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Resumo

Produzir estd no centro das ideologias contem-
poraneas. O tratamento nao estd fora dessa ideo-
logia do trabalho centrada nos objetos. A medi-
cina também faz parte disso. Ela dé a ilusdo de
curar. Como fica o homem dentro desse con-
texto? O que lhe resta fazer quando estd desem-
pregado, aposentado, deficiente ou doente? O
terapeuta ocupacional, terapeuta da atividade,
reptesenta na sociedade uma outra abordagem
da atividade humana, diferente do trabalho ex-
clusivamente produtivo e quantificivel. Esta
apresentagao tem como objetivo colocar em evi-
déncia diferentes niveis da atividade e, em parti-
cular, demonstrar o movimento que se opera
entre o trabalho e a atividade.

* Foi nossa opgio de tradutora que determinou o uso de fager atividades para
a expressio da autora jergonne. O texto nos permite esse uso uma vez que a
autora considera o fazer atividades em Terapia Ocupacional conceitualizante,
como o ¢ o radical grego.

Introdugio

Foi com esse titulo que Philippe Naur pediu que
eu contribufsse para a décima jornada de Terapia
Ocupacional “ Essa formula evocava certamente meus
trabalhos sobre o conceito significativo da profissio de
terapeuta ocupacional, o “ergon”.

Porém, antes de mais nada, esse conceito € ressal-
tado pelas questdes sociais sobre o trabalho e a atividade.
Constatamos as dificuldades das sociedades ocidentais para
passar da ideologia da produgdo para a da atividade. Tra-
balhar, para o homem dos tempos modernos, é produzir.
Tratar é curar. Entdo, o que acontece com o homem que €
privado de trabalho? Qual € o estatuto do doente em rela-
¢30 20 tratamento?

As marginalidades sociais — aposentadortia, desem-
prego e deficiéncia — obrigam a repensar o que €2 atividade
humana. Os objetivos do trabalho colocam em questao as
finalidades da vida. Por que o homem estd na Terra? Para
trabalhar?

H4 milénios, a cultura judaica, e depois a crista,
dizem que o homem foi criado “para fazer”.

Dessa forma, no Génese, pode-se ler: “E Deus
abencoou o sétimo dia e o santificou, pois acabara toda a
obra que Deus havia criado para fazer.”

Para fazer o qué? Cada geragio, cada ser humano
deve ter a sua resposta.

A atividade é caracteristica do ser

Se nos limitarmos modestamente a época contem-
porinea e permanecermos dentro da prépria pratica pro-
fissional do terapeuta ocupacional, a marginalizagdo social
que a deficiéncia ou a doenga impdem nos faz refletir. A
pessoa doente ou deficiente estd fora do circuito de pro-

(1) As pessoas que me entenderam ndo encontrarao a forma da exposigao inicial.
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ducio: salvo quando ela mesma é considerada como objeto:
objeto de reeducagio, objeto de tratamento. Potrém, a par-
tir de seu ponto de vista, o doente estd “parado”. Isso quer
dizer que est inativo? De que natureza € a atividade da
pessoa que nio trabalha? O que ela faz?

Em sua tese de medicina de 1943, publicada em 1966,
com o titulo O normal e o patoldgico, Georges Canguilhem mos-
tra que o homem, tanto doente quanto sadio, tem uma con-
duta normativa: o individuo estd sempre em estado de
atividade, de adaptagio, de regulagio, de conservagio de si
mesmo. “Acreditamos, escreve, que a vida de um ser vivo,
mesmo de uma ameba, s6 reconhece as categorias de satde e
de doenga no plano da expetiéncia, que primeiramente € ex-
perimentada no sentido afetivo do termo ¢ ndo no plano da
ciéncia.” (p. 131). Ele diz ainda: “A ciéncia explica a experiéncia,
no entanto, nao a anula.”

