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RESUMO: Discute-se, neste artigo, uma praxis que imbrica a clinica
de linguagem com afasicos com a participacdo de tais sujeitos em
Oficinas de Arte. A afasia - um distUrbio da linguagem que decorre de
lesao cerebral - instaura um drama subjetivo-social. Articular atividade
clinica e ndo clinica no processo de reabilitacdo pode subsidiar e
fortalecer a aposta de mudanga que estd em causa no tratamento
clinico. Importa dar visibilidade a este bem-sucedido modus operandi
do Centro de Atendimentos a Afasicos (CAAf), da Derdic-PUCSP numa
reflexao que, espera-se, contribua com o debate sobre o tema no
campo das patologias e clinica de linguagem!. Para tal, um relato de
caso sera trazido para reflexao.

L A reflexdo tem como base proposicoes que resultam de investigaces realizadas
nos Grupos de Pesquisa CNPq “Aquisicdo, Patologias e Clinica de Linguagem” e “A
Fragilizacdo da Velhice e o Exercicio Clinico no Campo da Gerontologia”. Proposicoes
gue se desdobraram do permanente didlogo que entre eles se estabeleceram. O
primeiro é liderado pelas Profas. Dras. Maria Francisca Lier-DeVitto e Lucia Arantes,
no Programa de Estudos Pdés-Graduados em Linguistica Aplicada e Estudos da
Linguagem (LAEL), da PUCSP. O segundo, por sua vez, foi liderado pela Profa. Dra.
Suzana Carielo da Fonseca no Programa de Estudos Pds-Graduados em Gerontologia,
também da PUCSP, até 2019. A Dissertacdao de mestrado de Gomes (2018), que
constitui uma das bases da reflexdo deste artigo, foi orientada por Fonseca no @mbito
das atividades realizadas neste Grupo de Pesquisa.

(1) The reflection is based on propositions that result from investigations carried out
in the CNPg Research Groups “Acquisition, Pathologies and Clinical Language” and
“The Embrittlement in Old Age and Clinical Exercise in the Field of Gerontology”. Such
propositions were derived from the permanent dialogue that were established
between them. The first is led by Profs. Drs. Maria Francisca Lier-DeVitto and Lucia
Arantes, at the Postgraduate Studies Program in Applied Linguistics and Language
Studies (LAEL), at PUCSP. The second, in turn, was led by Prof. Dr. Suzana Carielo
da Fonseca at the Graduate Studies Program in Gerontology, also at PUCSP, until
2019. The Master's Dissertation by Gomes (2018), which constitutes one of the bases
for the reflection of this article, was guided by Fonseca within the scope of the
activities conducted in this Research Group.
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ABSTRACT: This article discusses a praxis that overlaps clinical
language with aphasics and the participation of such subjects in Art
Workshops. Aphasia - a language disorder that results from brain
damage - establishes a subjective-social drama. Linking clinical and
non-clinical activities in the rehabilitation process can support and
strengthen the commitment to change, which is at stake in a clinical
treatment. It is important to give visibility to this successful modus
operandi of the Derdic-PUCSP Assistance Center for Aphasics (CAAf) in
a reflection that will hopefully contribute to the debate on the topic in
the field of pathologies and clinical language(1). To this end, a case
report will be brought in for reflection.

KEYWORDS: aphasia,; language clinic; language,; language pathology;
art.

1. Introducao

De acordo com Canguilhem (1995), a vida humana é marcada
pela dinamica entre perdas e aquisicdes. Uma busca incessante de
equilibrio se apresenta, entdao, como motor para que ela seja vivida
com qualidade. Isso é, nas palavras do autor, o que se traduz como
“ser normativo”. Vale atentar para o fato de que, segundo esse autor,
no conceito de normatividade estd implicado “o efeito espontaneo,
proprio da vida para lutar contra aquilo que constitui um obstaculo a
sua manutencao e a seu desenvolvimento tomados como normas" (p.
96). Em outras palavras, normatividade diz respeito a um “esforco
espontaneo de defesa e luta contra tudo que é valor negativo” (p. 100).
Nessa perspectiva, quando uma doenca faz presenca no curso da vida
e o fiel da balanga tende mais para o lado da perda, reacdes normativas
especificas sdo necessarias para o restabelecimento do equilibrio
perdido. Vejamos de que modo essa ldgica impacta a vida de um
sujeito quando, por efeito de uma lesao cerebral, se instaura a
condicao afasica.

Cabe, de inicio, colocar em relevo o fato de que ha uma
heterogeneidade desconcertante que caracteriza a manifestacao da
afasia, um disturbio da linguagem que decorre de lesdo cerebral.
Desconcertante porque marcada por imprevisibilidade e singularidade.
Isso quer dizer que ha diversidade sintomatolégica nas diferentes
modalidades da linguagem: fala, escrita, leitura, escuta e gestualidade.
O sujeito falante se vé, de repente, numa nova e inquietante posicao
para sustentar-se como tal na sua lingua materna: ele nao mais se
reconhece como o falante que era antes da lesao cerebral. Estranheza
angustiante que afeta também os outros falantes da sua comunidade
linguistica. Aprisionado nesta condicdao e sem meios préprios para
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supera-la, o afasico endereca ao clinico de linguagem uma demanda
para livrar-se de seu sintoma. Esse enderecamento tem relagdo com
um saber especifico que se supde ao clinico de linguagem, qual seja:
o de fazer o sintoma “passar a outra coisa” (ALLOUCH, 1995). O
sintoma afasico desestabiliza o sujeito falante porque faz sua vida
pender para o lado da perda, acarretando sofrimento subjetivo e
isolamento social (FONSECA, 1995, 2002, 2016, entre outros).

