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Apresentacao

Ananda Kenney da Cunha Nascimento
Maira Bonafé Sei

Os servicos psicolégicos on-line sao prestados ha alguns
anos, tendo sua regulamentacao por parte do Conselho Federal de
Psicologia (CFP) em 2012 com vérias restrig¢des, incluindo a pratica
de psicoterapia. Apenas em 2018 tal tipo de intervencao
psicoldgica foi permitida, porém algumas seguiram com restrigoes,
tais como atendimentos em situa¢des de emergéncias e desastres,
e pessoas e grupos em situacao de violacdo de direitos ou de
violéncia.

No entanto, em marc¢o de 2020, o cendrio brasileiro sofreu
diversas modificagdes provocadas pela pandemia da COVID-19
(origem em inglés: Coronavirus Disease 2019). A categoria de
profissionais psicologos precisou fazer adequagdes, inicialmente,
temporarias para lidar com a situacdo de distanciamento social
devido ao alto potencial de transmissibilidade do virus SARS-CoV-
2 causador da doenga. Consequentemente, pensa-se que puderam
ser contempladas as vantagens e os beneficios terapéuticos da
prestacdo de servigos psicolégicos on-line, que antes eram
percebidos com preconceito, ressalvas, restricdes e, por vezes,
desconhecimento. Tal cenario favoreceu que os servicos mediados
pelas Tecnologias de Informagdo e Comunicagdo (TICs) passassem
a ser imprescindiveis para que os psicélogos pudessem seguir
desenvolvendo seus trabalhos até entdo presenciais, além de
fortalecer as acdes ja desenvolvidas on-line e, a partir desse
momento, sem restricoes durante esse periodo, considerando a
crise declarada pelas autoridades sanitarias em nivel mundial.

Diante desse panorama, este livro vem preencher uma
lacuna na literatura sobre a temadtica com material vivo de
experiéncias de prestacio de servicos on-line, incluindo
consideragoes sobre a legislacio em Psicologia acerca do uso das
TICs na prestacdo de servigos psicolégicos, a psicoterapia e
avaliacdo psicologica on-line, a Psicologia em geral e o plantao
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psicolégico em periodo de pandemia, grupo reflexivo on-line, além
de reflexdes acerca do olhar de psicanalistas acerca do uso das TICs.
Compreende-se que esta obra, cujo conteddo foi avaliado por
pesquisadores da area, contribui, assim, para nortear a pratica de
profissionais que, até o momento, tém recebido massivamente
informagdes tedricas sobre essa modalidade virtual, buscando
qualificar o exercicio profissional neste contexto.
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Atendimento psicolagico on-line: legislagao, questoes
éticas e o contrato terapéutico?

Ananda Kenney da Cunha Nascimento

Introduc¢ao

A regulamentacdo da prestacao de servicos psicolégicos on-
line constitui-se como um elemento notavel para a Psicologia no
inicio do século XXI, contando com a transi¢ao da Resoluc¢ao do CFP
n211/2012 paraa Resolu¢dao do CFP n211/2018, tendo esta ultima
entrado em vigor em novembro de 2018 e revogado a anterior.
Portanto, considera-se que os servigos psicoldgicos funcionam
como dispositivos clinicos e de saude legitimados em um momento
histérico recente que veio para atender demandas
contemporaneas de uma parcela significativa de brasileiros
residentes no Brasil e em outros paises, e estrangeiros que buscam
e encontram uma gama de psicélogos que ofertam cuidado a “um
click” de distancia, fazendo uso de meios de comunicagao virtual a
fim de promover e/ou reabilitar saide mental.

Desse modo, o acesso da Psicologia as pessoas que
demandam acolhimento psicolégico nas mais diversas situacdes
por meio de Tecnologias de Informacdao e Comunicagao (TICs) vem
sendo amplamente difundido por ter conquistado respaldo tedrico
e técnico, fundamentado em pesquisas e relatos de experiéncia de
psicélogos com conhecimento tedrico e pratico nessa modalidade
de atuacao. Deste modo, este capitulo objetiva informar e orientar
a conduta do psicologo acerca dos servigos psicolégicos oferecidos

1 Este contetido foi publicado parcialmente nos Anais do evento III Jornada de
Praticas Clinicas em Psicologia - A Clinica na Contemporaneidade, realizado na
Universidade Estadual de Londrina (UEL). Esta versao reduzida foi intitulada
“Psicoterapia on-line: questdes éticas, meios de comunicacao virtual e indicacdes
terapéuticas”.
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por meio de TICs, pautada nos principios éticos previstos nas
resolucoes do Conselho Federal de Psicologia (CFP) em vigor.

As questoes legais que envolvem a prestacdo de servicos
psicoldgicos em meios de comunicacao virtual

Inicialmente, com a finalidade de tragar um paralelo entre
como era “antes” - de acordo com a Resolu¢do do CFP n2 11/2012
- ecomo é “agora” - Resolu¢do do CFPn211/2018 - a conduta ética
do psicélogo que oferta servicos psicoldgicos on-line, ressalta-se as
seguintes questdes como mais significativas:

a) A nomenclatura, logo a ac¢do profissional, dos
servigos psicologicos permitida referia-se a “orientagdes
psicologicas”, restringindo a pratica psicoldgica a contatos
com limite de até 20 encontros. Era, portanto, vedada a
psicoterapia on-line e atendimentos psicologicos. Agora,
segundo o CFP (2018, p. 1), o Art. 22 prevé que sdo
permitidas “consultas e/ou atendimentos psicoldgicos de
diferentes tipos de maneira sincrona ou assincrona”.

b) Anteriormente, s6 eram permitidos os processos
prévios de selecao de pessoal; agora, ndo esta mais restrito
aos “prévios”.

c) A respeito da aplicacdo de testes psicologicos, a
escrita da resolucao anterior ndo era tao explicativa como a
atual, pois ndo informava sobre a exigéncia do parecer
favoravel do Sistema de Avaliagdo de Instrumentos
Psicolégicos (SATEPSI). Além disso, foram ampliadas as
nocdes de “aplicacdo” para “utilizacdo” e de “testes
psicolégicos” para “instrumentos psicolégicos”.

d) Com relacdo a supervisdo técnica dos servicos
prestados por psicologos, esta antes era restrita a encontros
virtuais “eventuais e complementar a formacgao presencial”.
Atualmente, nao ha mais condi¢des especificas de
temporalidade, portanto, os psicdlogos que desenvolvem
suas praticas profissionais nos mais diversos contextos de
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atuacao podem ser supervisionados seguindo os mesmos
critérios aplicados a prestacgdo de servigos psicoldgicos.

e) Por ultimo, no item 5 do Art. 1° era previsto o
“Atendimento Eventual de clientes em transito e/ou de
clientes que momentaneamente se  encontrem
impossibilitados de comparecer ao atendimento presencial”
(CFP, 2012, p. 2). Tendo em vista as mudancas ocorridas,
este item passa a ndo ser mais mencionado.

Diante do exposto, a atual resolucdo deixa notdria a
mudanca de compreensao acerca do servico psicolégico ofertado a
distancia, especialmente, quando explicita que a responsabilidade
passou a ser individual, ou seja, do préprio psicélogo que executa o
servico. Isto, porque, antes havia a necessidade de um psicdlogo
responsavel técnico, vinculado ao CFP, pelo site (individual ou
coletivo) e de um “selo” com nimero de protocolo e prazo de
validade que assegurava o cadastro daquele site no Conselho.
Agora,

Art. 32 - A prestacdo de servigos psicoldgicos referentes a
esta Resolucdo esta condicionada a realizacio de um
cadastro prévio junto ao Conselho Regional de Psicologia e
sua autorizagao.

§ 22. - O profissional devera manter o cadastro atualizado
anualmente sob pena de o cadastro ser considerado
irregular, podendo a autorizacao da prestacdo do servigo ser
suspensa.

Visto isto, os psicélogos que queiram prestar servicos on-
line devem realizar o seu cadastramento individual no Cadastro
Nacional de Profissionais para Presta¢do de Servicos Psicolégicos
por meio de TICs (website Cadastro e-Psi): http://e-psi.cfp.org.br/.
Vale salientar que o cadastro submetido passara por apreciacao do
Conselho, ou seja, a aprovacao nao é automatica.

Os critérios para avaliacao sdo: registro ativo no Conselho
Regional de Psicologia (CRP) da sua regional; auséncia de
cumprimento de penalidade ética, isto é, suspensao, cassagdao ou
inadimpléncia; residir no Brasil; apresentacao de uma proposta de
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prestacdo de servigos por meio de TICs, fundamentando os servicos
psicolégicos que pretende oferecer, relacionando-os com as
tecnologias a serem utilizadas e ao Cédigo de Etica Profissional do
Psicdlogo (CEPP) e demais resolugdes vigentes; além de concordar
com o Termo de Orientagdo e Declaragdo para Prestacdo de
Servigos Psicologicos por meio de TICs.

De modo geral, apds a aprovacdo do cadastro pelo CFP, a fim
de evitar falta disciplinar, faz-se necessario ao psicoélogo: manter
seus dados atualizados no Cadastro e-Psi, estar com sua inscri¢ao
ativa no Conselho, estar adimplente com o pagamento da anuidade
e ndo estar com esta interrompida. Em suma, o psicélogo devera
adequar seu servico, considerando os fatores éticos, técnicos e
administrativos.

Nesta diregdo, insta ressaltar que o profissional que ja tem
cadastro em site e/ou estao vinculados a uma empresa que tem
plataforma on-line com um psic6logo como responsavel técnico
pode seguir com o vinculo. Porém, atencdo: essa aprovacao do site
esta pautada na Resolug¢do do CFP n® 11/2012 e ndo gera
cadastramento automatico no Cadastro e-Psi, sendo necessario
ainda o cadastramento individual a fim do profissional se manter
ativo para atividades e publicidade profissionais.

Levando em consideracdo a experiéncia da autora deste
capitulo, destaca-se como principais vantagens de ser cadastrada
em uma plataforma digital: vinculo a uma empresa especializada
em marketing e publicidade; mediacdo do pagamento, o qual,
geralmente, é realizado antecipadamente com diversas formas de
pagamento (depdsito, transferéncia, cartdes de crédito e débito);
network com psicologos de varios estados e paises; e proximidade
com as midias sociais de alto alcance. Pode ser considerada uma
desvantagem o fato de nao ter acesso de pronto ao paciente para
agendamento e flexibilizagdo de horarios, ja que estes costumam
estar previamente disponiveis no sistema.

A prestagcio de servigos psicologicos em meios de
comunicagao virtual e suas indicagoes terapéuticas
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Diante do crescente avanc¢o tecnoldgico, tem-se, como um
significativo beneficio a categoria profissional dos psicélogos, a
prestacdo de servicos psicologicos a um click de distancia. Nota-se,
assim, que os meios de comunicacao virtual tém favorecido o
acesso dos usuarios aos profissionais por meio de comunicacao em
tempo real, como é o caso da videochamada, ou com um lapso na
temporalidade, tal como ocorre por meio de chat, mensagem de
textos, audios, e-mails, dentre outros. Assim, é importante ter
ciéncia das indicacdes terapéuticas para a prestacdo desses

servicos, ou seja, o que é considerado permitido, inadequado e
vedado na legislacao vigente.