Dizendo isso, Canguilhem modifica o olhar sobte o
paciente e sobre a medicina. “Em ptimeiro lugar, é pelo fato
de os homens se sentirem doentes que existe uma medicina. E
s6 postetiormente que, os homens, pelo fato de haver uma
medicina, sabem de que sofrem.” (p.156). O doente € ator —¢
o seu pedido de tratamento € a bem dizer uma exptessao de
sua conduta normativa, isto é, de sua conduta de adaptagio as
variacdes e as mudangas a que é submetido. “A medicina ¢
uma atividade que se enraiza no esforgo espontineo do
individuo para dominar o meio e organiza-lo, segundo os seus
valores de ser vivo. E nesse esforgo espontineo que a medicina
encontra o seu sentido, sem isso, em ptincipio, toda a lucidez
critica a tornatia infalivel. Bis a razio pela qual , sem ser ela
mesma uma ciéncia, a medicina utiliza os resultados de todas
as ciéncias a servico das normas da vida.” (p. 150).

Com essa tese, Canguilhem evidencia, entdo, a pro6-
pria caracteristica da atividade médica. Essa atividade consiste
em colocar o trabalho cientifico a servico da atividade do
individuo. A seus olhos, a atividade precede e engloba o traba-
lho. Ela o condiciona, dando-lhe sentido e um futuro.

Doenga e atividade

Todas essas consideracbes podem parecer estra-
nhas para o leitor. Contudo, devemos considerar a pratica de
Terapia Ocupacional como fazendo parte da medicina. Por
outro lado, as reflexdes de Georges Canguilhem colocam o
nosso propésito ao redor da questio da especificidade da
pratica da Terapia Ocupacional. O terapeuta ocupacional &
um terapeuta de/pot/com “ergo” — vamos traduzit esse
termo por atividade (raiz grega, ergon: atividade).

CRTCQO

Canguilhem havia observado que “o que € pro-
ptio da doenga é ser uma redugdo da margem de toleran-
cia das infidelidades do meio”, (p.132). A atividade de
adaptagio is modifica¢bes que podem surgir se mostra
reduzida. Inversamente, “o que catacteriza a saide € a
possiblidade de tolerar as infragSes em relagdo a norma
habitual e instituir as novas normas nas novas situagoes. E
possivel ser normal em um meio e em um sistema de
determinadas exigéncias, com um sé rim. Porém, nio ¢
possivel se dar ao luxo de perder um rim, é preciso cui-
da-lo e cuidar-se.”, (p.130).

Se a ciéncia médica é o pano de fundo da pratica
da Terapia Ocupacional; se 0s conhecimentos em filoso-
fia, psicologia, patologia fazem parte da competéncia do
terapeuta ocupacional; é para coloci-los a servigo do es-
forco espontaneo do paciente; para ampliar o seu campo
e as suas possibilidades de adaptagdo ao seu meio; para
acompanhi-lo no seu debate, tanto com o mundo inte-
rior (biolégico, psicofisiolégico, psicolégico...) quanto com
o mundo exterior (funcional, relacional, situacional...). O
terapeuta ocupacional é promotor da atividade normativa
das pessoas. Ele acompanha a experiéncia que consiste
em encontrar novas formas de adaptagio a vida.

Atividade e “ergon”

A conduta normativa do individuo e a atividade
humana devem ser diferenciadas. Se todo ser estd em si-
tuacio de busca, de equilibtio e de adequagio ao (s) meio(s)
— meio interno, meio externo — é preciso considerar que
os equilibrios do homem nio podem ser considerados
fora de processos relacionais. As mudangas gasosas, tét-
micas, vibratérias, moleculates... caracterizam as relagdes
entre minerais, vegetais ¢ animais. Estas sao as quantida-
des mensuraveis. Mas, nio ha “ergon” nessas modalida-
des de troca. O “etgon” ¢ uma qualidade da condigdo
humana. E uma qualidade que implica a linguagem, ao
mesmo tempo que a satisfagdo das necessidades (gasosas,
térmicas, moleculares...). René A. Spitz apresentou essa
questio (cf. De la naissance d la parole, 1965).

