico? Como eternizar um momento
(encontro usuario-técnico) como unico? SO no tempo “arte”, tempo criacao. No tempo
processo, tempo nao fixo, tempo que ndo se segura, nao se retém. Tempo inventado a
cada encontro, possibilitado assim, através de impressdes de velocidades referentes a
duracdo Bergsoniana (1999a), singulares movimentos relacionais entre técnico e

usudrio. Deste modo nos fazemos autores e nao atores do nosso tempo.

2 -0 TEMPO DA SUBJETIVIDADE — COSTURANDO DIFERENTES
SUBJETIVIDADES/PROCESSOS DE SUBJETIVACAO.

O controle do tempo sempre foi uma das preocupagdes do exercicio de poder.
Segundo Foucault (1979), nas sociedades disciplinares o poder ndo s6 ordenava, como
também compunha com o tempo a acdo do individuo. Porém, controlar o tempo,
impingir um ritmo a subjetividade, eliminar o intervalo temporal existente entre o
momento de perceber € o momento de agir, subtraindo do individuo a indeterminacao
indispensavel para que ele possa agir criativamente ¢ um trago acentuado da nossa
sociedade. Seguindo Foucault, podemos dizer que o poder que se exerce com tal intuito
tem como objeto a vida, o controle do tempo da vida, da indeterminagdo que acompanha
0 viver.

Ao desenvolver a tese foucaultiana, Gilles Deleuze (1990) denominou sociedade
de controle o tipo de ordenamento politico-social em que o poder toma a forma de um

biopoder, incidindo diretamente sobre as potencialidades da vida — como a sexualidade,
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a geragao de filhos, a satde etc. Exatamente as dimensdes que até entdo eram
consideradas intimas, aquelas que se referiam a decisdo privada dos individuos, tém
agora o seu campo de possiveis explicitado e controlado, desaparecendo a distingao
entre vida publica e vida privada, e mesmo entre a vida subjetiva e o simples viver.

A passagem das sociedades disciplinares (Foucault, 1987) para as sociedades de
controle (Deleuze, 1990) se caracteriza pelo desaparecimento das fronteiras que
definiam as instituicdes. Na analise de Foucault (1987), o exercicio do poder era
realizado por intermédio das institui¢des — a familia, a escola, a fabrica, o hospital ¢ a
prisdao — criando corpos doceis e subjetividades submetidas a referéncias definidas.
Eram clas as mediadoras das relagdes entre os individuos ¢ o socius, definindo
comportamentos e acoes eficazes em situagdes espacialmente definidas. Estes corpos e
estas subjetividades eram produzidos em espacos fechados, nos quais o individuo se
encontrava sempre empenhado em exercer uma agao util inserido em um espago-tempo
definido. O poder esquadrinhava o espaco, ordenava o tempo e compunha o espago € o
tempo em que os individuos iriam exercer as suas atividades. J4 nas sociedades de
controle, a tendéncia geral ¢ a abolicdo das fronteiras, o controle passa a ser exercido a
céu aberto (Deleuze, 1990).

Na filosofia diversos autores se inserem na discussao sobre a questao do tempo
entendendo-o como uma constru¢do humana, algo que se dé a partir da relagdo do
sujeito com o meio, elaborada em processos de subjetivacdo, ou seja, como nao
possuindo qualquer realidade a priori (PIETRE, 1997). Algumas concepgdes de tempo
refutam as ideias de que o tempo seria uma substancia, uma realidade independente e
objetiva, na qual as coisas estdo inseridas em uma nog¢do derivada das relagdes
mecanicas e objetivas da matematica. O tempo seria uma constru¢cdo ou elaboracao do
espirito, sem existéncia fora dele (Sto. Agostinho) ou uma apreensao empirica regular
de relagdes causais de antes e depois (Hume) ou uma intuicao pura do espirito (Kant). O
que pretendemos com este comentario ¢ evidenciar uma forma classica de conceber o
tempo como elaboracdo subjetiva realizada pelo sujeito (PIETRE, 1997).