Na Resolug¢dao do CFP n® 11/2018 torna-se permitido o
atendimento a criangas e adolescentes com o consentimento
expresso de, ao menos, um dos responsaveis legais (Art. 59),
preferencialmente com autorizagdo formalizada por escrito. O
Grupo de Trabalho (GT) ao comentar sobre a resolucao vigente,
advertiu que nas situagdes em que haja litigio entre os responsaveis
legais é recomendado que a autorizagdo seja realizada por ambos
os responsaveis, embora apenas de uma das partes seja o suficiente
(CFP/CRPs, 2018). Nesse sentido, exibi-se um exemplo de termo
que pode ser aperfeicoado pelos psicolgos em seu exercicio
profissional.

Termo de Autorizagao do(s) Responsavel(is) para
Menores de Idade Realizarem Atendimento Psicoldgico On-
Line

Por meio do presente termo, eu _(nome do(a) responsavel)

portador(a) do RG n% , CPF n2
responsavel pelo(a) menor de idade _(nome
do(a) menor) sob o RG ou Certidao n? _____,nascido(a) em

_/_/___autorizo que este(a) realize atendimento psicolégico on-
line, de forma (sincrona ou assincrona, ou sincrona e assincrona?),
por meio da plataforma (nome da plataforma de informacgdo e
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comunicacao utilizada pelo profissional) sob a orientagdo do(a)
psicélogo(a) (nome do(a) psicélogo(a)), CRP 00/00000. Confirmo
que estou ciente dos termos de uso da plataforma, que estou de
acordo com as normas estabelecidas e que ratifico ciéncia de que
esta modalidade de atendimento on-line é permitida pelo Conselho
Federal de Psicologia e esta de acordo com as normas éticas de
atendimento.

(cidade) ,__ de ___de20_.

Assinatura do(a) responsavel legal

Assinatura do(a) responsavel legal

(assinaturas dos responsaveis ou de, ao menos, um dos
responsaveis legais)

Observagdo: Este termo deve ser preenchido, impresso, assinado e
digitalizado ou inserir uma assinatura digital. Feito isso,
encaminhar o arquivo em pdf para o e-mail do(a) psicélogo(a):
(informar e-mail).

E considerado inadequado, de acordo com o Art. 6°, “o
atendimento de pessoas e grupos em situacdo de urgéncia e
emergéncia pelos meios de tecnologia e informacao previstos nesta
Resolugdo (..), devendo a prestacdo desse tipo de servigo ser
executado por profissionais e equipes de forma presencial” (CFP,
2018, p. 2). No entanto, o GT destaca em um comentario acerca do
Art. 62 que:
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E recomendado haver, por parte da(o) psicéloga(o), um
contato de referéncia presencial em relacdo a(ao)
atendida(o), bem como os contatos de servigos de saude que
atendem presencialmente na regido da(o) atendida(o).
Situagdes de urgéncia e emergéncia (acolhimento imediato
em situacao de crise) devem preferencialmente ser
atendidas de forma presencial por profissional ou equipes
habilitadas para manejo de crise. Considera-se inadequado
o atendimento de urgéncias e emergéncia por meio de TICs,
no sentido da(o) psicéloga(o) tomar exclusivamente para si
a responsabilidade. A(o) psicéloga(o) deve compartilhar
esta responsabilidade e encaminhar, assim que possivel,
para profissional ou equipes presenciais, comunicando o
contato de referéncia da(o) atendida(o) (CFP/CRPs, 2018, p.
8).

Diferentemente das situa¢des de urgéncia e emergéncia, é
vedado “Art. 7°. - O atendimento de pessoas e grupos em situacao
de emergéncia e desastres pelos meios de tecnologia e informac¢ao”
(CFP, 2018, p. 2), pois é imprescindivel que os profissionais e
equipes especializadas executem esse tipo de servico
presencialmente. Além disso, “Art. 8°. - E vedado o atendimento de
pessoas e grupos em situacdo de violacdo de direitos ou de
violéncia” (CFP, 2018, p. 2). Porém, o GT orienta que:

No caso em que a(0) psicéloga(o) tome ciéncia de situacao
de violagdo de direitos ou de violéncia durante o
atendimento regular por TICs, devera tomar as medidas
cabiveis, em consonancia com o CEPP, para
encaminhamento e articulagdo junto a rede presencial de
protecdo. A(o) profissional devera colaborar para a
transicdo do acompanhamento, preservadas as garantias do
melhor beneficio da(o) usuaria(o), nos termos da legislacdo
(CFP/CRPs, 2018, p. 9).

Ressalta-se que tais normativas e orientagdes demonstram
o avanco das discussoes da categoria dos psicologos em torno das
experiéncias que vém sendo experimentadas aliadas ao
reconhecimento da dinamicidade sécio-historica dos fatos, embora
ainda aponte alguns limites e inadequacoes.
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A prestacao de servigos psicologicos por meio de TICs durante
a pandemia da COVID-19

O inicio do ano de 2020 foi arrebatado pela instalacao de
uma pandemia gerada pela COVID-19. Esta doencga foi assim
nomeada por ser causada por um novo coronavirus do tipo SARS-
CoV-2 e ter sido identificada pela primeira vez na China em 2019,
disseminando-se por todo o mundo, tendo em vista a alta
transmissibilidade do virus que ocorre, principalmente, por via
aérea (Ministério da Saude/SAPS, 2020). Tal fato exigiu
posicionamento das diferentes categorias profissionais,
especialmente, as profissdes da area da sadde. Assim, o CFP a fim
de seguir orientacdes da Organizacao Mundial de Saude (OMS) e do
Ministério da Saude (MS), e auxiliar o processo de adaptacdo dos
psicologos em nivel nacional dispos sobre a regulamentacdo de
diferentes tipos de servigos psicolégicos prestados por meio de
TICs excepcionalmente durante o periodo da pandemia da COVID-
19.

Diante deste momento de crise sanitaria no Brasil e no
mundo, notou-se um movimento intenso de varios psicologos que
se dispuseram a ofertar atendimento psicologico on-line e
inumeros profissionais que necessitaram transferir seus
atendimentos presenciais para o modo virtual, considerando a
necessidade de distanciamento social por parte de toda a
populacao. Com o intuito de atender a uma demanda emergencial,
o CFP liberou um comunicado inicial em 16 de marco de 2020,
informando que todos os psicélogos que, até aquele momento, ndo
estavam cadastrados no e-Psi deveriam fazé-lo obrigatoriamente
para realizar atendimentos on-line. No entanto, devido a alta
procura inesperada nesse contexto de emergéncia em saude
publica, a priori nao foi necessario aguardar o retorno da
aprovacdo pelo CFP para iniciar os atendimentos nos meses de
marco e abril de 2020.

Esta foi uma medida temporaria, porém ndo eximiu o
psicologo de fazer seu cadastro. Por isso, a Resolugdo CFP n?
04/2020, de 26 de marco de 2020 com vigéncia durante o periodo

14
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da pandemia da COVID-19, visou esclarecer que, no caso de
indeferimento seguido de auséncia de recurso ou de indeferimento
na decisao final apds recurso, “o psicologo fica impedido de prestar
servigos psicoldégicos por meio de tecnologias da comunicagdo e
informacgdo até a aprovacao de novo requerimento de cadastro pelo
CRP” (s/n). Em situa¢do de descumprimento, o psicologo cometera
falta ética.

Desse modo, foi amplamente divulgado que o psicélogo
cadastrado poderia obter declaracao para fins de comprovacao.
Além disso, ocorreu informagdes educativas a populacdo em geral
para que consultassem no site do CFP os psicologos em
regularidade com a oferta dos servigos. Ressalta-se que, frente a
seriedade da situagdo sanitdria brasileira e da mobilizacdao da
categoria profissional, alguns artigos da Resolu¢do n® 11/2018
foram suspensos, a saber:

a) o Art. 32 que prevé cadastro anterior junto ao CFP
seguido de autorizacdo para que o psicologo possa prestar
servigos por meio de TICs;

b) 0 Art. 62 que considerainadequado atendimentos em
situacdo de urgéncia e emergéncia por meio de TICs, dando
preferéncia a modalidade presencial nestes casos;

c) os Arts. 72 e 82 que vedam atendimentos em situagdo
de emergéncia e desastres, e de violacdo de direitos ou de
violéncia, respectivamente.

Tendo em vista estas excec¢des, percebe-se que as vantagens
do atendimento por meio de TICs superam quaisquer desvantagens
em meio a uma situacdo na qual autoridades sanitarias e cientificas
recomendam distanciamento social e outras medidas, como
isolamento domiciliar, quarentena e internacao hospitalar,
exigindo do psicologo adequacdo de sua pratica presencial para o
atendimento remoto.
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Contrato terapéutico na prestacao de servicos psicoldgicos
por meio de TICs

Independente do servico psicolégico prestado por meio de
TICs, recomenda-se que o profissional assegure seu servigo com
um contrato terapéutico, visto que este recurso representa as
partes envolvidas e, mediante a assinatura, € possivel comprovar
que um acordo comum entre as partes foi estabelecido. O CRP-PR
(2017) defende que deve constar no contrato: o objeto (tipo de
servigo a ser prestado) e o objetivo (para que serve?), bem como as
condicdes para a realizacdo de tal servico (como se faz? Método:
técnicas e instrumentos) e o estabelecimento do dia, da frequéncia
e dos honordrios (valor e periodicidade do pagamento) acordados.
Para auxiliar na definicdo dos valores de cada servigo, sugere-se
consultar as tabelas de honorarios atualizadas nos sites dos CRPs
da regido onde cada profissional atua. De qualquer modo, salienta-
se que o profissional deve manter a qualidade teorica, técnica e
ética do seu trabalho, “independentemente do valor de seus
honorarios ou mesmo quando tratar-se de trabalho voluntario.” (p.
77).

Neste sentido, entende-se que o contrato terapéutico é o
recurso mais palpavel do que vem a contemplar o enquadre, sendo
este dltimo todo fendmeno psiquico proveniente de uma conexao
entre o ambiente concreto e a relagado intersubjetiva (as interacdes
entre psicoterapeuta e paciente) que se desenvolve nesse espago. O
enquadre também envolve regras culturais, o que ndo é dito e nao
é visivel, porém sdo aspectos que contornam a relacao terapéutica
e que ndo estardo, necessariamente, descritos no contrato
terapéutico (Gilliéron, 1986).

Os CFP/CRPs (2018) recomendam que os elementos que
asseguram o enquadre estejam por escrito, assim como tais
informacgdes sejam esclarecidas verbalmente. Nesta dire¢do, ha
itens obrigatérios que precisam constar em um contrato
terapéutico, considerando agdes inerentes a atuacdo do psicélogo
na modalidade on-line, tais como: informar o usuario detalhada e
precisamente acerca do “processo de avaliacdo, orientacdo e/ou
intervencdo [bem como prever] a natureza das trocas (sincronas e
assincronas), armazenamento de informacgdes, tempo de resposta,
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recursos a serem utilizados, corresponsabilidade pelo sigilo das
informagdes, ambiente adequado para as trocas, honorarios, faltas”
(p- 4), dentre outras especificidades referentes a um contrato de
trabalho. Na sequéncia, apresenta-se um modelo de contrato
aplicavel ao contexto da psicoterapia. Sendo assim, para outros
servigos faz-se necessaria adaptacao.