Nao sem razao, Fonseca (1995 e 2002) propde que se reconheca
gue na afasia ha, para além de um cérebro lesionado, um sujeito que
perde posicdao como falante (perde vez e voz na linguagem) e, por isso,
vé esgarcgar o seu lagco com o outro. Marginalizacao e isolamento social
se apresentam como desdobramento do acontecimento linguistico,
aprofundando o drama, conflito subjetivo, que o aparta de um ideal de
si e, também, do imaginario de semelhanga que sustenta a relagao
entre falantes. A definicdo da autora implica, portanto, uma tripla
condicdao sintomatica, em que se articulam cérebro, linguagem e
sujeito.

Tanto em sua Dissertacao de Mestrado, quanto em sua Tese de
Doutorado (1995 e 2002, respectivamente), Fonseca deteve-se em
uma analise critica dos fundamentos que sustentam o discurso
organicista sobre a afasia, com o propdsito de circunscrever como se
coloca, para um clinico de linguagem, a condicdo patoldgica antes
referida. Se para o médico, o foco recai sobre o cérebro (em fungao do
Seu compromisso com o organismo), para o clinico de linguagem, o
que deve fazer questdo é o disturbio linguistico e seu efeito dramatico
sobre o sujeito. Para problematiza-la Fonseca se aproxima do saber
construido na Linguistica (Estruturalismo Europeu) e na Psicanadlise. A
autora nao apenas consegue discernir campos na
abordagem/tratamento da afasia, mas também chegar mais perto da
l6gica que responde pela manifestacao linguistica sintomatica afasica,
do conflito subjetivo e de seu desdobramento social.

A pesquisadora se deixou afetar pela leitura de Freud (1891) que,
influenciado pelo trabalho de Jackson (1879-80), propds que se
entendesse cérebro e linguagem como “concomitantes dependentes”.
Para explicar os sintomas afasicos, Freud concebeu um “aparelho de
linguagem” e a fonoaudidloga viu nesse gesto algo que ja havia sido
postulado no ambito da Linguistica, por Saussure (1916): a linguagem
tem suas préprias leis de funcionamento. Leis que ndo se submetem
as de nenhum outro dominio. Também ndo |he escapou a seguinte
afirmacdo de Saussure: “os individuos, em larga medida, ndo tém
consciéncia das leis das linguas” (1916, p. 87). Esse “desconhecimento
constitutivo” foi, segundo Fonseca, a chave para que Milner, em 1987,
concluisse que “o fato de que haja lingua tem a ver com o fato de que
haja inconsciente”. Tendo dado pouca atencao a isso, mas totalmente
comprometido com a nogao de lingua como funcionamento, Jakobson,
em 1954, ofereceu uma explicacdo linguistica para afasia porque
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entendeu a especificidade de seus sintomas como produto de tal
funcionamento.

Esse conjunto de proposicoes impactou a reflexdo na proposta
interacionista brasileira em Aquisicao da Linguagem, espaco de
problematizacao do estatuto do sujeito falante: um ser que fala sem
ter consciéncia das leis que regem o seu funcionamento. Filiada a tal
vertente, e sob a orientacdo da Profa. Dra. Maria Francisca Lier-
DeVitto, Fonseca acompanhou de perto a aproximacao dos
pesquisadores a Psicanalise, em particular, dos desdobramentos da
releitura de Lacan acerca do Estruturalismo Europeu. Nessa trilha, ela
inaugurou na Clinica de Linguagem uma nova compreensdo da afasia:
fala em sofrimento que faz sofrer o afasico. E nessa direcao que, em
2002, em sua tese de doutorado, indicou que o principal requisito para
o tratamento clinico de afasicos seria o compromisso com a fala e com
agquele que fala. Um fazer clinico assim orientado se estabelece, tendo
em vista dar “vez e voz” aquele que perdeu posicao para se sustentar
como falante diante do outro. Como? Por meio de um dialogo
teoricamente orientado: o didlogo clinico. Comprometido com um
“fazer texto” a partir do que resta em funcionamento na
fala/escuta/escrita do afasico, o didlogo clinico ndo deve ser confundido
com aquele que ocorre entre leigos, porque, conforme aponta Tesser
(2007), o clinico de linguagem |&€/interpreta os dizeres (ou as tentativas
de dizer) do afasico, bem como sua escuta para a fala que Ihe é
dirigida, tendo por base uma teoria de linguagem. E assim que se
fundamenta o jogo entre ler, falar e escrever na clinica de linguagem
com afasicos (FONSECA, 2002; GUADAGNOLI, 2007; MARCOLINO,
2004; CATRINI, 2006).