Com Henri Bergson (1859-1941) temos a ideia de ultrapassamento da razao
classica que surgiu com o pensamento platonico. Sua proposta consiste em ultrapassar o
conhecimento representativo e romper com um modelo tradicional de construgdo do
pensamento cientifico do século XIX, pautado pelos principios da Razdo. Pretende

perceber a esséncia das coisas em si mesmas € nao a partir de uma representagcdo ou de
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ideia abstrata, pré-concebida. Para ele, a razdo cléssica ndo da conta do que ha de
essencial e singular nos seres, ela s6 nos permite perceber o que ha de geral nas coisas.
Para Platdo a razao esta acima dos sentidos, fora do tempo. O conhecimento verdadeiro
ndo se contamina com os sentidos, com a matéria. O tempo degrada a matéria, mas a
esséncia ¢ eterna. Platdo desqualifica a matéria e privilegia a ideia, o conceito abstrato.
Bergson tenta superar esses conceitos de matéria, ideia, pensamento, ultrapassando a
matriz do platonismo (DELEUZE, 1999).

O conhecimento classico acerca do tempo ¢ sempre parcial, mecanico, ele pode
dar conta da dimensao objetiva do universo material, mas ndo percebe o que anima, o
que d4 sentido a vida subjetiva. E da propria natureza do conhecimento classico
perceber por analogias, semelhangas, sem atingir o objeto, sem perceber as sutilezas da
subjetividade de cada sujeito em sua forma de lidar com o tempo. Para Bergson (1999a),
somos, ao mesmo tempo, Memoria habito (cotidiana, mecanica e automatica) e
Memoria pura (subjetiva, inconsciente e afetiva). Nossa proposta busca ir ao encontro
dessa Memoria pura, livre dos condicionamentos da objetividade, na tentativa de
estabelecer contato com esses sujeitos pela via afetiva e subjetiva.

Para Bergson (1999a), a verdadeira duragdo (nascimento, envelhecimento e
morte) ¢ memoria e criagdo, € voltada para a acdo, ¢ valorativa e afetiva, portanto,
ligada ao inconsciente e as escolhas afetivas do sujeito. Ela acontece em sintonia com o
corpo, com os sentidos, ndo obedecendo aos critérios de racionalidade e objetividade da
vida cotidiana. Em Bergson tempo ¢ mudanca, possibilidade de gestacdo do novo a
partir do presente, € no tempo que podemos expandir (ou atrofiar) nossa forga vital. O
tempo ¢ um processo continuo. Isso significa que os acontecimentos psiquicos ou
fisicos acontecem uns apoOs 0s outros, mas nao de uma maneira que se assemelhe a uma

série numérica espacial. Para Bergson,

Que o deixemos em no6s ou que o coloquemos fora de nos, o tempo que dura
ndo ¢ mensuravel... Ora nao se poderia supor duracées sucessivas para
verificar se elas sdo iguais ou desiguais; por hipdtese, uma ndo é mais
quando a outra aparece; a ideia de igualdade constatavel perde aqui toda
significacdo. (Bergson, 1999a, p.102.) (Grifos nossos).
A metafisica de Bergson (1999b) ¢ do tempo, da duracdo, do movimento. O
objeto da metafisica esta na matéria, no mundo sensivel, no movimento, no processo de

transformagao, pois a esséncia do Ser € a Duracdo. Pois o que sentimos, o que ¢ vivido,
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¢ de uma natureza diferente a cada vez (DELEUZE, 2006). A duragdo ¢ um escorrer do
tempo, ¢ a compreensao do fluxo da existéncia. Nao ¢ igual a uma sequéncia/sucessao
de instantes. A existéncia do eu ¢ uma mudancga incessante ¢ a duracao ¢ o progresso
continuo do passado que rdi o futuro e segue avancando (sem apagar o passado). A
destinacdo da vida se realiza na duracdo, pois a vida se divide, se bifurca, se
metamorfoseia, cria novas alternativas, a evolugado ¢ criadora, ela amplia o ¢élan vital. A
duracao ¢ uma continuidade indivisa, um fluxo continuo incessante, uma transformacao
ininterrupta, pois tanto na vida psiquica quanto no mundo fisico, ndo ha estabilidade.
Ela ¢ constitutiva do real, ndo havendo, assim, uma esséncia que permaneceria
inalterada, uma identidade permanente por tras das mudancas.