NOME DO(A) PSICOLOGO(A)

Psicélogo(a) - CRP 00/00000

CPF: 000.000.000-00 ou CNPJ 000000000000
Fone: (00) 00000-0000

E-mail: psicologa@gmail.com

CONTRATO DE TRABALHO PARA SERVICOS PSICOLOGICOS
ON-LINE

CONTRATANTE: Nome do(a) paciente, brasileiro(a), estado civil,

RG , CPF , profissdo, residente e
domiciliado sito a rua/avenida , n. __, bairro,
cidade-estado. Telefone(s) (DDD) . E-mail

CONTRATADO(A): Nome do(a) psicologo(a), psicélogo(a) sob CRP
00/00000, CPF: 000.000.000-00. Domicilio profissional situado a
rua/avendida __. Telefone (DDD) . E-mail

Inicio em: 00/00/0000

Servico psicolégico on-line: Psicoterapia individual (de acordo
com a Resolucao CFP n? 11/2018)

Plataforma(s) utilizada(s) como meio de informacao e
comunicac¢ao: Videochamada via Skype? Google Meet? WhatsApp?
Natureza da comunicac¢ao: forma (sincrona ou assincrona, ou
sincrona e assincrona?)

Honorarios: Valor por sessdo: R$ 000,00

Forma de pagamento: Por sessao? Pacote?
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Observagdo: 0Os pagamentos serdo feitos via deposito ou
transferéncia bancaria, ou com cartdo de crédito (envio de link via
PayPal - pagamentos nacional e internacional). No caso de
pagamento com cartdo de crédito, sera acrescida uma taxa de 5%
sob o valor total.

Clausulas Contratuais

1. A consulta psicoldgica tem duracdo de 50 (cinquentas) minutos,
podendo chegar a 1 (uma) hora se necessario. Sera realizada em dia
e horario combinado, estando o(a) psicélogo(a)/contratado(a) a
disposicdo do(a) paciente/contratante nesse periodo. Ndo sera
possivel estender o horario para além do previsto, mesmo em caso
de atraso do(a) paciente/contratante. O tempo de tolerancia de
atraso é de 15 (quinze) minutos.

2. 0(A) psicélogo(a) /contratado(a) respeitara o sigilo profissional
a fim de proteger, por meio da confiabilidade, a intimidade das
pessoas, grupos ou organizagdes a que tenha acesso no exercicio
profissional (Cédigo de Etica do Psicélogo, artigo 99).

§ 12 O(A) psicélogo(a)/contratado(a) realizara atendimento em
ambiente com isola¢do acustica.

§ 22 0(A) psicdlogo(a)/contratado(a) possui antivirus instalado em
seu computador a fim de evitar hackeamento das informacgoes.

§ 32 Tanto o(a) psicélogo(a)/contratado(a) quanto o(a)
paciente/contratante devem utilizar fone de ouvidos,
obrigatoriamente.

3. Caso haja necessidade de alterar ou transferir a data do
pagamento, o(a) paciente/contratante devera comunicar
previamente ao(a) psicélogo(a)/contratado(a) durante a sessao;
4.0(A) paciente/contratante deve pagar por um honorario regular
previamente combinado com seu(ua) psicélogo(a)/contratado(a);
5. A sessao podera ser remarcada toda vez que o(a)
paciente/contratante comunicar com o minimo de 12 (doze) horas
de antecedéncia do inicio da sua sessdo, a impossibilidade de
comparecer. As sessOes realizadas no turno da noite deverdo ser
avisadas até as 14 (quatorze) horas. Ultrapassando estes prazos, a
sessdo sera cobrada, salvo, motivos de extrema urgéncia;

6. Mudancas de horario sé serdao possiveis quando houver
disponibilidade do(a) psicélogo(a)/contratado(a);
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7. Quando a sessio coincidir com um feriado, o(a)

psicélogo(a)/contratado(a) podera oferecer ao(a)
paciente/contratante um outro horario, caso tenha algum
disponivel;

8. Na impossibilidade do(a) psicélogo(a)/contratado(a) atender
ao(a) paciente/contratante, a sessdo ndo sera cobrada. Se o(a)
paciente/contratante desejar a reposicdo sera combinado um
horario extra quando, entdo, serd cobrada;

9. Quando o(a) psicélogo(a)/contratado(a) estiver em férias ou
ausente por motivo de doen¢a, o(a) paciente/contratante nao
pagara as sessoes. O periodo de férias, de ambas as parte, devera
ser comunicado com antecedéncia minima de 15 (quinze) dias;

10. A partir de duas faltas consecutivas, sem justificativa, o
tratamento  serd  considerado  interrompido e  o(a)
paciente/contratante podera perder sua vaga preferencial de
horario;

11. O reajuste do valor é anual a ser acordado entre as partes,
considerando as condigdes socioecondmicas do(a)
paciente/contratante;

12. Nao ha prazo pré-estabelecido para o término do tratamento;
13. Se houver a necessidade de interromper o tratamento, solicita-
se ao(a) paciente/contratante que comunique, preferencialmente,
ao(a) psicélogo(a)/contratado(a) durante a sessao;

14. Caso o(a) paciente/contratante necessite de algum documento
emitido pelo(a) psicélogo(a)/contratado(a), estes serao enviados
via postal ou digitalizado e enviado por meio eletrénico, ficando
o(a) paciente/contratante ciente da ndo garantia do sigilo e a
confidencialidade desses documentos quando enviados via postal,
e que a simples digitalizacao destes ndo garante a validade legal.
15. No caso de pacientes/contratantes atendidos fora do territorio
nacional, a prestacdo de servicos sera regulada pelas legislacdes
brasileiras pertinentes a matéria e o Conselho Federal de Psicologia
nao possui qualquer responsabilidade em relagdo ao exercicio da
profissdo perante outros paises, ainda que, mediados por
Tecnologias da Informacgdo e Comunicagao (TICs).

16. Em caso do(a) psicélogo(a)/contratado(a) tomar ciéncia de
situacado de violacdo de direitos ou de violéncia durante o
atendimento regular por TICs, este devera adotar as medidas
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cabiveis em consonancia com o Cédigo de Etica Profissional e
demais legislagbes vigentes, e providenciar articulagdo e
encaminhamento junto a rede presencial de protecdo. Além de
colaborar para a transicao do acompanhamento, preservando as
garantias a(o) paciente/contratante nos termos da legislacao.

17. Durante o processo psicoterapéutico, por qualquer uma das
partes, podera ser proposta a necessidade de alteracdo neste
contrato de trabalho. Qualquer alteracdo no contrato ou reajuste
somente podera acontecer com o conhecimento e acordo entre as

partes.
Cidade, _de ___ de 20_.

De acordo:

Assinatura Carimbo + Assinatura

CONTRATADO(A) (Nome do

CONTRATANTE (Nome do Paciente) .
profissional)

Salienta-se que este modelo ndo é uma regra, mas uma
ilustracao que pode orientar os psicologos na elaboracao de seus
contratos terapéuticos. Ressalta-se também que, para firmar o
consentimento das cldusulas contratuais, pode ser utilizada uma
assinatura digital de ambas as partes, facilitando o processo de
comunicacao a distancia. Além disso, é necessario que contratante
e contratado figuem com uma via do documento assinado a fim de
garantir a credibilidade do acordo estabelecido.

Registro documental

De igual modo ao contrato terapéutico, é imperativo realizar
o registro documental decorrente da prestacdo de servigos
psicoldgicos, notando que a producdo de documentos escritos pelo
psicologo deverarespeitar o CEP (CFP, 2005) e a legislacdo vigente,



Intervencoes psicolégicas on-line: reflexdes e retrato de agdes

no que concerne a produgdo escrita, ao arquivamento e ao descarte.
Insta destacar que deve ser realizado o registro documental - em
papel/fisico ou eletronico/virtual - de quaisquer servigos
oferecidos on-line e “ndo se configura como prontuario a gravacao
dos atendimentos” (FIOCRUZ, 2020, p. 8).

A Resolugdo CFP n. 01/2009 prevé que todos os registros
documentais elaborados pelo psicdlogo devem ser: datados e
seguidos de carimbo e assinatura do profissional; mantidos
atualizados e organizados; guardados em local sigiloso por, no
minimo, cinco anos a depender da especificidade do caso; e
disponibilizado aos “Conselhos de Psicologia para orientacdo e
fiscalizacao” (CFP, 2009, p. 2). Importa considerar que as
informacgdes sigilosas contidas em prontuarios sdao de acesso
irrestrito ao psicélogo, aos usudrios e a terceiros por eles
autorizados (Nascimento et al., 2019).

No caso do servico prestado ser de carater clinico e de
saude, considera-se prudente registrar as sessoes realizadas on-
line de forma suscinta, contemplando: a demanda do paciente,
como este se apresentou em cada sessdo no que diz respeito a
situacdo de sua saude e informe do(s) procedimento(s) técnicos-
cientificos utilizado(s) pelo psicoterapeuta no manejo clinico a fim
de prestar assisténcia psicologica.

Consideracoes Finais

Os profissionais que prestam servicos psicolégicos on-line,
desde antes de 2018, tém experimentado em sua pratica
profissional as reverberacdes da transicao da Resolucdo do CFP n?
11/2012 para a Resolug¢do do CFP n? 11/2018. Diferentemente
desta parcela de profissionais que ja estavam inseridos em uma
modalidade de atuagdo psicoldgica on-line, outros passaram a ter
contato com essa configuracdo, em 2020, apds a condi¢do de
distanciamento social provocada pela pandemia da COVID-19.

A modalidade virtual promove muitos avancos e beneficios,
possibilitando, especialmente, a ampliagdo de acesso aos servigos
psicolégicos e proporcionando manutencdo e/ou criagdo de
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vinculo terapéutico entre psicoterapeutas e pessoas que possam
estar em quaisquer lugares no mundo. Tal forma nao inviabiliza as
praticas presenciais e tampouco as substitui. No entanto, em
algumas circunstancias - como o contexto da pandemia da COVID-
19 - pode ser a alternativa mais vidvel para que o suporte
psicologico tenha alcance satisfatdrio a populagdo que tem acesso
a recursos tecnoldgicos. Todavia, reconhecemos as Apresentando
limitagcdes para acolher a parcela da populagdo que apresenta
condicoes significativas de vulnerabilidade social e pobreza.

Neste contexto on-line, o psic6logo deve manter os cuidados
éticos e técnicos, e a responsabilidade com os registros
documentais e o estabelecimento do contrato terapéutico,
preferencialmente, por escrito. Por fim, ressalta-se a importancia
da aproximagcdo e do didlogo constante entre a categoria
profissional, representada pelo CFP e CRPs, e as comunidades
académica e cientifica a fim de minimizar lacunas temporais
existentes entre as produgdes tedricas e técnicas, e a pratica
profissional, além de contribuir com o desenvolvimento da
Psicologia como ciéncia e profissio a partir de demandas
emergentes.
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Psicoterapia on-line: retrato de um percurso

Ananda Kenney da Cunha Nascimento

Introducao

Ao longo dos ultimos séculos, o avango tecnoldgico
possibilitou o estabelecimento de um ciberespago que se configura
como uma nova forma de comunicacdo com alcance mundial a
partir da conexao entre diversos aparelhos eletronicos com acesso
a internet (Lévy, 1999). Desse modo, tornou-se impossivel ignorar
as intensas transformacdes em diferentes setores sociais
decorrentes desse processo. Lopes e Heimann (2019) destacam
que as Tecnologias de Informagdao e Comunicagao (TICs) “estdo
inseridas no cotidiano da maioria das pessoas e sua evolucdo
mostra a expansao para uso no ambiente de trabalho" (p. 29).