Criancas alimentadas e tratadas de forma correta
podiam ficar gravemente doentes e motrer, se a sua ali-
mentagio nio fosse dirigida de forma singular a cada uma
delas, se a alimentagio fosse dada de forma anénima. O
organismo humano nio encontra em si mesmo a razao
de ter fome.
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Terapia Ocupacional,
atividades e atividade

Portanto, cuidar da atividade nao € somente cuidar
de um organismo. Da mesma forma que uma mie nao
alimenta apenas por alimentar, O terapeuta s6 é terapeuta
a0 abrir o apetite do paciente para a cuta, a0 levi-lo a en-
contrar novas normas de vida.

Quais sio as modalidades terapeuticas do terapeuta
ocupacional? Hi muito tempo esta questao foi colocada e
respondida de acordo com o que se imaginava ser o ho-
mem e a doenca. A idéia segundo a qual o homem era
humanizado pelo seu “fazer”, seu agir, fez com que Pinel
(século XIX) abrisse asilos onde cada doente devia partici-
par das atividades de acordo com as suas possibilidades. A
ociosidade dos ricos era considerada como uma etiologia
possivel da loucura. As atividades se tornavam remédio
para os loucos. Mais tarde, foram utilizadas como
reeducagio para o esforgo ¢ trabalho dos deficientes
motores. Se é verdade que dar atividades para os pacientes
¢ eficaz, elas passam a set para 0s funcionarios sinénimo de
otdem, de tranqiiilidade, e de ociosidade. Nesse contexto,
h4 uma outra tomada de consciéncia. O remédio se deve a
qualidade das relagdes no conjunto da instituicdo de
tratamento (cf. Herman Simon na Alemanha, fim do século
XIX). A atividade por si s6 ndo basta para curar.

A atividade s6 pode ser concebida como terapéu-
tica se for portadora de sentido para a pessoa, indepen-
dentemente da patologia que ela tiver. Todos ji puderam
fazer a experiéncia de uma mudanca na reeducagio, ou
numa relaciio, contanto que a pessoa tratada se aproprie de
uma forma ou de outra das técnicas ou dos cuidados pro-
postos. O significado intimo do que foi encontrado
freqiientemente escapa ao terapeuta. Porém, o importante
¢ que o terapeuta tenha permitido ao paciente que ele se
aproprie do seu trabalho e que abra o seu apetite de vida.

Como isso pode acontecer? O exemplo escolhido
pot Freud no seu Esquisse pour une psychologie scientifique (1895),
onde ele fala de uma situagio de dependéncia méxima, €
esclarecedor.

“QO organismo humano, em seus estigios preco-
ces, é incapaz de provocar esta agao especifica (que €) (a
descarga da tensio pulsional)” — € preciso entender que
por sua prematuridade funcional, o bebé nio pode se auto-
suprir nas suas necessidades — (a agdo) s6 pode ser realiza-
da com uma ajuda exterior e no momento em que a aten-

¢io de uma pessoa presente se volta para o estado da crian-
ca. A crianga a alertou com uma descarga que se produz
através de mudancas internas (pelos gritos da crianga, por
exemplo). A via da descarga adquire, entao, uma funcdo
secundaria de extrema importincia: a da compreensao
mutua. (in: Naissance de la psychanalyse, p.336).

Aqui vemos como a resposta daqueles que cercam
o bebé faz da descarga orginica uma agdo de linguagem. Ela
passa a ser significativa. Inicialmente, o grito € apenas a ex-
pressio de modificagées internas (as necessidades). Para o
bebé, essa descarga s6 se torna significativa através da intet-
pretagio de uma pessoa a par de sua situacdo. A resposta
apropriada faz com que o organismo se totne corpo, Corpo
falante na palavra do outro. E a partir dessa experiéncia que
o orgénico se torna palavra. E a partir dessa experiéncia que
a realidade adquire consisténcia para o ser humano. A reali-
dade se constitui na capacidade de se representar o mundo.
A realidade se constréi através do Outro.