Deleuze (1999) afirma que a intuicdo ndo ¢ sentimento nem uma mera
inspiracao, mas um método elaborado, refinado, complexo, talvez um dos métodos mais
elaborados da Filosofia (mas ao mesmo tempo ¢ um ato simples). H4 uma pluralidade
de percepgdes, andlises, julgamentos e perspectivas que se condensam e preparam o
espirito para o ato simples de apreensdao diante de uma coisa. A “intuicdo” tenta
compreender o seu proprio movimento coincidindo com ele na dura¢ao, no movimento.
A intuicdo pressupde o contato direto com a esséncia do objeto, pois ela ¢ muito mais
complexa e refinada que a razdo. A Filosofia pode (deve) buscar a intuigdo, pois ela vai
além da compreensao racional; incorpora o tempo, o0 movimento, o devir; tenta entender
a esséncia, o que da vida; ndo nega a Razdo, ela ultrapassa a Razao cléssica; ela ¢ o
somatorio, a condensagdo e a interligacdo dos ritmos, fluxos, movimentos; prepara o
espirito para o ato simples de apreensao de uma coisa/fendomeno.

Para Deleuze (1998) o tempo pode ser pensado a partir de duas instancias:

CRONOS (tempo cronolégico). Na dimensdo cronoldgica, mecanica, s6 o
presente existe no tempo, pois o passado/presente/futuro sdo trés dimensdes diferentes,
ndo se comunicam. E o tempo da Razdo. S6 o presente preenche o tempo, passado e
futuro ndo existem, sdo relativos ao presente. Ou ¢ futuro ou é passado. E o que rege o
que Bergson chama de Memoria habito.

AION (tempo do instante, do acontecimento). Nesta dimensdo somente o
passado e o futuro existem no tempo. Em lugar de um presente que absorve o passado e
o futuro, um futuro e um passado que dividem, dilaceram a cada instante o presente. O
instante ndo tem espessura nem extensdo para subdividir passado e futuro. O instante

perverte o presente em futuro e futuro em passado — imediatamente.
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Enquanto CRONOS ¢ o tempo mecanico, o lugar da objetividade, da medida e
da razdo classica e da superficie (limitado e finito). AION ¢ o tempo da profundidade,
do inconsciente desejante, das escolhas, dos acontecimentos, dos afetos, da
subjetividade e das emogdes (ilimitado como o futuro e o passado). Para Bergson
(1999b) a Duragdo ¢ a propria dimensdao do tempo, pois o tempo ¢ uno e maultiplo,
abarca uma multiplicidade infinita de duragdes individuais. Duragdo ¢ memoria
(consciéncia), faz com que o passado se prolongue no presente e se projete no futuro. O
presente ¢ o0 momento contraido dessa memoria. Nosso presente ¢ a ponta do iceberg.
Carregamos um passado que ndo para de crescer e saltamos para um futuro de multiplas
oportunidades. Nenhum retorno ¢ possivel. O problema ¢ que a ciéncia sé percebe a
perspectiva da maquina (o mecanismo), ndo percebe a vida, a duragao.

A evolugdo da vida se da na mobilidade que ultrapassa o torpor vegetativo, que
vai além do instinto e se manifesta na inteligéncia (so ela € capaz de criar, de fabricar
algo, de desenvolver a técnica, a arte, a ci€ncia e a religido para transformar o mundo).
Pois se a matéria ¢ necessidade, por outro lado, a consciéncia ¢ liberdade, a inteligéncia
¢ criatividade. A inteligéncia ¢ a consciéncia mais desperta e a evolugdo ¢ criadora. O
real ¢, portanto, constituido pela dialética entre o élan criador e a inércia material.