No campo da psicoterapia, o final do século XIX e o inicio do
século XX foram marcados por relacdes que estabeleciam
comunicacao nao presencial, como os psicanalistas que trocavam
cartas escritas com um longo hiato temporal entre emissor e
receptor, devido as extensas distancias percorridas (Belo, 2020).
Desse modo, Galvao (2017) afirma que real e virtual sdo modos
complementares e nao opostos entre si. Tendo em vista que,
etimologicamente, virtual pressupde poténcia para vir a ser,
favorecendo a desterritorializagdo e a correlacdo entre
coordenadas de tempo e de espaco a fim de possibilitar emersao de
fendbmenos sincrénicos e interconectados.

Diante desse cendrio, este capitulo foi elaborado com a
finalidade de compartilhar relatos da minha pratica como psicéloga
clinica e em saide com experiéncia, desde janeiro de 2017, no
campo da prestacdo de servigos psicolégicos por meio de TICs. No
entanto, antes de adentrar em questdes inerentes a psicoterapia
on-line, seguem alguns apontamentos com relacdo a aspectos de
ordem técnica, os quais geram impactos significativos quando
tratamos de atendimento on-line. Entao, apresentarei orientacoes
sobre o cadastramento no website Cadastro e-Psi e darei dicas de
etiqueta que funcionam como um check list aos psicélogos para
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avaliar a prontiddo para realizar atendimentos on-line. Na
sequéncia, compartilharei vinhetas clinicas que versam sobre
minhas principais vivéncias pautadas na vigéncia da Resolug¢do CFP
n? 11/2012 e na transicdo para a Resolugdo CFP n? 11/2018 que
substituiu a primeira, e a pratica de supervisdo clinica. Por fim,
discutirei alguns pontos sobre o pagamento em suas dimensoes
praticas e simbdlicas.

Experiéncia com o cadastro no website e-Psi

Conheco psicologos experientes que tiveram parecer
negativo ao tentarem realizar o Cadastro Nacional de Profissionais
para Prestacdo de Servigos Psicoldgicos por meio de TICs (website
Cadastro e-Psi: http://e-psi.cfp.org.br/). Entdo, por ter iniciado
minha pratica on-line antes mesmo desta iniciativa do Conselho
Federal de Psicologia (CFP) de responsabilizar diretamente o
profissional pela gestdo de seu trabalho, é comum eu receber
perguntas de colegas questionando: o que tem que ser escrito?
Como fundamento o trabalho que eu pretendo desenvolver ou ja
venho desenvolvendo de forma presencial e pretendo fazer
também on-line?

Nao hd um segredo para obter um parecer favoravel. De
modo geral, é preciso atender exatamente a solicitagdo do CFP,
especialmente com relacao ao estabelecimento de uma proposta de
prestacdo de servigos psicologicos por TICS, fundamentando-a
ética, técnica e cientificamente. Desse modo, o psicoélogo precisa
escrever sobre cada item destes, descrevendo como pretende atuar
nessa modalidade on-line, articulando com o codigo de ética da
profissao e as resolug¢des vigentes do CFP, incluindo as normativas
sobre os registros de documentos.

Considerando que existem varias possibilidades de
prestacdo de servigos psicologicos on-line, é importante que o
psicologo informe ao Sistema Conselhos qual(is) atividade(s)
pretende oferecer, por exemplo: psicoterapia e supervisao. Caso o
psicdlogo seja recém-formado, eu sugiro que, antes de comegar a
preencher suas informagdes a fim de solicitar o cadastro, reflita e ja

tenha clareza de quais servigos pretende desenvolver nessa
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modalidade de pratica on-line. Se o psicélogo ja atua ha certo
tempo, considero importante justificar esse desejo por atender
remotamente, articulando com a pratica que ja desenvolve e as
demandas decorrentes desta que motivaram sua busca. Além de
especificar o publico-alvo que se propde a direcionar seus servigos.

Um exemplo que justifica a importancia da insercdao de
informagdes como estas é encontrado na urgéncia que se instalou a
partir da necessidade de todos os psicologos que ainda nao tinham
solicitado cadastro no e-Psi ou que, anteriormente, tiveram seus
pareceres indeferidos e precisaram fazé-lo para conseguir
manterem-se legais perante o Sistema Conselhos devido a
pandemia da COVID-19. Entdo, a partir da declaragao das
autoridades sanitarias brasileiras de que a populag¢do deveria fazer
distanciamento social a fim de conter a disseminacao do novo
coronavirus do tipo SARS-CoV-2 gerador da referida doenca
(Ministério da Sadde/SAPS, 2020), juntamente a comunicacdo
informativa (CFP, 2020a) seguida da divulgacao da Resolu¢do CFP
n2 04/2020 (CFP, 2020b), houve uma intensa busca no website e-
Psi, sobrecarregando o sistema. Diante do exposto, a motivacao
mais frequente que justificou a proposta dos profissionais refere-
se ao atendimento de uma demanda social que gerou impacto
direto a forma presencial de atuac¢do de diversos profissionais.

Em complemento as informag¢des anteriores, também é
importante citar o meio de comunicacdo que utilizarg, ou seja, a
plataforma que possibilitara a abertura da sala virtual, no caso de
videochamada. Particularmente, eu tenho maior experiéncia com o
uso da plataforma de comunicacao Skype e, atualmente, fago uso do
Google Meet devido a sincronia com a agenda virtual que traz
beneficios ao processo de agendamento, dentre eles: o envio de
convite ao e-mail do paciente na hora em que eu realizo o
agendamento na minha agenda virtual e ter a op¢do de adicionar
um lembrete prévio a sessdo. Eu também utilizo como recursos
auxiliares o WhatsApp e o e-mail com a finalidade de trocar
informagdes de texto sobre agendamento, pagamento e outras
necessidades pontuais.

Nesta direcao, é imprescindivel informar qual a natureza da
sua atividade, no sentido do uso dos recursos tecnoldgicos.
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Portanto, o psicologo deve informar se este sera sincrono (servigos
por videochamada e/ou ligacao telefénica) e/ou assincrono (por e-
mail, mensagens de texto, por exemplo). No meu caso, eu tenho
feito uso, principalmente, de atendimento de carater sincrono e, de
forma esporadica, de maneira assincrona. Sendo o primeiro
caracterizado pela troca de informagdes que ocorre
simultaneamente entre emissor e receptor em tempo real; ja a
forma assincrona esta relacionada diretamente ao lapso temporal
existente entre o que é comunicado pelo emissor e a recep¢do da
informacgao pelo receptor (Nascimento & Silva, 2018; Nascimento,
2018).

Por fim, saliento que, de acordo com a Resolu¢ao CFP n®
11/2018, é condicionante ao psicologo que solicita o cadastro no e-
Psi que este esteja regular com a anuidade e ndo tenha infracdes
éticas. No mais, a renovacgao do cadastro é anual e o psicélogo pode
fazer modificacdoes das informacdes, visando atualiza-las junto ao
Sistema Conselhos.

Condicoes prévias para o psicologo requerer realizar
atendimentos on-line

Apébs a aprovacao e, por consequéncia, regularizacdo do
cadastro do psicologo perante o Sistema Conselhos, o psicélogo
deve atentar-se para aspectos técnicos condicionantes a realizacdo
satisfatéria de atendimentos on-line. Para tornar didatica esta
etapa no processo de preparacdo do profissional, segue uma
listagem do que considero - fundamentando-me na Fiocruz (2020),
em Belo (2020) e na minha experiéncia - serem as principais dicas
de etiqueta e de organizacdo que funcionam como um check list aos
psicélogos para avaliarem a prontidao para atuar de forma remota
por meio das TICs.

m Dispositivos:

v Certifique-se da qualidade da conexdo da internet - do
psicologo e do paciente.

v' 0 profissional tem que ter um programa de antivirus
atualizado a fim de garantir a seguranca dos dados para que
as informagdes nao sejam hackeadas.
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Psicoterapeuta, use o fone de ouvido e instrua seu paciente
a fazer o mesmo a fim de evitar gravacdo de informacdes.

E importante orientar o paciente que nio faca divulgagio
para terceiros no caso de captar imagens, como fazer o print
de tela com o intuito de implica-lo na manutencdo do sigilo
do setting terapéutico.

Prepare-se! Cuide-se!

Atencao a vestimenta e ao modo de sentar.

Lembre-se: ndo vemos o paciente completamente e ele
também ndo nos vé. Porém, cuide do "ndo visto", pois isso
pode ser necessario a qualquer momento. Inesperados
acontecem, nao?

Prepare seu ambiente! Cuide dele também!

Defina o local de atendimento que favoreca a manutencao
do sigilo.

Mantenha as regras de seguranga e o mesmo espaco fisico,
caracterizando o setting. E importante que o paciente
reconhecga esse ambiente como consultério virtual. No caso
de necessidade de mudancga, informe ao paciente com
antecedéncia.

Use um ambiente com boa iluminagao.

Mantenha a camera centralizada no seu rosto.

Atencdo aos objetos do seu plano de fundo (eles "falam"
sobre vocé).

Certifique-se que ninguém da sua casa ou local de trabalho
interromperd a sessdo. Sinalize ao paciente igual
importancia a este item.

Barulhos no seu ambiente ndo sao bloqueados pelo uso do
fone de ouvido. Logo, zele para que o seu espago seja um
local silencioso e acolhedor.

Antes da sessao:

Entre na sala virtual quando estiver pronto para iniciar o
atendimento, pois o paciente é quem informa que chegou e
faz a videochamada, podendo ele chegar antes do
psicoterapeuta na sala virtual.

Durante a sessao:

Olhe para o paciente e mantenha o contato visual durante as
sessoes. Evite distragdes.
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v’ Evite desviar o olhar para ler algo ou escrever. Se esta for
uma pratica intrinseca a sua atuacdo e/ou se houver
extrema  necessidade eventualmente, justifique-se
previamente de modo verbal ao paciente.

v/ Mantenha a atencdo e a escuta ativas. Isso favorece o
estabelecimento do vinculo.

v' Certifique-se do entendimento constante do paciente sobre
o que estd sendo questionado e explicado.

v" Nio deixe o app do WhatsApp ou similares abertos em outra

aba no seu computador, fazendo barulho e favorecendo o

desvio de sua atencao e da ateng¢do do paciente.

Apos finalizar a sessao:

Certifique-se que o paciente saiu da sala virtual e, entao,

desligue a sua chamada. E importante considerar esta acdo

a depender da plataforma utilizada, pois algumas nao

desligam automaticamente quando uma das pessoas sai da

sala virtual. Assim, se a pessoa ndo desligar ou ndo for
removida da sala, ela permanecera ativa em tempo real.

v Faga o registro do atendimento no prontudrio - escrito ou
eletronico - do paciente.