Mas, nesse fazer, além do entendimento necessario acerca do
modo pelo qual o sintoma se manifesta, nao se pode caminhar sem
implicar o sofrimento produzido por tal manifestacao, qual seja: o
drama de um sujeito de se ver, num atimo de tempo, impotente para
enfrentar as situagdbes comunicativas mais rotineiras! Sobre esse
drama, diz Fonseca: “sem deixar a condicdo de falante, o afésico passa
a sé-lo de um modo muito diferente [...] Essa singularidade é
angustiante para ele”. Tal angustia pode responder pelo fato de um
afésico procurar e sustentar o atendimento fonoaudioldgico (FONSECA,
2002; MARCOLINO-GALLI, 2013; LANDI, 2007), mas também pode ser
de tal modo paralisante que obstaculiza seu investimento numa
melhora clinica (FONSECA, 2002; CATRINI, 2006). O sucesso do
empreendimento terapéutico depende, portanto, do manejo dessa
angustia, que impulsiona (ou ndo) a aposta de mudancga que da vida a
esta clinica.

Mas se a condicdo afasica produz angustia no préprio falante, que
nao mais se reconhece ou é reconhecido como tal por sua comunidade
linguistica, também é verdade que esse efeito de estranhamento é
angustiante para o outro: “a afasia pode criar complicagdes tanto do
ponto de vista pessoal (para o préprio sujeito afasico), quanto
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n

interpessoal (o que inclui familia, amigos, o seu grupo social)
(FONSECA, LIER-DEVITTO & OLIVEIRA, 2015, p. 17). Sob risco, fica,
entdo, o lago com o outro; o que pode responder por
isolamento/marginalizacao social, como ja mencionado anteriormente.

Cabe destacar que a afasia pode incidir em qualquer ponto do
curso da vida, pois o drama que lhe é peculiar independe da idade.
Cabe destacar que a destituicdo subjetiva processada pela incidéncia
da afasia faz o sujeito experimentar uma perda que demanda um
trabalho de luto (CORDEIRO, 2019). Para se deixar tomar pelo fluxo
da vida, serd preciso que esse sujeito seja capaz de retomar a sua
escrita do ponto a partir do qual o tecido do texto se esgarcou (Mucida,
2009). Se normatividade psiquica estd em causa ai, também social,
razao pela qual Fonseca e Lier-deVitto investiram, a partir de 2005, na
formatacao de um Centro de Atendimento? — o CAAf — Derdic/PUC-SP
- que articulasse instancias clinicas (terapias de linguagem e/ou
psicoldgica, associadas ao acompanhamento médico), com atividades
inclusivas (oficinas de artes), escuta para a familia e formacdo de
terapeutas especializados em clinica de linguagem com afasicos.

Neste trabalho, voltamos especialmente nossa atengao para o
que se denomina, no CAAf, Programa “Ponto de Encontro “(no qual se
realizam as oficinas de arte) e sua articulagao com o “Programa de
Atendimento Clinico”. As atividades do Programa “Ponto de Encontro”
sao realizadas em grupos, com a participacao de profissionais de
diferentes formacgOes, sendo alguns da Derdic e/ou outros de
instituicOes diversas, além de afasicos, familiares e/ou voluntarios.
Trata-se de oficinas que visam, antes de tudo, a estabelecer e/ou a
fortalecer os lagos com o outro, abrindo espaco para que emerjam
potencialidades préprias que, muitas vezes, a condicdo patoldgica
tende a obscurecer. Note-se que o compromisso com a inclusao social
e a promogao de acdes efetivas de cidadania configuram o modus
operandi desse Programa. O que se espera é que, por efeito das acdes
ai realizadas, o afasico possa encontrar um caminho para reposicionar-
se subjetivamente, nao apenas diante do outro, mas de si mesmo.
Como se vé, no CAAf, horizontes sdao ampliados com vistas a inclusao
social e & ressignificacdo da prépria condicdo subjetiva. E o que estd
em causa na dinamica de encontro que nomeia o seu Programa de
inclusao social.

2 O livro resulta do cumprimento de uma das metas previstas num projeto
apresentado ao Ministério da Saude. Seu texto sintetiza os avangos tedrico-praticos
no atendimento a pacientes afasicos, mostrar o modelo de atendimento realizado no
CAAf com a intengao de fazer ver que a afasia tem tratamento e oferecer seu modelo
de atendimento para que possa ser replicado.
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2. O potencial inclusivo da arte

Nas Oficinas do CAAf, a arte é entendida como um dos meios de
gue se lanca mao para potencializar lacos e afetos. Tal concepcao
encontra eco no duplo reconhecimento em causa nas proposigdoes que
fundamentam a area da Arteterapia, qual seja: a arte pode curar e
incluir. Nessa perspectiva, a Associacao Brasileira de Arteterapia
entende que se trata de “um método baseado no uso de varias formas
de expressao artistica com uma finalidade terapéutica” (REIS, 2014, p.
143).

Em sua Dissertacdao de mestrado, Gomes (2018) realiza uma
breve revisdo historica sobre a abertura e a gradativa consolidacao do
campo da Arteterapia, bem como discute o significado do adjetivo
“terapéutico” que o qualifica. A pesquisadora traz a luz a mencao
recorrente ao termo arteterapia na literatura que, por exemplo, se
encontra atrelado aos escritos de Freud e Jung acerca dos impactos
gue a arte causou em profissionais e pesquisadores (inicialmente do
campo da Psicologia) entre as décadas de 1920 e 1930 (CARVALHO e
ANDRADE, 1995 apud REIS, 2014). Mais especificamente, Gomes
(2018) se detém nos textos Moisés de Michelangelo (FREUD, 1914) e
Metamorfoses e simbolos da libido (JUNG, 1912).