Para Bergson a Duragao traduz a histéria evolutiva dos seres vivos e do proprio

universo.
A duragdo interior é a vida continua de uma memoria que prolonga o passado no
presente, seja porque o presente encerra distintamente a imagem incessantemente
crescente do passado, seja, mais ainda, porque testemunha a carga sempre mais
pesada que arrastamos atrds de nés a medida que envelhecemos. Sem essa
sobrevivéncia do passado no presente, ndo haveria duracdo, mas somente
instantaneidade. (Bergson, 1999a, p.200).

Pra tratar do tempo da clinica ¢ importante colocar que perspectiva ¢ adotada
aqui para pensar a questdo da uma pratica balizada pela critica. Supor a subjetividade
como uma producao acarreta sair de um campo de anélise individual e necessariamente
considerar as perspectivas historica, social e politica. Este pensamento traz por
consequéncia a impossibilidade de separacdo entre clinica e politica, afinal, um
posicionamento politico € pressuposto em qualquer pratica, inclusive na clinica, mesmo
quando acreditamos ndo nos posicionar. A ideia ¢ construir uma clinica capaz de

compor territdrios subjetivos, acompanhado e aliando-se as forcas da processualidade.

Regina Benevides (2000) esclarece que a propria palavra clinica pode ter tanto o sentido
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de inclinacao sobre o leito do doente, de um acolhimento de quem demanda tratamento
quanto ao ato de produzir um desvio (clinamen). E exatamente nos processos que se
deve investir. Porém ndo basta analisar e reconhecer os agenciamentos que constituem o
sujeito, mas também possibilitar a produgdo e intensificacdo de fluxos que podem
possibilitar novas formas de ser e de capturar e compor com o mundo. O "objetivo" ¢
colocar em movimento, tendo como norteador sempre o processo € ndao o resultado.
Pensar a clinica nesta perspectiva nao ¢ abstrair e idealizar, mas se mover, agir. Neste
sentido a oficina de yoga era um espaco de produgdo desta clinica.

O tempo na clinica, portanto, ndo cabe na perspectiva da racionalidade classica,
que percebe a passagem do tempo como algo mecanico, objetivo e vazio de
subjetividade. Aprendemos com Bergson e Deleuze que o tempo ¢ uma dimensdo
subjetiva, afetiva, que colabora para expansao do ¢€lan vital, que valoriza a vida interior
€ 0s processos inconscientes, que potencializa a capacidade do sujeito agir no mundo
expandindo sua capacidade criativa, tendo a intuicdo como forga motriz desse processo.
A partir desta perspectiva do tempo como lugar da subjetividade discutiremos agora
quais seriam as possiveis implicagdes desta concepgdo sobre os conceitos de

integralidade, acolhimento e vinculo.

3 - O TEMPO DA ACAO - IMPLICACOES PARA O CUIDADO EM SAUDE.

A concepcao de integralidade surge como uma dos pilares fundamentais do
Sistema unico de Saude, instituido pela Constituicdo Federal de 1988, para dar conta
naquele contexto, principalmente, de uma certa ldgica de desconexao na assisténcia em
saude, algo que deveria ter uma constru¢ao holistica, um olhar complexo, mas que por
uma determinagdo histdrica especifica nao se realizou por esta via. O principio preveé
que, de forma articulada e¢ continua, sejam oferecidas a populacao a¢des de promogao
da saude, prevencdo dos fatores de risco, assisténcia aos danos e reabilitagdo,
individuais e coletivos, exigidos para cada caso em todos os niveis de complexidade do
sistema.