=

E importante que o psicoterapeuta possa instruir o paciente
sobre as questdes técnicas que o envolve diretamente ja na
primeira sessdo, pois esse atendimento inicial na modalidade on-
line também tem func¢do educativa (Fiocruz, 2020). Ademais,
ambos - psicoterapeuta e paciente - estdo implicados na relacao
por meio da modalidade on-line, assim, o paciente é corresponsavel
na gestdo dos cuidados para com o setting terapéutico,
diferentemente de como ocorre no atendimento presencial. Isto,
porque o espaco virtual se trata de uma experiéncia compartilhada
(Ndbrega, 2015).

Vinhetas clinicas

O inicio.. Quando eram permitidas apenas “orienta¢des
psicoldgicas”

Minha pratica clinica on-line, incialmente, foi pautada nas
indicacdes de Hegenberg (2012) para Psicoterapia Breve (PB). Isto,
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por considerar que a pratica permitida até entdo pela Resolucido
CFP n? 11/2012 estava restrita a orientagdes psicoldgicas com um
limite de 20 sessdes. Até entdo, nao havia instrucao clara do que
seriam essas orientacdes — apenas que ndao eram psicoterapia - e
também existia uma caréncia de materiais que norteassem o
manejo clinico nestes casos. Entdo, mesmo ndo cabendo a
nomenclatura de PB, eu fiz uso de seu referencial tedrico para
auxiliar meu fazer clinico nessas condi¢des. Partia da consideracao
de que o tripé que sustenta a PB é a demanda focal, o
estabelecimento de estratégias de trabalho e os objetivos limitados
e operacionalizaveis, sendo estas caracteristicas atravessadas e
amparadas pelo fator tempo (Gilliéron, 1986; Oliveira, 1999).

Assim, ao fazer a anamnese nas primeiras sessoes, eu tinha
como prioridade avaliar o tipo de crise que o paciente estava
vivenciando no momento e, por conseguinte, definir uma indica¢do
terapéutica. Realco que eu ndo abandonei esta pratica com a perda
da vigéncia da resolugdo supracitada, pelo contrario. Devido a
permissdo legal da psicoterapia, meu referencial tomou forma e
segue me auxiliando na adog¢do de condutas terapéuticas. Por isso,
compartilho a seguir um roteiro de estudo de caso clinico, baseado
na proposta das tarefas de Hegenberg (2012), que me permite
avaliar se hd ou ndo indicagdo para PB ou outra modalidade de
atendimento clinico. Além de, na sequéncia, julgar a pertinéncia

desse ser ou ndo realizado de forma remota.
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Fonte: Nascimento (2020).

No inicio, as queixas mais comuns que apareceram na minha
pratica on-line foram: dificuldades de adapta¢do a mudanga de pais
ou estado; conflitos interpessoais nos ambientes familiares e
profissional; processo de decisdo sobre: “continuo ou nao no meu
relacionamento”, seja namoro ou casamento; (re)orientacdo
profissional; e “autoconhecimento”. A excecdo da tltima que
aponta mais para um percurso de psicoterapia sem limite de prazo,
as demais queixas corroboram o que a literatura indica serem
demandas focais possiveis de serem trabalhadas em um processo
de PB, como afirma Hegenberg (2012).
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Neste contexto, eu me deparei com algumas dificuldades,
dentre elas destaco: a limitagdo do meu conhecimento sobre a rede
de atencdo a saude da localidade em que o paciente vivia; e os
encaminhamentos para outros profissionais em paises no exterior,
em especial nos Estados Unidos da América, onde os médicos
solicitam encaminhamento por escrito com traducao oficial
realizada por tradutor juramentado.

Na época, por diversas vezes, eu me percebi angustiada por
entender que a maioria da demanda que me chegava ndo se
encaixava em uma modalidade de atendimento on-line com até 20
sessoes. A maioria do publico que me acessou vivenciava contextos
de vida a partir dos quais nao cabia trabalhar com apenas este
limite. Nesta direcdo, a seguir, apresento alguns casos clinicos
ilustrativos de praticas, de fato, psicoterapicas. Ressalto que os
nomes utilizados sao ficticios a fim de resguardar o sigilo dos
pacientes.

Das orientagoes psicoldgicas a psicoterapia on-line

Muitas pessoas que me procuraram no site no qual eu era
cadastrada eram brasileiras, moravam no exterior e demandavam
acolhimento de um psicoterapeuta que compreendesse as
implicagdes da sua cultura, da sua linguagem, da sua lingua
materna. A fim de ilustrar essa transicdo ndo s6 entre as resolugoes,
mas também das finalidades de atendimento, eu elegi o caso a
seguir.

Caso Antonella, 36 anos (no inicio do tratamento) -
duragcdo do tratamento: um ano e seis meses, totalizando 44
sessoOes. A paciente interrompeu o tratamento com justificativa de
dificuldade financeira. Antonella é uma mulher brasileira, negra
que fora adotada por uma familia de classe média alta, movida pelo
desejo de ter uma filha, pois o casal ja tinha dois filhos homens.
Viveu sua adolescéncia se questionando sobre sua diferenca de cor
entre as moc¢as brancas de sua escola. Antonella ndo se sentia
desejada pelos rapazes comumente.
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No inicio da sua vida adulta, percebe-se morando em um
pais da América do Sul, onde os homens brancos se sentem
intensamente atraidos fisicamente por mulheres negras. Nas
sessOes, frequentemente apareciam questionamentos sobre a
veracidade das “cantadas” que recebia e a legitimidade da
valorizagdo que lhe era apresentada. Antonella residia com o
namorado com o qual mantinha um relacionamento aberto. Neste
caso, a baixa autoestima desta mulher tinha implicagdes que iam
além de sua histéria particular e perpassava por aspectos
socioculturais. Tal questdo, em alguns momentos, foi apresentada
por ela ao relatar que ja havia passado por psicoterapia por mais
de um ano com um profissional do novo pais.

Entdo, eu, como psicoterapeuta, me perguntava: como
apenas ‘“orienta-la”? Como apenas encaminha-la a outro
profissional? Eu tinha clareza sobre qual conduta terapéutica
adotar, fundamentada na orientacdo de Hegenberg (2012) no
tocante a avaliacdo da situacao de crise do paciente. No caso de
Antonella, ela estava fora da crise e a demanda circulava em torno
das caracteristicas e do desenvolvimento de sua personalidade.
Porém, incialmente, a limitagdo legal de 20 sessbes se fazia
presente. Porém, tdo logo, saiu a Resolucdo CFP n® 11/2018, e
pudemos dar continuidade ao processo. Desse momento em diante,
passamos a experimentar a psicoterapia on-line.

Com esta paciente, ficou muito explicita a potencialidade da
relacdo terapéutica no atendimento on-line, pois ela demonstrou
uma disponibilidade de abertura a intimidade impar. Ilustro isto
com elementos de algumas sessdes nas quais a paciente me
apresentou seu urso de pelicia pelo nome e deu vida a este objeto
inanimado, mediando a sua fala sempre que estavam em jogo na
cena terapéutica afetos dificeis de expressar e de lidar,
apresentando-se como circunstancias ameacgadoras.

Situacdo similar ocorreu em uma sessao especifica quando
trouxe a cena um pedago de pano em suas mados e, quando
questionada sobre a historicidade daquele outro objeto, narrou que
o tinha desde crianca e costumava segura-lo quando sentia-se
fragilizada. Tal fato me levou ao entendimento, fundamentada pela
perspectiva winnicottiana, de que a paciente se organizava como
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um sujeito que tinha internalizado “um bebé a quem nao foi
fornecido um sentido de seguranca” (Dias, 2003, p. 247). Logo, o Eu
de Antonella se mostrou em estado emocional imaturo por
demonstrar ndo ter conseguido completar o processo de introjecao,
de modo satisfatério, do ego auxiliar por meio de uma experiéncia
materna suficientemente boa durante vivéncias primarias. Isto
porque Antonella ndo teve oportunidade de internalizar, de forma
suficiente, um objeto bom e construir confianga em um ambiente
benévolo (Winnicott, 1983).

Assim, o modo de Antonella se relacionar e de lidar com o
sentimento de medo gerado por situacdes de ansiedade, permitiu-
me a inferéncia de que ela apresentava um prejuizo na capacidade
de ficar s6 sem a presencga simbolica da figura materna, a qual esta
aqui representada pela presenca concreta e externa a si dos objetos
transicionais: o urso de peltcia e o pedaco de pano (Pondé, 2011;
Dias, 2003). Por isso, é imprescindivel que o psicoterapeuta
trabalhe com o Eu, caso avalie como importante o amadurecimento
do desenvolvimento emocional do paciente.

Da psicoterapia presencial a psicoterapia on-line

A psicoterapia é uma atividade de natureza colaborativa por
objetivar, por meio do estabelecimento de uma relagao terapéutica,
mitigar ou remover uma queixa, problematicas ou quadro
psicopatolégico definido pelo paciente que busca auxilio de um
profissional especializado de modo deliberado (Cordioli, 2019). E
fundamental que o profissional habilitado faca uso de métodos de
tratamento reconhecidos pela sua categoria profissional, tais como
entrevistas, testes psicologicos, entre outros. A fim de ilustrar a
poténcia da psicoterapia on-line permitida pela relugamentacgdo da
Resolugao CFP n? 11/2018, compartilho o caso clinico a seguir.

Caso Elo4, 25 anos - tratamentos: psicoterapia presencial
com duracdo de quatro anos (dos 18 aos 22 anos de idade da
paciente) / psicoterapia on-line desde novembro/2018 até o
momento ((re)iniciando o processo aos 23 anos de idade de Eloa).
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Elod é uma jovem mulher que chegou a psicoterapia
presencial com a alta demanda de fala, queixando-se de ansiedade
e medo frente a novidades, porém mostrou sentir-se motivada por
desafios. Apresentou o autoconhecimento como demanda central.
Foram quatro anos de trabalho terapéutico, abordando tematicas
como o divorcio dos pais durante a adolescéncia, a saida da cidade
do interior e a ida para a capital do estado para estudar, morando a
partir de entdo com familiares. Tais questdes foram sendo
abrandadas e novos temas foram emergindo mediante o alcance da
maturidade esperada para a nova etapa do desenvolvimento
emocional de Elog, circulando entre rumos da vida profissional
durante o percurso académico da graduacdo e as experiéncias na
vida amorosa, o que permitiu aprofundar questdes sobre “os
homens da vida de Elod”, como costumavamos afirmar com tom
descontraido nas sessdes. Este processo foi interrompido,
finalizado e encaminhado a outro profissional, devido a minha
impossibilidade, como psicoterapeuta, por ter mudado de estado.

No hiato temporal de mais de um ano, eu ja havia iniciado
minha experiéncia como psicologa que prestava servigos on-line.
Entao, eu fui surpreendida por um contato de Eloa para retomar o
processo de psicoterapia na modalidade on-line, pois ela tinha
mudado de estado para seguir sua trajetdria profissional em uma
pos-graduacdo e estava sentindo necessidade de retomar o
trabalho terapéutico, porém nao mostrou-se disponivel a buscar
outro profissional e “comegar tudo de novo”, como afirmam muitos
pacientes quando refletem sobre (re)inicios em psicoterapias.