Grande admirador de obras de arte, a reflexao encaminhada por
Freud, no referido texto, reflete o seu reconhecimento de que na obra
de arte se inscreve o desejo do artista. Foi assim que o campo da
Arteterapia tomou tal escrito, o que se confirma na seguinte afirmagao
de Reis (2014, p. 144):

A ideia freudiana de que o inconsciente se expressa por imagens,
tais como as originadas no sonho, levou a compreensao das imagens
criadas na arte como uma via de acesso privilegiada ao inconsciente,
pois elas escapariam mais facilmente da censura do que as palavras.

Gomes assinala, contudo, que o proprio Freud nao chegou a
utilizar a arte como parte do processo psicoterapéutico. Ja a fundadora
da Arteterapia, Margaret Naumburg, psicéloga e educadora norte-
americana, que se apresenta como freudiana, prop6és um método
terapéutico que consistia basicamente em interpretar analiticamente
as representacdes pictdricas de seus pacientes, entendidas como
projecoes de conflitos inconscientes.

Osorio Cesar, musico violinista, critico de arte e psiquiatra
brasileiro, também se deixou tocar pela obra de Freud e, em 1923,
ainda estudante de Medicina no Hospital Psiquiatrico do Juqueri,
interessou-se pelos trabalhos artisticos que os pacientes realizavam
ali, chegando a afirmar que “nao se julgue que essas atitudes de arte
entre os alienados sejam somente reproducbes mecanicas,
estereotipadas, trabalhadas sem interesse, sem amor (CESAR,
[1924]2007, p. 118). Sobre a producdo artistica de um paciente
parandico, Cesar afirmou: “estamos convencidos, pois, de que o
desenvolvimento escultorico dado por T., as maos dessa estatua,
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representa para sua mentalidade artistica o simbolo da vida sexual
infantil” (p. 126). Nessa perspectiva, ele publicou, em 1919, o livio A
expressao artistica dos alienados, em que ‘“articula conceitos
freudianos a analise da arte” (REIS, 2014, p. 145).

Jung, tal como Freud, também foi tomado como referéncia no
campo da Arteterapia. Diferentemente do primeiro, ele desenvolveu
um método de abordagem psicologicamente orientado da obra de arte.
Partindo de suas experiéncias (pessoal® e clinica) com a arte, ele
propds a conjugacao do “trabalho das maos” com o do “pensamento”,
orientando o trabalho com psicéticos realizado, no Brasil, pela Dra.
Nise da Silveira que, em sua pratica, além de reconhecer o potencial
expressivo das pinturas e das esculturas no tratamento dos seus
pacientes, investiu na criacdo de procedimentos terapéuticos que se
afastassem daqueles tradicionalmente utilizados pela Psiquiatria
vigente (lobotomia, tratamento de choque e medicamentoso).

A psiquiatra, na busca de uma explicagao para a grande
capacidade produtiva de seus pacientes, levantou duas hipdteses: a
primeira seria a de que, ao pintar, eles estariam agindo em defesa de
sua propria saude e, a segunda, a de que o atelié seria o ambiente
acolhedor que daria oportunidade para eclosao de formas diversas de
expressao. Pode-se dizer que ela concentrou seus esforgos, entdao, em
ressaltar “o aspecto humano” (SILVEIRA, [1981]2015, p. 18) da
esquizofrenia, germe de sua luta pela reforma dos hospitais. O que ela
testemunhava no atelié era “o impeto que movia as [...] e maos [dos
pacientes]” (p. 19), razao pela qual, a arte foi proposta como “remédio”
para tratar psicoticos, com vistas a sua inclusao social.

Foi, portanto, sua experiéncia, aliada ao seu inconformismo e
critica a visao psiquiatrica tradicional, que a levou a defender a
possibilidade de restauracdo da psique assentada na escuta analitica
das producodes artisticas dos internos do Hospital Pedro II, no Rio de
Janeiro. Nao se deve esquecer que, como Jung, Silveira defendia a
ideia de que qualquer homem, ao criar “é depositario de um saber
misterioso que o leva a dizer o indizivel sem que ele mesmo o saiba
porque” (FRAYSE-PEREIRA, 2003, p. 202).

As producdes artisticas dos pacientes foram, entao, reunidas, em
1952, no Museu de Imagens do Inconsciente que, segundo Frayse-
Pereira (2003, p. 198), “abriu a passagem entre o hospicio e o mundo
das imagens, campo que articula psicologia, arte e politica numa Unica
trama cultural”. De acordo com esse autor, do ponto de vista teorico,
0 que respondeu pela concepcdao de tal espaco estd além da tao
propalada adesdao de Silveira a Psicologia Analitica de Jung, ja que

3Jung, especialmente depois de seu rompimento com Freud, decidiu dedicar-se a a
construgdo e modelagem de esculturas, bem como ao desenho, a pintura e a
caligrafia, época em que tais atividades “lhe impdem um ritmo, uma respiragao quase
ritual, que gradualmente o acalmam e, sobretudo, o estruturam” (GAILLARD, 2010,
p. 132).
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também se assentou em “obras de outros autores, fildsofos e artistas,
em especial na poética de Artaud” (p. 201). Cabe lembrar ainda que,
de acordo Frayse-Pereira, do ponto de vista politico, o Museu do
Inconsciente se configurou como espaco de resisténcia “aos riscos de
‘condenacao da loucura ao siléncio” (Foucault)” (p. 203). Assim, seu
acervo também pode ser entendido como possibilidade de interpelacao
do outro: mesmo a indiferenca contém uma resposta ao “fazer falar”
desses pacientes.