Um dos conjuntos de sentidos da integralidade trabalhado por Ruben Mattos no
texto “Os Sentidos da Integralidade: Algumas Reflexdes Acerca de Valores Que
Merecem Ser Definidos” (2001), versa sobre a medicina integral. Esta “boa pratica” da
medicina faz uma critica ao modelo pratico hegemdnico que envolve uma atitude

fragmentaria, especializada e biologicista em relacao a clientela. Seria a construcdo de
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uma possibilidade de encontro entre o profissional de saude e o usuario que primaria
pela ampliagao dos modos de entender e operar os processos de satide-doenca. O ponto
central de sua discussdo ¢ a ideia de reconexd@o. Um certo “modelo” desconectado e
fragmentado se inscreveu em varias instancias da producdo de cuidado em satde no
Brasil (Mattos, 2001). A partir desta realidade no campo da satde a ideia de reintegrar o
olhar e a atuacdo sobre as diversas agdes que estdo envolvidas no cuidado se tornou
urgente. Portanto tornou-se fundamental reintegrar o profissional de saude e o usuario,
numa relagdo horizontalizada e estabelecida a partir do encontro de dois sujeitos.

Neste contexto, autores como Bueno, Merhy e Franco (1997) trazem a questao
dos dispositivos de acolhimento e do vinculo como centrais para as reflexdes sobre um
cuidado em saude integral (no que se refere ao sentido levantado por Mattos no
paragrafo anterior). Estes autores defendem o acolhimento como dispositivo
privilegiado no Sistema de Satide e que deveria acontecer a cada encontro
trabalhador/usuario, sem levar em conta a fun¢ao do trabalhador no servigo de saude. A
no¢ao de vinculo ¢ abordada pelos autores, em varios artigos, como base fundamental
em sua proposta de um modelo tecnoassistencial.

O vinculo incide diretamente sobre uma reflexao acerca da responsabilidade e do
compromisso (Bueno, Franco & Merhy, 1997). Assim, todos os atores que estdo na
cena, implicados com a producao da saude, tém alguma governabilidade sobre os
espagos nos quais estdo inseridos, dado um certo grau de liberdade que existe no agir
cotidiano do trabalho e dos espagos de saude. Isso pressupde que o modelo assistencial
se constitui sempre a partir de contratualidades entre estes atores sociais e politicos, e
mesmo que esta pactuagdo se dé sob forte tensdo a forma de organizacao da assisténcia

¢ produto dela.

"Criar vinculos implica ter relagdes tdo proximas e tdo claras, que nos
sensibilizamos com todo o sofrimento daquele outro, sentindo-nos responsaveis pela
vida e morte do paciente, possibilitando uma intervengdo nem burocratica, nem
impessoal." (Merhy, 2002, p.138).

Os mesmos autores defendem o acolhimento como dispositivo para interrogar
processos intercessores que constroem relacdes nas praticas de saude, buscando a
producdo da responsabilizacdo clinica e sanitdria e a intervengdo resolutiva,
reconhecendo que, sem acolher e vincular, ndo ha producdo dessa responsabilizacao

(Bueno, Franco & Merhy, 1997). Merhy (2002) propoe refletir como tém sido nossas
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praticas nos diferentes momentos de relagdo com os usuarios. O autor afirma que uma
das traducdes de acolhimento ¢ a relacdo humanizada, acolhedora, que os trabalhadores
e o servigo, como um todo, t€ém de estabelecer com os diferentes tipos de usuarios.

O acolhimento, enquanto diretriz operacional, propde inverter a ldgica da
organizacdo ¢ do funcionamento do servigo de satide, organizando-se a partir do usuario

e da equipe multiprofissional. Para tal fim, os autores partem dos seguintes principios:

1 - Atender a todas as pessoas que procuram os servigos de saude, garantindo a
acessibilidade universal. Assim, o servigo de saude assume sua funcdo precipua, a de
acolher, escutar e dar uma resposta positiva, capaz de resolver os problemas de
saude da populagdo. 2 - Reorganizar o processo de trabalho, a fim de que este
desloque seu eixo central, do médico para uma equipe multiprofissional — equipe de
acolhimento —, que se encarrega da escuta do usuario, comprometendo-se a resolver
seu problema de satde. 3 - Qualificar a relagdo trabalhador-usuario, que deve se dar
por parametros humanitarios, de solidariedade e cidadania. (Bueno, Franco &
Merhy, 1997).