Para o doente, o deficiente, a pessoa em sofrimen-
to, isso ndo pode acontecer sem a compreensao do terapeuta
sobre as necessidades do paciente. Nesta zona de intet-
relagdes que os redne (o que D.W. Winnicott denomina de
“espaco potencial”) se organiza o sentimento de existir. Na
presenca do outro, o doente encontra a base de sua segu-
ranca. Através de sua proptia atividade, ele mantém e re-
nova o sentimento de continuidade de sua existéncia.

Na sua autobiogtafia, Sous les pierres, mon coeur, Salah
Benamara conta o acidente que o deixou tetraplégico. Apos
oito anos de tratamento, ele encontra na solicitude de um
homem o movimento de sua vida. Sua vida torna-se reali-
dade. Ele é o responsavel.

Ergo-terapia e espago potencial

O Génese ¢ memoria para a Humanidade. Com a
tradicio podemos consideri-lo como arquétipo antropo-
16gico. Vejamos o versiculo citado na introdugao:

“E Deus abengoou o sétimo dia
e o santificou
pois nele acabara toda a sua obra
que Deus criara para fazer”
(Génese 2/3)
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Também ¢é possivel traduzir: “Que Deus criara para
terminar”. Os dois significados devem ser mantidos.

E pteciso notar o contexto imediato desse
versiculo: o sétimo dia da criagio. Nesse dia, Deus descan-
sou. Ele para a obra para concluir. Ele se retira e deixa o
lugar para um outro fazer. Em seguida, pode-se ler, “ Eis
as produgdes dos céus e da Terra quando foram criados,
no dia em que o Senhor Deus fez a Terra e o céu.”

As produgdes referem-se ao fazer e ndo a obra
criada.

A formulacio literal do texto nos obriga a consi-
derar uma mudanca qualitativa do fazer significado pela
apari¢do, pela primeira vez, da nomeagio do divino
(YHWH) ao lado de Deus (Elohim).

O contexto mais amplo desses versiculos ¢, de um
lado, o trabalho da separagdo criadora pelo dito de Deus
(Elohim) no Génese 1 e, por outro lado, o despertar do
pensamento do homem e de sua responsabilidade diante
da criacdo, no Génese 2.

Os versiculos que acabamos de citar tornam-se cla-
ramente pedagdgicos. O sétimo dia — dia de parar o traba-
lho — é o dia em que o homem faz surgir o nome divino
(YHWH) na medida em que, entretanto, o #rabalho de
discernimento j4 havia se realizado. Isso quer dizer que o
humano se submete ao #abalho do homem. O término do
ponto de vista das geragdes se deve a abertura que o ho-
mem faz do lugar do Outro em si. Para esse fazer, o huma-
no devera encontrar um face-a-face: o outro, com o qual
surge o mistério insondavel entre esses dois (cf. o fim do
capitulo 2 do Génese).

Para o homem das sociedades industriais o risco é
grande de se deixar dominar pelas coisas, pelas ideologias,
pela produgio, como se elas fossem tudo para o homem.
Porém, o homem nio pode ser reduzido a isto, que signi-
ficaria ficar no trabalho de produgio da “obra” (Génese
1). O homem deve passar pelo “7° Dia” para descobrir a
sua capacidade de produgio.

A realidade é muito diferente das coisas criadas. A
realidade se constrdi fagendo o mundo, ou seja, através das
representacdes. Esse fazer é o da pessoa enquanto “sujei-
to”. Ela se torna capaz de conceber as coisas e o outro...

O trabalho do terapeuta ocupacional situa-se ai,
nesse ponto e nesse lugar onde se faz, se elabora a repre-
sentacdo de si, do outro e das coisas. Por essa zona de ex-
periéncia e de criatividade, pelo espago potencial, o terapeuta
ocupacional deve responder diante do corpo social.

CRTQ.

Doenga, velhice, deficiéncia, desemprego... aniquilam
o homem quando ele perde as suas possibilidades de conce-
ber essas coisas da vida e de se representar o que acontece. A
partir disso, trata-se de restaurar o espago potencial destruido,
trata-se de criar um lugar e um tempo em que “isso exista”,
em que pelo tratamento a pessoa retome a via de sua propria
atividade e o sentido do seu existit-responsavel.