Pode-se afirmar, entao, que o desenvolvimento da Arteterapia
no Brasil sofreu forte influéncia dos trabalhos realizados por Osorio
Cesar e Nise da Silveira. E verdade que se ambos o0s psiquiatras
atuavam junto a pacientes psicéticos, esse campo se abriu também
para atuacao de profissionais de outras areas. Na literatura pertinente
ao tema constam autores como Alessandrini (1996/2004); Coqueiro et
al. (2010); Arcuri (2004); Fabetti (2004) entre outros. A maior
motivacdao para formacdo em Arteterapia € a abertura de um campo
de possibilidades técnicas para promover reabilitacdao e, conforme o
caso, a necessidade de abordar psicologicamente o0s pacientes
(deficiéncia motora, mental e/ou intelectual, deficiéncia auditiva,
gagueira, ecolalia, problemas de aprendizagem, disturbios de
linguagem, dependéncia quimica, estresse emocional, HIV, cancer,
entre outros). Tais profissionais partem do pressuposto da “crencga na
potencialidade de processos artisticos e criativos como fatores
promotores de desenvolvimento pessoal, autoconhecimento,
ampliacdo de consciéncia e de cura” (CIORNAI, 2005, p. 7).

Como menciona Guimaraes (2009, p. 28), a Arteterapia, quando
utilizada como recurso na dinamica de grupos, propicia incremento de
criatividade, sendo “entendida como a capacidade do ser humano de
se experimentar, contatar com o novo, buscar solugdes novas para
velhos problemas”. Entendemos que essa afirmacdao estd em
consonancia com o conceito de normatividade, tal como proposto por
Canguilhem e referido no paragrafo inicial deste artigo. Assim pensada,
a Artererapia pode ser entendida como um dispositivo social do qual
se pode langar mdao em meio ao “esforco espontaneo de defesa e de
luta” (CANGUILHEM, 1995, p. 100) contra o que se impde como
ameaca ao equilibrio vital/existencial. Ela se constitui, portanto, como
ferramenta indutora de normatividade. Entende-se porque Zimerman
& Osodrio (1997) assinalem que dinamicas grupais assim orientadas
tendem a potencializar a capacidade de resiliéncia de cada um de seus
membros e do grupo como um todo.

No CAAf-Derdic/PUCSP, as atividades realizadas no Programa
Ponto de Encontro se aproximam do que se denomina “arteterapia
comunitaria”: “um conjunto de atividades criativas e artisticas,
implementadas de modo a que os grupos locais estejam coletivamente
envolvidos, no sentido de potencializar o desenvolvimento de cada
individuo, do grupo e da comunidade” (CAFE, 1995, p. 54). Ndo esta
em causa, portanto, uma abordagem da psique, seja pela via da
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Psicologia ou da Psicanalise. Trata-se de descobrir um potencial criativo
gue possa ser colocado em ato, em beneficio da dinamica de equilibrio
entre perdas e aquisicoes. Sob o efeito das atividades desenvolvidas
nas oficinas, os participantes, pela via da arte, encontram forcas para
sustentar o tratamento na clinica de linguagem, descobrem
potencialidades e constroem lacos de amizade.

Para esclarecer um pouco mais essa dinamica, nos parece
pertinente, ainda, trazer a luz algumas consideracdes feitas pelo
socidlogo Zygmunt Bauman (2001) relativamente ao que estd em
causa quando falamos de “comunidade”. Para ele, nas “comunidades
realmente existentes”, predomina a tensao entre o individual e o
coletivo, o que se opde a ideia da fusao. Isso ocorre porque o viver em
comunidade tem relagdo com a aspiragao a seguranca e a protecdo.
Mas, para alcanga-las, o individuo paga o preco da perda de sua
liberdade para se ajustar ao interesse dos demais. Esse ajuste nao é
conquistado sem obstaculos e é preciso, segundo o socidlogo, que
todos - e cada um - continuem buscando realiza-lo.

A busca incessante de que fala esse autor acaba por formar as
“comunidades-cabide”: agrupamentos de pessoas que ali penduram
seus medos, ansiedades e procuram conjuntamente exorciza-los. Cabe
esclarecer que o motor que as coloca em movimento &, antes de tudo,
a necessidade de se livrar da prépria condicdo aflitiva. Isso se sobrepde
subjetivamente a possibilidade de se enlacar ao outro, assinala
Bauman. Se ndo ha nenhuma certeza para que tal empreendimento
tenha éxito, diz ele, sem duvida marchar ombro a ombro ao longo de
uma ou duas ruas, montar barricadas na companhia de outros ou rocar
os cotovelos em trincheiras lotadas, [...] pode fornecer um momento
de alivio da solidao (p. 21).