Busca-se compreender os modelos assistenciais, como formas de organizagao da
producdo de servigos a partir de um determinado arranjo de saberes da area (Merhy,
2002). Esta produgdo estd associada, portanto, aos processos e tecnologias de trabalho,
ao modo de agir no sentido de ofertar certos produtos e deles obter resultados capazes
de melhorar a situacao de saude do usuario, individual e coletivo. Assim, entendemos
que o campo de saberes e praticas da clinica ¢ parte fundamental no debate em torno da
organizacdo da producdo da satide, associado aos outros saberes, sem excluir nenhum
campo especifico, visto que a complexidade dos problemas de satide sé torna possivel
resolvé-los contando também com multiplicidade de saberes e fazeres.

O modelo assistencial que se tem advogado, portanto, deve ofertar todos os
recursos tecnologicos necessarios ao cuidado dos usudrios, mas mesmo que estes
precisem para sua assisténcia de diversos insumos, o processo de cuidado carece
garantir a integralidade da atencdo, isto é, que o seu caminhar na rede assistencial
mantenha como referéncia o servico e o profissional ou equipe com a qual formou seu
vinculo. E ¢ justamente aqui que a questdo do tempo se torna central para a pratica do
cuidado. A constituicdo de vinculo e por consequéncia a responsabilizacdo pelo
acompanhamento do cuidado necessita de tempo.

Multiplos tempos incidem e interferem na relagdo de vinculo entre o trabalhador
de saude e o usudrio, na perspectiva da integralidade, do acolhimento e do vinculo: o
tempo dos sujeitos envolvidos, da urgéncia do pedido do usudrio, do equipamento de

saude, do sistema de saude, da produtividade do profissional, do mercado, entre outros.
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Relagdes com o tempo onde velocidades, dinamicas e exigéncias completamente
distintas tensionam permanentemente a relagdo e a possibilidade de vinculo entre
trabalhador de satide/usudrio a cada encontro. Refletir sobre estes tensionamentos pode
nos oferecer a oportunidade de criar novas alternativas relacionais no campo do
cuidado. No que tange os processos de trabalho e gestdo, além dos processos de
humanizagdo das praticas em saude (S& & Azevedo, 2010; Sa, 2009), a questao dos
“tempos” e demandas advindas destas relagdes temporais contemporaneas, também

incidira de forma macica e violenta, precarizando e esvaziando as relagdes humanas.

4 — O Tempo da Reflexdo — As Consideracoes Finais.

O imperativo da acdo, a cultura da iniciativa, a énfase exacerbada no presente, a
exigéncia pela eterna felicidade, saude e rapidez, sao tracos da modernidade que trazem
desdobramentos que incidem diretamente sobre dois dos mais caros dispositivos do
SUS, o acolhimento e o vinculo em saude. O vigor com o qual o presente ¢ enfatizado
na atualidade, exigindo a acdo a todo custo, traz desdobramentos para o cuidado em
saude que retiram completamente do tratamento qualquer possibilidade de uma logica
processual. Nao pode haver rastros de sofrimentos passados nem de medos e anseios
futuros. Com isso muitas vezes o usudrio se percebe perdido no tempo. Nao ha lugar
para “historias” (passados) que ajudem a contextualizar o presente, tdo pouco em um
futuro impossivel de ser pensado dada a mobilizagdo subjetiva e fisica produzidas pelas
convocacgdes do presente (Maciel, 2007).

Uma das maneiras de se entender a subjetividade € pensa-la a partir da sua
relagdo com o tempo. No recorte especifico deste ensaio, a subjetividade ¢ tomada, a
partir da leitura da obra de Bergson, como o intervalo de tempo entre um pedido ¢ a
resposta ao mesmo. Bergson nos alerta para o fato de que vivemos o tempo de um jeito,
mas que geralmente o pensamos de outro. Assim, estamos condicionados a pensar o
tempo como uma dimensdo quantitativa, cujos elementos internos sao homogéneos e
definidos de antemdo, o que nos permite balizar o tempo por meio de segundos,
minutos, horas, dias, meses, anos e outras unidades de medida, conforme a conveniéncia
da nossa necessidade particular. Assim, por forca do habito e, mais do que isso, por
imposicoes praticas e fundamentais de sobrevivéncia, identificamos o tempo com uma

linha sequencial de eventos. Consequentemente, construimos instrumentos € técnicas a
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fim de mensura-lo, orientando nossas atividades partindo de segmentacdes apropriadas,
no uso do relogio, do calendario e etc.