A dificuldade de conceber esse espaco potencial, o
espago entre dois, onde existe tratamento e cura, se deve
20 fato de que nada é diretamente aparente.

O tratamento acontece na claridade do
discernimento diagnéstico e terapéutico. As razoes para a
“cura” sdo encontradas pelo paciente. A forma como ele
se aproptia do tratamento depende em grande parte da
maneira como isso se d4. Tratar nio é “fazer tudo”. E
propot uma resposta apropriada, deixando uma margem
para o “fazer-seu” do outro. Winnicott qualifica de “suficien-
temente bom” o cuidado que oferece ao homem a possi-
bilidade de encontrar os significantes de seu desejo.

No espago potencial, o poder muda de mao, sem
que ninguém seja privado dele.

Eu trabalho e eu fago atividades

Na relagdo terapéutica, o terapeuta e o paciente
ocupam posi¢des diferentes em relagio ao “fazer”. Os dois
fazem. Mas, de certa maneira, propondo ao paciente que
aja, o terapeuta se tetira. Ele adota uma posigdo de presen-
ca-retirada discreta. O espago profissional e técnico dd ao
paciente a possibilidade de encontrar o que Ihe convém. O
trabalho profissional consiste em dar ao paciente as res-
postas técnicas apropriadas. A “atividade criadora” do
terapeuta se deve a confianga nas capacidades do outro,
paciente. Para o paciente, encontrar é criar. Quando ele se
aproptia do que encontrou, ele comega a #rabalbar, a usar a
nova realidade.

O trabalho dos terapeutas ocupacionais tem mul-
tiplos contornos. Penso no relato de certos terapeutas so-
bre os pacientes em coma. Eles insistem em significar para
os seus pacientes os ritmos do tempo, em reunir para eles
os objetos habitualmente investidos de significado, por
exemplo, a voz das pessoas conhecidas e a sua presenga
quando ¢ possivel... as musicas de que gostam... Eles mobi-
lizam as pessoas no espago para que, com a
proptioceptividade acompanhada de uma palavra, a repre-
sentagdo de si mesmo persista, apesar da auséncia aparente.
Ao despertar, a rapidez da reeducagio justifica tais praticas.
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A instalacio de espelhos inclinados para as imobi-
lizacSes longas da ao paciente a possibilidade de sair do
isolamento e de imaginar o meio no qual se encontra € 0s
movimentos que o rodeiam, além da sua cama ou do seu
quarto. Os sentidos mantidos despertos sio o limiar pelo
qual se constréi a imagem de si préptio na realidade. Quanto
mais se adquire autonomia, mais o meio se torna rico e
variado em termos de investimentos possiveis.

O terapeuta ocupacional trabalha. Trabalhando ele
se torna “acompanhador” da atividade. Ele € mais teste-
munha do que realizador. Se ele é o realizador, é como
delimitador, na medida em que coloca as condigbes para
um espago de ctiagao.

A atividade-ergon do terapeuta ocupacional tem
origem no seu desejo de cuidar do lugar onde o outto, 0
paciente, vai poder dar forma ao seu desejo, do lugar onde
entra em agao.

O terapeuta ocupacional cuida desse lugar onde
ecoa o inacabado, a insatisfagio e o incompleto do ho-
mem, lugar onde se pode tender para o apaziguamento da
falta, radical, do Outro.

Organizar tudo, ou nNao organizar nada para o pa-
ciente também seria um atentado a sua possivel atividade.
Cuidar da qualidade do espago potencial de um doente ¢,
na sua situacio de deficiente, dar-lhe oportunidade de de-
sapegar-se. E dat-lhe a possibilidade de deparat-se com 0
que lhe aconteceu.

Conclusao

A sociedade-mie sabe o que fago?
Ela pensa que cu trabalho, é claro!
Mas ela precisa saber que além das
competéncias recebidas e adquiridas

eu cuido discretamente

desse lugar de criagdo

¢ de reconhecimento {ntimo
onde o fazer se torna agir
onde a coisa se totna representagao
onde 2 existéncia se encontra transformada

re-suscitadal

CRTQO
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