Tendo em vista o exposto, consideramos que as Oficinas de Arte
do CAAf podem ser entendidas como “comunidades-cabide”. Isso
porque, pela via do fazer arte, elas proporcionam, no “marchar lado a
lado”, alivio para o sofrimento causado pelo isolamento imposto pela
condicdo afasica. Entende-se que a permanéncia — por anos a fio - de
seus participantes tenha mesmo relagdao com o fato de que ali eles
podem “pendurar”, mesmo que provisoriamente, o sofrimento ou a
angustia que a exclusao social (e consequentemente, a soliddo)
acarreta. Como assinalam Fonseca, Lier-DeVitto e Oliveira (2015),
“estar a margem” do funcionamento social por efeito de sua condicdo
patoldgica é certamente um ponto em comum bastante relevante entre
as oficinas do CAAf e as “comunidades-cabide”. Outro é a busca de
protecao e seguranca num espaco que prima pela inclusao. Nele, os
participantes se aliviam da solidao e se fortalecem mutuamente porque
experimentam o “marchar ombro a ombro”. Mas Bauman tem razao
quando diz sobre a provisoriedade que a participacdo comunitaria
produz relativamente ao sentir-se seguro e protegido. O que se
testemunha nas Oficinas é que a frustracdo, que muitos dos
participantes assinalam quando tém de conviver em outros espacos
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comunitarios, decorre de discriminagao, tendo em vista a sua crbnica
condicdo sintomatica linguistica.

Tais consideragdes possibilitam concluir que buscar seguranca na
vida em comunidade é um ciclo que ndao se fecha. A participacao
comunitaria ndo € garantia de estar seguro. De todo modo, “a vida
vivida sem comunidade é precaria, amiude insatisfatoria e, algumas
vezes, assustadora” (Bauman, 2003, p. 57). Nessa encruzilhada, ha
gue se reconhecer que a melhor alternativa para o humano &, ainda,
buscar seguranca na comunidade; mesmo que, ao fazé-lo, se corra um
sério risco de, novamente, ter que recomecar sua busca.

Diante disso, pode-se afirmar que, no formato pensado para as
Oficinas do CAAf, o alivio para o sofrimento acontece por duas vias: 1)
ha suporte para que a marca de diferenca que a patologia impde seja
tratada como diferenca, ndo como obstaculo para o lago social; 2) além
de seu potencial inclusivo, a arte é também entendida como um lenitivo
(FREUD, 1856-1939/2012), ou seja, um recurso que permite uma
fugaz libertacao das desgracas da vida. Freud observa, entretanto, que
a arte ndo é “forte o bastante para fazer esquecer a miséria real” (p.
71). Dai se apresentar como um lenitivo! Por isso, diz ele, “a alegria
do artista ao criar, em dar corpo aos produtos de sua fantasia” (p. 69).
O que se experimenta, tanto da parte de quem produz arte, como de
gquem a contempla, € uma suave narcose. Considerando-se a reflexao
encaminhada até o momento, é possivel dizer que, por meio da arte,
limites sao superados; sofrimentos, aliviados (efeito subjetivo) e
barreiras, derrubadas (efeito de inclusdao social). Nao sem razao,
encaminhamos no proximo item, parte do resultado da analise
realizada por Gomes (2018) na pesquisa de campo que realizou para
sua Dissertacao de mestrado. O que se espera é dar visibilidade aos
efeitos do “fazer arte” na vida de um dos sujeitos que frequentaram as
Oficinas do CAAf.

3. Vida e Arte no CAAf-Derdic/PUCSP.
Gabriel* é um afasico que, além do atendimento clinico, também

realiza as atividades das Oficinas de Arte desde 2012. Ao entrar na
Oficina Entre Histérias e Receitas® e deixa claro que nunca se

4 0 nome do paciente é ficticio.

> A Oficina Entre Historias e Receitas tem como caracteristicas, a producdo de uma
receita e a leitura de uma histéria. Consideramos - de acordo com a proposigao do
termo “arte” no dicionario etimoldgico, que significa “meios para se criar, fabricar ou
produzir algo” - que se trata de fazer arte culinaria. O que esta em causa é uma
atividade em que os alimentos sao submetidos a uma alquimia que aguca os sentidos.
No laboratorio alquimico (cozinha), antes de serem servidos e degustados, eles
passam por aquecimento e resfriamento, misturas, cortes e outros para adquirirem
novas texturas, consisténcias, cores e formas, sendo dinamico o processo de
transformacdo. No nome estd impressa a dinamica que envolve misturar
alquimicamente varios tipos de artes: culinaria + literatura + musica.
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interessou por culinaria e/ou cozinhar, mas que estava ali porque fazer
laco com o outro era o seu propdsito. Pode-se dizer que ele
reconheceu, sem que tenhamos dito, que esse era um dos objetivos
principais do fazer arte. Pois bem, o que ele buscava, certamente
encontrou, mas encontrou também o que nao buscava: o gosto por
colocar a mao na massa! Isso se tornou tao importante para ele que,
dificilmente, desistiu de fazé-lo! Os outros participantes nao
reclamaram da quase falta de alternancia ai: reconheciam que ele era
bom nisso!

Quieto, em razdo de sua condicao sintomatica que associava
afasia com apraxia de fala, sempre esteve muito atento a tudo que se
passava, dirigindo-se a Oficineira para que ela voltasse sua atencao
para pontos especificos da dinamica do grupo ou mesmo de alguém
em particular. Certa ocasiao, por exemplo, num gesto de cuidado,
avisou-lhe que uma das participantes - diagnosticada com diabetes -
estava se servindo de uma grande quantidade de doce. Em outra,
durante o retorno do grupo de uma visita ao museu, cujo percurso foi
feito a pé, ele a avisou de que a rota que seguiam estava errada.
“Corrigir” o rumo ou “orientar” o grupo para que nao corresse riscos
desnecessarios foi sempre a sua marca. Esse lugar, conquistado com
sua presenca cuidadosa, parece ter lhe conferido bastante bem-estar.
Afinal, ele sempre foi assiduo, sempre chegou muito antes do horario,
além de estar sempre pronto a atender os convites e contribuir para
que os participantes se deixassem tocar pelo seu modo singular de
estar ali, como, alias, era seu movimento para com todos do grupo.