Sentimos, contudo, no interior de nossa experiéncia vivida, o fluxo do tempo
como uma multiplicidade indivisivel e heterogénea, que a cada instante se altera, se
dilata, se contrai, reconfigurando instantes ja passados, criando expectativas para
instantes futuros. Por maior que seja nossa capacidade de antecipagdo, vivemos sob a
torrente criadora da imprevisibilidade e da mudanga, o que ndo nos impede de agir e
pensar com regimes especificos de previsibilidade. Tal constatacdo, que sentimos na
experiéncia mais trivial do nosso dia a dia, poderia ser finalmente resumida assim: os
instantes, em instrumentos como o reldgio, sdo sempre iguais entre si; quando vividos,
sao sempre diferentes.

Bergson afirma que tempo ¢ processo dinamico, ¢ justamente aquilo que impede
que tudo seja dado de uma s6 vez. Pensar em durag¢do ¢ pensar a propria transi¢ao
vivida entre os instantes, ¢ ver, na elaboragdao do tempo, a indeterminacao das coisas.
Ao conceder maior estatuto ontoldgico aquilo que muda e se diferencia, ou seja, dando
mais “Ser” ao “Tempo” do que as “Formas”, Bergson ndo encontra na dura¢do o
receptaculo formal e vazio a ser “preenchido” pelo contetido da experiéncia (como
acontece no reldgio), mas redescobre a duragdo como experiéncia imediata a
consciéncia, forma e conteado insepardveis, trazendo implicacdes para um
conhecimento que ndo mais reconstroi a realidade com base em conceitos € formas, mas
que adere as “sinuosidades” e as diferencas qualitativas da realidade.

Coloca-se diante dos nossos olhos o embate contemporaneo que se estabelece
entre a vida e o biopoder. A relacao de “urgéncia”, que muitas vezes se estabelece entre
usudrios e técnicos na dificuldade de ambos de lidar com situagdes que demandariam
um tempo maior para que agdes realmente propositivas fossem construidas e a relagao
puramente instrumental que ¢ estabelecida com os farmacos (tornando-os literalmente
um “cala a boca”), evidencia a sujeicao do homem a sociedade de controle.

Para possibilitar a integralidade no trabalho, no acolhimento, no atendimento, na
escuta, no vinculo, enfim, em todos os dispositivos que estdo envolvidos no que a
literatura caracteriza como cuidado em saude, entendendo sempre a polissemia deste
termo, o tempo também precisa ser integrado, continuo (ndo no sentido de uma
determinagdo inevitdvel, mas como indissociavel de um conjunto de processos). E

preciso fazer dele uma experiéncia compartilhada por usudrio e trabalhador de saude.
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Nem o tempo “objetivo” cronoldgico, nem o tempo “subjetivo” intimo do individuo,
mas sim o tempo da relagao, fruto do encontro de dois sujeitos, objetivo e subjetivo ao
mesmo tempo, superando e rompendo com supostas e frageis dicotomias entre interno e
externo, pessoal e coletivo. A partir de uma ideia que podemos chamar de
“integralidade do tempo”, poderiamos materializar o tempo colocando em andlise as
implicagdes passadas, presentes e futuras (de técnicos e usuarios) imprimindo assim
uma determinada velocidade no tempo (objetivo), fruto de um determinado conjunto de
ideologias e escolhas (subjetivas), que poderia oferecer novas experimentagdes aos
dispositivos de cuidado em satude. A utilizacdo de estratégias como a Oficina de Yoga
citada no inicio do texto serve como exemplo de como algo simples pode fazer com que

0 sujeito entre em contato com o seu proprio corpo, com o seu proprio tempo...
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