Nessa segunda oportunidade de encontro terapéutico, as
queixas de ansiedade e alta demanda de fala se presentificaram
com intensidade. A paciente compartilhou que estava vivenciando
dificuldades de adaptacao no ritmo ainda mais intenso de outra
capital do Brasil, com o adicional de estar ainda mais longe de seus
familiares e do atual namorado. Desse modo, como afirma Belo
(2020), Eloa passou a vivenciar varias relacoes afetivas a distancia
mediada pelas TICs, fator este que motivou a procura por mim,
enquanto psicoterapeuta.

Saliento que, no momento de sua procura, ja estava vigente
a permissdo da psicoterapia on-line. Portanto, eu passei pela
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experiéncia de construir junto a paciente uma nova forma de
relacdo terapéutica, pautada em uma presenca comunicativa. Este
conceito é proposto por Carlino (2011) e diz respeito ao canal de
comunica¢ao que existe quando a relagao terapéutica é mediada
pelas TICs. Feij6 e Silva (2018) comentam que a comunicagdo entre
a dupla terapéutica - psicoterapeuta e paciente - continua
ocorrendo na modalidade on-line, porque a dupla pode estar
fisicamente  distante, porém ambos estdo  préximos
emocionalmente. O que possibilita diversas manifestagoes
transferenciais e contratransferenciais a partir do vinculo
terapéutico estabelecido, compreendendo essa presenca além do
aspecto fisico; corroborando o entendimento de Galvao (2017) ao
defender a complementariedade, e ndo oposi¢cdo, dos modos real e
virtual.

Atualmente, o trabalho terapéutico continua e esta
circulando em questdes de mudancas e de adaptacdo a novos
contextos de vida nos ambitos da formacdo académica e do
trabalho, dos vinculos familiares e afetivo, e das implicacdes da
pandemia da COVID-19 em sua rotina. Considerando a necessidade
de externalizacdo dos afetos para fins de elaboracao psiquica, o
processo terapéutico se da, especialmente, por meio do uso de
recursos da fala e da narracdo de sonhos.

Por fim, destaco como pontos mais significativos desta
vivéncia na modalidade on-line: a insercdo de um contrato
terapéutico por escrito, conforme recomendagao do CFP (2018)
que é reforcada pela Fiocruz (2020); e o pagamento passou a ser
realizado direto da conta bancaria da paciente para a minha - antes
a negociacdo tinha o intermédio da mae -, demonstrando o avango
no percurso de amadurecimento emocional da paciente rumo a
independéncia (Dias, 2003). Assim, considero que as adaptacdes
que foram necessarias para atender a paciente de modo on-line
foram vantajosas e adequadas ao momento da dupla terapéutica.
Por isso, até o momento, eu nao percebo fatores que gerem
impasses ou prejudiquem a psicoterapia on-line.
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A formacao continuada e a supervisao on-line

Fernandes, Miyazaki e Silvares (2015) discutem a
complexidade da supervisdo por esta ser uma atividade que
pressupde trocas no nivel interpessoal, envolvendo questdes que
dizem respeito ao desenvolvimento profissional, educacional e
pessoal do supervisionado - psicélogo formado ou em formagao -,
podendo ser realizada de forma individual ou em grupo. A
supervisao se caracteriza como um processo de avaliagdo de um
trabalho e de formacao, capacitacdo ou treinamento; orientada por
um profissional qualificado, com mais experiéncia comprovada em
comparag¢ao ao supervisionado.

Marasca, Yates, Schneider, Feij6 e Bandeira (2020)
destacam a necessidade de profissionais buscarem, previamente ao
aceite do trabalho, formacao complementar na area do servico
psicolégico que almeja prestar e supervisdo. Sei e Paiva (2011)
complementam que o supervisor, por ser um profissional com mais
vivéncia na area de atuacdo, deve favorecer que o espaco de
supervisao seja um ambiente acolhedor dos afetos e angustias.
Assim, o supervisionado, ao desenvolver sua pratica aliada aos
estudos tedricos e a vivéncia da relagdo estabelecida com o
supervisor, pode desenvolver sua independéncia e construir sua
identidade profissional. No caso da supervisdo ser realizada em
grupo, ha ganhos para todos os envolvidos, por ser possivel o
aprendizado por meio do compartilhamento das experiéncias,
permitindo identificagdo com as sensagbes e os sentimentos
partilhados entre os colegas.

Quando a supervisao ocorre na modalidade on-line, torna-se
possivel ao supervisor utilizar o recurso da videochamada com o
supervisionado ou o grupo de supervisionados para discutir casos
e avaliar a escrita de documentos decorrentes de sua pratica a
partir do compartilhamento de dados em nuvem. Marasca et al.
(2020) ressaltam que os psicologos devem adotar medidas de
seguranca para que o sigilo seja resguardado com os dados que
estdo compartilhados pela internet a fim de garantir a qualidade
técnica e ética da supervisao, e tais dados nao sejam hackeados por
terceiros.
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Embora existam criticas severas e ressalvas sobre o ensino
por meio das TICs, o periodo estendido de distanciamento social
que a pandemia da COVID-19 impés vem ampliando as praticas de
ensino on-line em diferentes areas, o que ndo deve desaparecer na
fase apds a pandemia (Marasca et al., 2020), uma vez que essas
atividades de ensino ja vém sendo disseminadas antes mesmo
deste cenario pandémico. Belo (2020) acrescenta que as praticas
de ensino e de supervisio podem - e ja vém ocorrendo - ser
realizadas de modo individual e em grupo.

Dado este panorama, compartilho que a procura -
presencial e on-line, individual e em grupo - pelos meus servicos
vém centrando-se em dois objetivos principais: (1) informar,
orientar e capacitar para o inicio da pratica de atendimento on-line,
e (2) supervisionar praticas clinicas desenvolvidas por psicélogos
habilitados para a pratica profissional. Tendo em conta o periodo
da pandemia, eu percebi que esta busca se intensificou -
compreensivelmente, apenas de forma on-line - e eu prestei varias
orientacdes sobre cada item deste processo que estou narrando
neste capitulo, com estas informagdes praticas, tanto a psicélogos
recém-formados como a profissionais com anos de experiéncia
clinica, porém iniciantes na modalidade nao presencial.

No que diz respeito ao primeiro objetivo de busca dos
interessados, neste periodo, eu também fui acionada para ampliar
as orientacdes a psicologos e expandir para alguns outros
profissionais de saude de equipe multiprofissional que
necessitaram acionar seus pacientes, realizar agendamentos,
instrui-los sobre o uso das TICs e, de fato, atendé-los desse modo,
além de realizar discussdo de casos em equipe a posteriori. Nesta
situacdo, saliento que eu ndo segui com o trabalho de supervisao de
todos estes profissionais, por ter clareza que cada profissdo tem
conhecimentos e habilidades especificas. Ademais, como afirmam
Fernandes, Miyazaki e Silvares (2015), a pratica da supervisao deve
ser realizada por um profissional da area com mais tempo de
experiéncia.

Nesse sentido, esclareco que o segundo propdsito de busca
pela minha atuacdo - supervisdo - segue ocorrendo a psicélogos
que tém desenvolvido suas praticas presenciais e, no periodo de
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pandemia, passaram a desenvolvé-la de forma remota, enfrentando
como principais desafios: a qualidade da sua conexao e daquela do
paciente, e a mistura repentina entre o ambiente de trabalho e o
espaco privado de sua casa. No entanto, percebo como principais
vantagens: a manutencdo da atividade supervisionada em um
momento que ndo é possivel ocorrer de forma presencial e a
possibilidade de (re)aproximacao entre profissionais de diferentes
regides e estados do pais, o que é corroborado por Marasca et al.
(2020).

Pagamento: como avaliar o custo do meu trabalho? Como
cobrar?

Para abordar este tema delicado de proporgdes
problematicas, desde a formacdo do psicoterapeuta até anos a fio
de pratica profissional, como afirmam Gross e Teodoro (2009), eu
compartilho uma breve lembranca: um dia, quando ainda era
estudante de graduacao em Psicologia, eu ouvi um palestrante
dizer: “eu trabalho com amor e por dinheiro”. Foi uma frase tao
marcante que costumo usar de exemplo ao comentar que o
trabalho do psicologo, de fato, ndo se trata de uma forma de
caridade, de assistencialismo, de ajuda, embora tenhamos
escolhido uma profissdo que muito se aproxima de praticas
assistenciais e que auxiliam pessoas.

Nos, psicologos, somos profissionais que tivemos e
manteremos ativos investimentos ao longo da nossa formacdo
continuada, o que certamente demanda disponibilidades financeira
e afetiva. Por isso, é imprescindivel que, ao desempenhar o papel
social de trabalhador, o saber-fazer tenha um valor de troca pelo
servigo prestado (Bastos & Gomide, 2010). Este valor diz respeito
aos honorarios do trabalho de um profissional e precisa ser
coerente com o que o profissional desenvolve e avalia como justo;
e, se houver disponibilidade do psicoterapeuta, pode ser reajustado
e adaptado a realidade do paciente.

Vale informar/lembrar que cada Conselho Regional de
Psicologia (CRP) orienta os psicélogos inscritos em sua regido
sobre os valores minimo, médio e maximo atribuidos a uma série
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de servicos psicolégicos, com base em uma pesquisa de mercado
que é temporalmente atualizada. Por isso, sugiro a vocé, caro leitor,
que faca uma pesquisa no site da regional que esta inscrito e
conheca ou se atualize acerca dos honorarios dos servigcos que
costuma prestar. Ressalto, por fim, que tais valores ndo sao
normativas, mas sim uma agao orientadora a categoria profissional
que tem uma formacao académica tdo fragil em praticas
empreendedoras, de administracdo e de economia.

Ademais, na modalidade on-line, é importante que o
profissional tenha conhecimento de varias formas de pagamento,
tanto em nivel nacional (exemplos: depoésito ou transferéncia
bancdria, aplicativo PagSeguro - o profissional pode enviar um link
e o paciente efetua o pagamento pelo cartdo de crédito), como
internacional (exemplo: PayPal - ocorre de forma similar ao
PagSeguro, porém tem alcance em outros paises). Além de acordar
com o paciente o envio do comprovante ap6s a efetuacdo do
pagamento para que seja registrado no sistema de registros do
profissional. Por isso, segue mais uma dica aos psicologos: organize
suas finangas, tenha controle dos pagamentos e verifique se o
pagamento foi, de fato, efetuado.

Embora, atualmente, eu fale sobre este tema com mais
tranquilidade, refiro-me a estas fragilidades por ter vivido isso na
minha formacao e por ouvir depoimentos de colegas e constantes
perguntas de estudantes sobre o assunto, o qual ainda é tratado
com muita timidez e ressalvas. Entdo, se vocé ficou curioso para
saber se eu ja deixei de receber algum pagamento? A resposta é:
sim, varias vezes. Devido a isso, eu pesquisei bastante sobre “como
cobrar um pagamento atrasado ap0s varias tratativas durante as
sessoes?”. Acumulei varias dicas de colegas profissionais tanto da
Psicologia como de areas afins e segue um modelo que tenho
costumado usar:
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Fonte: Nascimento (2020).

