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INTRODUCAO

Freud (1919) cogitava inserir a psicanalise em instituigdes hospitalares ou
clinicas. Para isso, “seriam designados médicos analiticamente preparados” (p. 180).
Nestes diferentes cendrios, seria preciso “[...] adaptar a técnica as novas condigdes” (p.
181). Este ¢ um desafio permanente, pois estas institui¢des sdo orientadas por outros
discursos (médico, pedagogico, assistencial e até juridico), cabendo a cada profissional
adaptar a pratica psicanalitica classica ao contexto onde esta devera se exercer.

OBJETIVOS

Desenvolver dispositivos clinicos para o exercicio da escuta psicanalitica no
hospital geral para tratar a urgéncia subjetiva e a experiéncia de dor e de luto que
acompanha o adoecimento. Aprimorar as ferramentas metodologicas para a leitura
diagnodstica dos impasses clinico-institucionais. Busca-se, assim, uma cuidadosa
intervencdo sobre os mal-entendidos que a experiéncia traumatica desencadeia nos
diferentes atores envolvidos (pacientes, familiares e equipes profissionais).

METODOLOGIA DE PESQUISA-ACAO

O instrumento de trabalho do psicanalista ¢ a transferéncia, conceito cunhado por
Freud para circunscrever os efeitos inconscientes do campo da fala e da linguagem. E
preciso interpretar a angustia para constituir aquilo que podera vir a ser propriamente uma
urgéncia subjetiva, engendrando a transferéncia analitica. A avalia¢do diagndstica caso a
caso, valorizando a singularidade do sofrimento de cada um, nos permite sustentar a
logica do caso junto a equipe interdisciplinar para assegurar a eficacia da abordagem
terapéutica. Visa-se, assim, estabelecer uma clinica do inconsciente, pautada no real da
especificidade do sintoma em cada configuracao psiquica.

DISCUSSAO

No dispositivo analitico classico, em pratica privada, a interpreta¢do do analista
permite elucidar o sintoma de cada ser falante e as modalidades de seus lagos sociais. No
hospital, buscamos uma abertura que nos permita entrever a estrutura que determina o
modo como cada um sofre para tragar a melhor estratégia para alcangar os efeitos



terapéuticos.

Essa modalidade de agdo requer do psicdlogo uma agil e decidida sustentagdo da
hipotese do inconsciente por meio do ato da interpretacdo. A atuagdo na psicanalise
aplicada ¢ conduzida pelo desejo do psicanalista, de modo a promover, para cada sujeito,
uma reorganizacao das relagdes entre seu corpo e seu discurso.

CONCLUSAO

Apesar da diferenca entre a psicanalise stricto sensu e a psicanalise aplicada, no
tratamento psicanalitico existe sempre algo de real em jogo — o real da doenca, da morte,
da sexualidade e do envelhecimento — que se apresenta como impasse e se repete. Esta
dimensdo ¢ impossivel de extirpar, mas se pode rearranjd-la com bons efeitos
terapéuticos. E
necessario que o analista permaneca se orientando por este real, mesmo quando as
condicdes para o exercicio de sua pratica ndo sdo — como no caso do hospital geral — as
condi¢des originais da acdo psicanalitica.
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