Ao longo dos anos, e mais especificamente nos ultimos tempos,
insistiu em colocar sua palavra, sem se abater com a dificuldade
imensa para fazé-lo! Diante do impasse comunicativo provocado pelo
efeito de nonsense de suas produgdes sonoras, procurava escrever,
ainda que de forma muito fragmentada, recorrendo, por esse motivo,
muitas vezes, ao desenho e a mimica. Essa condicdo gerava um
sofrimento mutuo, mas o grupo, via de regra, reagia incentivando-o a
encontrar um caminho para nao se abster do dizer; o que nem sempre
foi possivel.

Impasses comunicativos foram acontecimentos incontornaveis e
bem frequentes, ndo apenas nesta Oficina como na Oficina de pintura®,
ja que o fazer lago era o tema constante desses grupos. Afinal,
estavamos ali reunidos com sujeitos que tinham muita dificuldade para
sustentar seu querer dizer! E certo que esses momentos foram
frustrantes. Contudo, procuradvamos nao nos deixar abater. Na maioria
das vezes, nos refugidvamos no fazer arte como um caminho para
aliviar o sofrimento. Interessante é que, esse alivio pode, em certos
casos e momentos, trazer a tona a palavra perdida.
Testemunhdavamos, repetidas vezes, que “dar uma pausa”, também

¢ A Oficina de pintura tem como caracteristica o fazer arte através do uso de técnicas
em pintura a 6leo; portanto, a arte visual.
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fazia parte do manejo do tempo para que um dizer pudesse retornar e
ganhar circulacao.

Contdvamos (Ana Célia, a oficineira, e os afasicos) com uma
articulacdo muito proxima com as fonoaudidlogas que atendiam os
pacientes, sendo essa articulacdo responsavel pela pertinéncia de
alguns manejos que indicaram um modo mais eficaz de cada um deles
sustentar posicao no grupo. Quando a superacdao de problemas na
oralidade é incontornavel, é preciso reconhecer esse limite e abrir
possibilidades em outros caminhos, mobilizando o sujeito, para que
sustente e se sustente na diferenca que marca sua posicao de falante:
nesse espaco nao clinico, o foco recai também sobre isso.

Todos os outros participantes, desejosos de dar algo de si,
fizeram do presentear uma rotina. Eles ainda, ao se surpreenderem
com o sabor de algum ingrediente novo, principalmente temperos,
faziam questdo de leva-los para casa e inseri-los no preparo de suas
receitas familiares. Presente recebido da Oficina e ofertado para os
seus! No contato com outras culturas, eles quebraram preconceitos e
construiram admiracao e respeito com outros povos. Foi o que
aconteceu com Gabriel, que deixou-se tomar positivamente pelos
efeitos que tais odores provocaram. Desta imersao aprenderam a
abrasileirar muitas das receitas experimentadas e prepara-las com
ingredientes proprios do nosso pais em um grande caldeirdao alquimico.

Na Oficina de pintura, as produgdes artisticas também motivaram
o didlogo. As vezes, alguns participantes, ao apreciarem a tela do
colega, elogiavam e decidiam utiliza-la como modelo para a sua
propria.

Gabriel, frequentador assiduo desta Oficina, regozijava-se em
contemplar as telas e com o fazer dos seus colegas. Com relagao as
suas proprias, comegou propondo-se a pintar tendo como modelo uma
gravura, mas, com o tempo, passou a criar espontanea e
autonomamente. Mostrou-se sempre aberto para conhecer as técnicas
artisticas, o que Ihe garantiu também conferir bastante personalidade
a seus quadros. Para tanto, sempre recebeu incentivo para que
pudesse fazer ver nas suas obras a sua personalidade.

Esse tipo de acao resultou em duas exposicoes. Na primeira, os
quadros dos participantes das oficinas foram expostos e, na segunda,
0 Museu de Arte Contemporanea de Sao Paulo trouxe até a instituicao
uma exposicao itinerante. Ambas as exposicdes se instalaram na sala
de espera da Derdic, uma visada inclusiva que proporcionou um ir além
do espaco circunscrito para as atividades desenvolvidas nas Oficinas
de Arte porque o seu funcionamento e resultado se ampliou de tal
modo que colocou em cena uma dinamica em que todos que por ali
passaram nao ficaram indiferentes e se abriram para tal proposta. Essa
abertura para participacdo, sem que haja qualquer pré-requisito,
permite-nos perceber, de modo ainda mais contundente, que a
natureza das acOes realizadas é mesmo de cunho comunitario. E
importante mencionar que as Oficinas sao investidas de uma dupla
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mao, uma vez que sao pensadas para inclusao social dos pacientes do
CAAf, seus resultados frutificam e os que foram incluidos participam do
movimento de inclusdo de outros.

A experiéncia de participacao e de efetivo pertencimento a um
grupo €, como dissemos, de fato, mobilizadora de potencias que,
muitas vezes, ficam encobertas em razao da falta de oportunidade para
serem postas em ato. Como se pode testemunhar, Gabriel acolheu e
foi acolhido por esta rede comunitaria. Encontrou no grupo, no
“marchar ombro a ombro” (trazendo novamente a tona a expressao de
Bauman) forca propulsora para investir no tratamento. Nesta rede
eclodiram varias tematicas e, como as dores que traziam ndo eram
estranhas a cada um, elas puderam circular e ser acolhidas, seja pela
via do fazer arte, seja pela disposicao para suportar a diferenca.