Realgo que este é um exemplo que pode e deve ser
adaptado as situagdes pelos profissionais interessados. No
entanto, caro leitor, caso vocé tenha ficado curioso para saber se,
mesmo tendo aprendido diferentes formas de cobrar, ja deixaram
de me pagar? Aresposta novamente é: sim! Porque, lembre-se que
um contrato requer acordo de ambas as partes envolvidas (CRP-
PR, 2017). Logo, vocé precisa fazer sua parte, cumprir com o que
foi acordado entre ambos; porém ha a outra parte com suas
carateristicas de personalidade, dindmica familiar e condi¢cdes
financeiras que sao fatores que influenciam diretamente ndo s6 no
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contrato terapéutico em todos os seus aspectos, como também no
enquadre e na relagdo terapéutica.

Digo isto, especialmente, porque eu tenho - e ja tive -
pacientes que eu nunca precisei cobrar nenhum pagamento apos
o contrato ter sido estabelecido (verbal e/ou por escrito). No
maximo, precisamos reajustar valor, forma de pagamento e/ou
data de vencimento. Enquanto ha outras pessoas que demandam
que eu “lembre-as” para que elas consigam cumprir o acordado.
Isso tudo diz respeito a muito mais questdes que tdo somente a
concretude do pagamento dos honorarios. Por isso, o pagamento
é algo que ndo deve ser tratado apenas por mensagens de texto e
e-mails, mas deve-se também falar sobre o assunto em sessio.

No mais, destaco que a emissao de recibos, constando os
honorarios recebidos pelo psicélogo é, legalmente, obrigatoéria.
Sobre isso, Bastos e Gomide (2010) apontam que ha um problema
generalizado na pratica de diversos profissionais de saude
autdénomos, incluindo os psicélogos, de reduzirem o valor dos
atendimentos em troca de nao disponibilizarem a declara¢do dos
servicos prestados ao Imposto de Renda. No entanto, agdes como
estas podem comprometer a relacao de confianca necessaria a
alianca terapéutica. Posto que, no processo psicoterapico, é
imprescindivel considerar o valor simbdlico do dinheiro e da
negociacdao dos honorarios, cabendo reflexdes sobre ambas as
partes envolvidas nesse processo de estabelecimento do contrato
terapéutico (Gross & Teodoro, 2009).

Consideracgoes Finais

Este capitulo apontou elementos essenciais ao
estabelecimento do processo psicoterapico on-line, considerando
desde as condig¢des prévias de construcao de um setting on-line até
as nuances da relacdo terapéutica no dado momento da
psicoterapia de modo remoto, tendo em vista que foi inevitavel a
insercdo das TICs no campo da Psicologia Clinica.

Ao longo da minha narrativa, tratei de aspectos de ordem
técnica e ética que versaram sobre as responsabilidades de cada
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psicologo no desenvolvimento de sua formacgao para o atendimento
on-line, tendo como pontos principais: boa qualidade da conexao da
internet, habilidade com as TICs utilizadas e manejo clinico
necessario a elaboracdo de um planejamento de trabalho
psicoterapico independente da presen¢a ou auséncia de limite
temporal. Foram tratados, adicionalmente, questdes relativas a
importancia da supervisdao e discussdao de casos clinicos. Na
sequéncia, a fim de ilustrar minhas contribui¢des apreendidas em
leituras sobre o tema e das descobertas, por vezes, solitarias
durante o inicio da minha atuagdo on-line, apresentei vinhetas
clinicas em diferentes fases desse percurso, destacando as
principais descobertas e alguns impasses, além de abordar
dimensoes concretas e simbolicas do pagamento.

Considerando o pouco tempo de liberagdo dessa pratica na
modalidade on-line, é possivel perceber como principal limite da
revisdo na literatura cientifica deste tema a auséncia de relatos de
casos clinicos com esse enquadre. Tem-se uma caréncia de relatos
de processos de psicoterapia ja finalizados ou em fase mais
avancada. No entanto, busco, com este inicio de exposi¢do do meu
percurso como psicéloga clinica on-line, estimular outros
profissionais a compartilharem suas vivéncias a fim de
construirmos um corpus teérico-pratico sélido neste campo.

Diante de todo o exposto, acrescento que, desde 2018 com a
liberacdo do CFP para a pratica de psicoterapia on-line, eu
mantenho meu consultério apenas virtualmente por considerar
que as vantagens dessa modalidade on-line atendem as
necessidades do meu planejamento profissional e, especialmente,
por eu ter descoberto um modo de pratica psicoterapica que
alcanca uma parcela da populagdo que eu nao teria condi¢cdes de ter
acesso de outro modo, fato que se intensificou neste periodo da
pandemia da COVID-19.
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Psicoterapia on-line para criangas: alcances e limites

Maria Luiza Dias

A era tecnolodgica e os processos de globalizacdo trouxeram
transformagdes também ao campo das psicoterapias, inaugurando
o atendimento on-line realizado por psicélogos. Juntamente a nova
frente de atendimento, emergiram questdes éticas e técnicas. Quem
pode ingressar nessa modalidade de atendimento? Que cuidados
ter quanto a confidencialidade? Como fazer com as criancas? Como
adaptar a teoria e a técnica a esta nova realidade?

De inicio, o Conselho Federal de Psicologia (CFP) permitiu a
prestacdo de servicos em psicoterapia on-line por meio do uso de
plataformas seguras, buscando garantir adequadas condi¢des de
sigilo aos usuarios desse tipo de atendimento. Posteriormente, o
uso de aplicativos como o Skype e outras plataformas de
videochamadas foram incorporados, mediando a comunicagao
entre o profissional e o(s) individuo(s) atendido(s).

Surgiu uma questao relacionada aos limites seguros que
devam ser atribuidos neste contexto de atendimento. O CFP
instituiu, em 11 de maio de 2018, a Resolucdo n° 11, que
regulamenta a prestacdo de servicos psicologicos realizados por
meios de tecnologias da informacdo e da comunicagdo (TICs),
revogando a Resolucdo CFP n° 11/2012. Sobre as criancas e
adolescentes, no Art. 5°, é dito que o atendimento ocorrera “com o
consentimento expresso de ao menos um dos responsaveis legais e
mediante avaliacao de viabilidade técnica por parte da psicéloga e
do psicologo para a realizacdo desse tipo de servico”. Os
profissionais da area passaram a ter a obrigatoriedade de se
cadastrarem no e-Psi para realizar esse tipo de atendimento em
que ficam incluidos numa listagem para consulta. Durante o
periodo da pandemia devido a entrada da COVID-19 em nosso pais,
esta autorizacdo foi estendida a todo(a) psicélogo(a), de modo
imediato e temporario, até suas informacgdes inseridas no pedido
de cadastro serem avaliadas pelo CFP, dado o enorme contingente
de solicitagdes ocorridas, nesta ocasiao.
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Constata-se, portanto, que a psicoterapia on-line ja existia
antes de sua larga difusdo por consequéncia da pandemia mundial
que chegou ao Brasil. O distanciamento social, necessario para
conter a contamina¢cdo, empurrou a populagdo a buscar
psicoterapia no préprio domicilio, mediada pelas TICs. Isto gerou
um contingente de sessdes psicoterapicas que também incluiam
criancas. A pratica da psicoterapia on-line ja vinha sendo utilizada
h4a muito mais tempo, como aponta a literatura (Lindon, 1988;
Zalusky, 1988; Carlino, 2011; Scharff, 2012; Scharff, 2013), o que é
novo é se tornar pratica dominante ou até exclusiva por periodo
prolongado.

Penso podermos dizer que a pandemia instaurou um
“pandemonio”, alterando nossa habitual forma de convivéncia
abruptamente e empurrando todos ao distanciamento social. Quem
morava sozinho, em geral, acabou isolado em casa; quem morava
com parceiro amoroso/conjuge ou a familia, apesar de ter bem
perto outro ser humano, muitos descreveram contextos de enorme
estresse, a comecar pelas mdes, que com a escola em casa, o
chamado Homeschooling, iniciaram uma sobreposicdo de
numerosos papéis, pois tudo passou para dentro de casa, como
também o teletrabalho ou Home Office.

Muitos se sentiram sobrecarregados e transtornados com as
mudancas de rotina, ao lado da imensa inseguranca instalada em
relacdo ao futuro, além do medo do adoecimento e até da morte.
Até mesmo familias inteiras foram contaminadas e noticias de
morte, nem sempre do mais idoso, alarmaram outros lares. As
privacdes e o inédito atingiram até mesmo os rituais ligados ao
processo de enlutamento: falta de veldrios, auséncia da
oportunidade de se despedir, missas de 72 Dia acompanhadas por
Instagram ou via Youtube. As criancas, inseridas no mesmo
universo, rapidamente tiveram que se adaptar a um mundo
diferente em casa e vendo a todos por um monitor: professor(a),
amigos, outros parentes.
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A avaliacdo e o atendimento psicoterapico presencial da
crianca X outras modalidades mediadas por Tecnologias da
Informacdo e da Comunicacao (TICs)

O atendimento on-line a adolescentes e adultos ja era mais
difundido por ocasido da chegada da COVID-19 ao Brasil. Eu
mesma, que nao fazia muitos esforgos para divulgar servigos on-
line, ja o havia experimentado em algumas ocasides. Para citar
alguns exemplos: atendi em orientagdo profissional uma brasileira
em Dublin/Irlanda, que desejava um melhor plano de carreira; uma
brasileira residente nos EUA no momento em que estava em
viagem pela Arabia; uma brasileira que havia passado a residir na
Suica para acompanhar seu marido e encontrava-se com conflitos
conjugais sérios. Muitas abordagens ofereceram servicos on-line
em psicoterapia, construindo caminhos singulares. Criangas,
porém, surgiram para o atendimento on-line, diante da
impossibilidade de frequentarem sessdes presencialmente, pois,
além de poderem se por em risco de contaminacao ao sairem,
necessitam expressar-se por meio de material lidico, o que
implicaria no manejo manual de objetos, em época na qual o que
ficou mais famoso foi o alcool gel.

Os consultdrios que recebem criangas transformaram-se em
consultorios mediados pela internet e o nao presencial trouxe
diversas questdes relativas ao manejo da técnica e condi¢des do
enquadre de trabalho. Neste texto, teremos por base a psicoterapia
psicanalitica de criancas, contudo cabe lembrar que as diferentes
abordagens podem requerer reflexdes de naturezas diversas.

Avaliacdo psicologica de crianca(s) e psicoterapias
iniciaram seu curso on-line, além dos atendimentos que ja estavam
em andamento e foram convertidos na modalidade eletrénica. Isto
viabilizou o cuidado a crianca e sua familia, com excecao de
criangas e familias envolvidas com processos judiciais que tiveram
que aguardar tempo significativo, impedidos de serem recebidos
presencialmente para avaliacdo, dadas as medidas de prevencao de
contagio, mas também, de serem atendidos por meio de TICs. O
Conselho Regional de Psicologia 62 Regido (Sdo Paulo) apresentou
nota técnica (01 de junho de 2020) de orientac¢do a profissionais de
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Psicologia que atuam direta ou indiretamente no Poder Judiciario,
com a seguinte recomendacdo, entre outras:

Que evitem qualquer forma de avaliacao psicologica com a
utilizacdo de tecnologias da informacdo e comunicagdo
(TICs) que se destine, total ou parcialmente, isolada ou
conjuntamente com outras/os profissionais, a tomada de
decisdes em casos nos quais ainda ndo foi procedida
avaliagdo presencial, devido ao elevado risco de
prejudicialidade da validade e da fidedignidade dos dados
obtidos ou encaminhados em servicos psicoldgicos
realizados em arranjos sem condi¢des para o controle das
variaveis inerentes ao fendmeno psicolégico e sua
expressao, bem como para a garantia do sigilo e do ambiente
externo, tanto da/o psicéloga/o quanto da pessoa atendida;
que, nos casos em que ja tenha atuado, se utilize das TICs
visando ao embasamento de decisOes judiciais apenas
quando for possivel garantir a mesma validade e
fidedignidade que seria garantida em atendimentos
presenciais (p. 3).