Nesta marcha, Gabriel teve a oportunidade de se apresentar e
abrir-se para que, por meio da arte, usufruisse de alivio para o seu
sofrimento, se deixasse mobilizar por novos empreendimentos vitais e,
consequentemente, vivenciar a possibilidade de inclusao nas malhas
que se tecem nas dinamicas sociais.

4. Consideracoes finais.

Neste artigo, procuramos discutir a forca estruturante da
articulacao entre atendimento clinico e participagdo nas atividades
realizadas nas Oficinas de Artes do CAAf/Derdic-PUCSP. Nosso
proposito foi o de problematizar esse modus operandi, tendo em vista
a escassez de produgbes académicas, para que ele possa ser replicado
em outros espacgos dedicados a reabilitacdo do afasico. Atentamos para
o fato de que ele constitui uma abertura de espaco para que os sujeitos
afasicos possam se reconhecer potentes, ou seja, com capacidade para
transformar o ndo-lugar social em que sao colocados.

Para tanto, trouxemos a luz a base tedrica que alicerca tais
praticas, no que diz respeito aos seguintes temas: afasia, inclusdo
social e arte. Podemos afirmar que a arte responde pelo modo como
sdao manejadas as questdes e desafios que surgem na coordenagao das
atividades propostas. Assumimos que na afasia estd em causa um
corpo habitado e que, portanto, ha sujeito implicado na busca de
equilibrio entre perdas e ganhos, mas que ela depende igualmente de
normatividade social. Isso quer dizer que esse sujeito deve poder
contar com algo mais do que seu proprio “esforco espontaneo de
defesa e luta”. Ele deve poder contar com acdes que o fortalecam nessa
empreitada. Certamente isso tem a ver com o valor que uma sociedade
da a vida e os dispositivos que cria para que ela seja vivida com
gualidade. A articulacao entre as acdes na clinica de linguagem e as
atividades artisticas inclusivas se apresenta, entao, como esse “algo a
mais” para os sujeitos afasicos.

Se no ambito da clinica estd em causa a mobilizacdo de um saber
especifico para fazer o sintoma “passar a outra coisa” (Allouch, 1995),
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nas Oficinas de Arte a demanda e a acao realizada é de outra natureza:
€ a de que se possa fortalecer o laco social, apesar da condicao afasica.

A reflexao encaminhada nos permitiu trazer a luz o fato de que
nas Oficinas de Arte do CAAf, os participantes encontram protecao e
se identificam, nao apenas com as dores/sofrimentos que sao
compartilhados, mas também com o propdsito de juntos trabalharem
para que possam ser elaboradas. Suportar a diferenca que a marca de
patologia Ihes imp0e e que responde por parte da exclusao de que sao
vitimas é o grande desafio enfrentado pelo tratamento clinico e
fortalecido no Programa Ponto de Encontro.

Mas, se o “marchar lado a lado” fortalece, nessa marcha ha que
se contar com agbdes que assegurem o0 rumo na direcao da inclusao
social. Para tal, formacao é preciso. Um campo fértil de didlogo entre
campos tem sido explorado e seus resultados tedricos e clinicos
recolhidos pelos pesquisadores dos Grupos de Pesquisa CNPq
“Aquisicao, Patologias e Clinica de Linguagem” e “A Fragilizacao da
Velhice e o Exercicio Clinico no Campo a Gerontologia”.

Como vimos, as acdes realizadas nas Oficinas do CAAf se
inscrevem no campo mais proximo da Arteterapia Comunitaria. Isso
porque nelas ndao estd em causa qualquer proposta que vise abordar
clinicamente, pela via da arte, as formagdes do inconsciente. Nao
descartamos, contudo, que pacientes possam se beneficiar de serem
atendidos por profissionais psicélogos ou psicanalistas com formagao
em Arteterapia. Restringimos por ora tal possibilidade a esses dois
profissionais porque entendemos que nao se trata de aplicar a
Psicologia e/ou a Psicandlise no atendimento daqueles que
eventualmente tém demanda analitica. Essa formacdo de base teodrica
e clinica ndo nos parece dispensavel para tal. Afirmacdo que leva em
conta a seguinte o seguinte ponto de vista do psicanalista Frayse-
Pereira (2007): “se a arte é um processo formativo que busca
permanentemente espagos de expansdao e de invengao e se a terapia
busca recuperar a salde daquele que sofre dos males da repeticdo [...]
a associacao entre elas podera ser fecunda”.

Por fim, colocamos em destaque a necessidade de sustentar uma
escuta comprometida com o querer dizer de cada um dos participantes.
Dizer do qual eles normalmente nao abrem mao; dizer que se realiza,
muitas vezes, tendo que se valer de recursos alternativos ao da
oralidade e/ou da escrita; mas também dizer que frustra. No entanto,
se ha compromisso de todos com cada um, os nao ditos tem alguma
chance de encontrar um caminho de escoamento. Indubitavelmente,
na busca por protecao, os participantes aproximam-se, mas cada um
encontra forga e reclama reconhecimento de modos muito diferentes.
E o que temos testemunhado no CAAf/Derdic-PUCSP.
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