No contexto do Judiciario, o uso de TICs passou a ser
realizado somente para prover e garantir atendimento necessario
em casos urgentes. Isto instala uma questdo: as dificuldades para
uma avaliacdo psicolégica on-line, com uso de videochamadas,
seriam apenas risco para casos em processo de litigio nas Varas de
Familia ou podemos generalizar estas questdes para avaliacoes e
psicoterapias que envolvem crianga(s) também nos outros
servi¢os?

Tradicionalmente, os atendimentos que envolvem criancas
incluem o uso de material grafico e ludico, pois sabemos que a
crianca em geral ndo se comunica predominantemente pela
linguagem verbal como o adulto. Ocampo e Arzeno (1990) e Cunha
(2007) trataram das etapas do psicodiagnéstico que inclui
entrevistas (inicial, de anamnese, de devolugao), observacgao ladica
da crianca, uso de testes (frequentemente os projetivos) ou outros
instrumentos, observagdo da crianca junto aos pais, visita escolar
e/ou domiciliar, devolutivas parciais no caso do psicodiagnéstico
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interventivo, devolutiva final e possiveis outras acdes e
procedimentos.

Ha quem entenda que até mesmo a entrevista devolutiva ao
final da avaliagdo de uma crianga deva ser realizada também com
ela e em linguagem acessivel a sua faixa etaria e consequentes
condicdes cognitivas e afetivas. Becker, Donatelli e Santiago (2013)
propdem a confeccao de um livro de histoérias como uma metafora
que expressa a compreensao do psicodiagndstico para a crianga, a
ser lido com ela e entregue a ela ao final do processo de avaliacao
psicologica, como uma sintese que contempla a historia vital da
crianga e suas vivéncias durante o convivio com o psicélogo na
situacao de avaliagdo. Nesta ocasido, focaliza-se suas dificuldades e
recursos internos, em uma linguagem acessivel a sua compreensao.

Para tanto, segundo esses autores, a histéria e os
personagens devem ser escolhidos em funcdo das afinidades e
analogias com os contetdos evidenciados no psicodiagnostico e
devem traduzir: a historia de vida; o sintoma; a busca de
atendimento e a relacdo com o psicologo; a explicitacdo dos
sentimentos do personagem de identificacdo; a integracdo dos
diferentes aspectos observados na hora do jogo, testes, visitas etc.
Deste modo, a crianca deve ter a oportunidade de expressar sua
prépria solugdo final e comentar o encaminhamento escolhido pelo
psicologo para finalizar a histéria. Por exemplo, a escolha de um
macaquinho como personagem protagonista pode ter o intuito de
auxiliar a crianca a se identificar com uma personagem ativa que
pula e parece inquieta, tal como ela se apresenta no ambiente.

Cabe ressaltar que o acolhimento no vinculo presencial
busca construir um vinculo de confianga no qual a crianga se sinta
segura para se revelar, permitindo assim ser olhada e auxiliada
diante de suas questdes. Quando encaminhada a psicoterapia
infantil, individualmente ou em grupo, a crianga seguira as sessoes
provavelmente utilizando-se de materiais lddicos em atividade
com o(a) psicoterapeuta ou psicanalista, que estara atento(a) aos
seus movimentos buscando inteligibilidade as construgdes feitas e
auxiliando a crianga na identificacao e elaboracdo de seus conflitos.
Vejamos algumas considera¢des sobre essa pratica quando é
deslocada do presencial para o virtual. E possivel que as entrevistas

53



Intervencoes psicolégicas on-line: reflexdes e retrato de agdes

com os adultos possam ser mais facilmente adaptadas aos
processos on-line, porém, como fica o0 manejo com a crianga se o
universo pelo qual penetramos em seu mundo é por meio de uma
tela eletrénica?

Importancia da atividade lidica no atendimento psicoterapico
a criangas: possibilidade para o universo on-line?

Conto a seguir um didlogo entre mae e filho de trés anos. O
menino pediu a mae para que fizesse uma casa “bem protegida”.
Depois que a mae construiu uma casa utilizando a colcha da cama
da crianca e almofadas, entre outros pertences, o0 menino entrou
debaixo da casa e ficou gritando: “Socoooooorro, mamae bombeira,
me salve, estou preso nesta prisao!!!”. Expressou o que 99% das
pessoas em distanciamento social, no periodo da COVID-19
gostariam de gritar, porém em linguagem infantil, por meio de uma
atuacdo lddica, uma metafora. Sua expressdo simbolica por
intermédio do jogo da construgdo da casa revelou a essa mae, o
quanto a crianc¢a pode se encontrar amedrontada com a mudanca
de rotina, as limitacdes sofridas e o confinamento, justificado por
um virus “invisivel, traicoeiro e assassino”, como descrito por uma
cliente adulta.

Nesta dire¢do, quando disponibilizamos brinquedos e
material grafico para crianca(s) em atendimento em uma hora
ludica, temos por objetivo favorecer sua expressdo verbal e nao
verbal como porta de acesso ao seu mundo simbbdlico,
representacional, isto é, seu “mundo interno”, como nomeou
Melanie Klein (1969). Axline (1972, p. 9) ja ha muito tempo
marcava a importancia da ludoterapia com criancas e afirmou que
ela “é baseada no fato de que o jogo é o meio natural de auto-
expressao da crianca”, além de “uma oportunidade dada a crianca
de se libertar de seus sentimentos e problemas através do
brinquedo, da mesma forma que, em certas formas de terapia para
adultos, o individuo resolve suas dificuldades falando”. Axline
(1978) utilizou-se da experiéncia tida com a crian¢a Dibs, para
demonstrar como a experiéncia lidica com a crianga a auxiliou no
caminho da busca de si mesmo.
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Na tradicdo psicanalitica do atendimento a crianc¢a foi
proposto o uso de caixa ludica individual disponibilizada a crianca
no periodo do atendimento. Aberastury (1986, p. 98) propos que
ela contenha: “cubos, massa de modelar, lapis, papel, lapis de cor,
borracha, cola, alguns bonecos pequenos, paninhos, tesouras,
barbante, autos, tacinhas, pratinhos, talheres, apontador”.

Klein (1969) foi precursora do uso de brinquedos e jogos na
analise de criangas utilizando-os como forma equivalente a “livre
associacdo de ideias”. Zimerman (2008, p. 348) afirma sobre a
pratica de Klein com criangas: “ela interpretava a criancinha com a
maior neutralidade possivel, sempre dentro do marco
transferencial, mirando as fantasias inconscientes, que promoviam
as angustias, inibicdes e sintomas”.

Nesta mesma compreensdo sobre a utilizagdo do jogo na
andlise de criancas, Ferro (1995, p. 8) afirma: “Podemos entao
considerar o jogo como um meio utilizado pelas criangas para
dramatizar, representar, comunicar, descarregar as proéprias
fantasias inconscientes, e também para elaborar e modular a ansia
e as angustias ligadas a essas fantasias...”. Gilberto Safra (1999, p.
159), psicanalista paulista contemporaneo, afirmou sobre o jogo:

A questdo ndo é abordar o jogo ou o brincar com o
pressuposto de uma determinada significacdo ja definida
por uma teoria. Nao cabe um estilo de trabalho que procure
interpretar o jogo a partir de seus significados possiveis. O
trabalho clinico precisara sustentar a prépria atividade do
brincar para que a func¢ao de criar realidades e sentidos,
para que a fung¢do simbolizante possa acontecer, revelando
e constituindo a subjetividade da crianga e o seu estar no
mundo.

Para auxiliar a compreensao da atuacao da crianga diante do
jogo em uma sessdo, outros autores fizeram sugestoes. Efron et al.
(1990) apontaram indicadores que podem orientar a observagado
do(a) psicologo(a) ou psicanalista: escolha de brinquedos e
brincadeiras, modalidades de brincadeiras, personificacao,
motricidade, criatividade, capacidade simbdlica, tolerdncia a
frustracdo, adequacdo a realidade. Sugeriram ainda que a crianca
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pode assumir diferentes posturas diante do brincar, como:
dependente (a espera de indicagdes do entrevistador); evitativa (de
aproximacdo lenta ou a distancia); dubitativa (pegar e largar os
brinquedos); de irrup¢ao brusca sobre os materiais; de irrupgao
cadtica e impulsiva; de aproximacgdo, tempo de reagao inicial para
estruturar o campo e, em seguida, desenvolver uma atividade.

A questdo agora a ser refletida é como garantir esse
tradicional repertério no atendimento on-line a crianga. Como
adotar todos esses critérios no universo da experiéncia em
aplicativos on-line? Estariamos necessitando de um novo enquadre
e ampliar a técnica? Na modalidade de atendimento on-line a
crianga, embora ela frequentemente seja colocada sentada na
frente do computador, o lidico pode estar presente, com a
diferenca de que os materiais ludicos e brinquedos serao
aproveitados e utilizados a partir do que se encontra disponivel no
ambiente da crianca. Por exemplo, se a proposta for desenhar, a
crianca precisara ter disponivel seus lapis de cor e papel sulfite ou
equivalente, ou acionar algum adulto na casa para obter os recursos
graficos. Em abordagem psicanalitica, oferecer o terreno propicio a
associagoes livres e buscar a compreensao psicodindmica das acoes
da(s) crianca(s) sao fundamentais. Aproveitar-se-ao as expressoes
espontaneas da crianca com o que ela conta em seu proprio
ambiente?

Acolhimento e espaco de expressdo podem também ser
gerados on-line. O atendimento a distdncia é real, verdadeiro,
apesar de mediado por TICs. Mas a questdo refere-se ao porqué
estimular a presenca via tecnologia quando a crianca,
provavelmente, ja permanece, nos tempos atuais, muito tempo nos
aparelhos eletrénicos - celular, videogame, televisao e outros. Em
geral, a caréncia da crianca é de contato presencial e ndo do
mediado pela tecnologia. Intoxicagdo tecnolédgica e dependéncia de
internet em crianc¢as nao sdo raras. O problema nao é o que faz, mas
0 que ndo faz, quando a crian¢a permanece longos tempos com
aparelhos tecnoldgicos.

A sessdo presencial instala um aprendizado a crianga sobre
como se relacionar face a face, que pode ser valioso para o futuro
desenvolvimento na vida adulta. Ela treina habilidades relacionais,
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presenca emocional, espera, empatia e tantas outras condi¢des que
poderiam ser desenvolvidas on-line também, dependendo da
qualidade do vinculo instalado com o profissional. Contudo, o que
precisa uma crianca? Também de contato presencial e aprender a
constituir vinculos em presenca fisica. Nao é pretensdo, neste
momento, desfazer ou desqualificar as vantagens e boas condigdes
do atendimento a crianga on-line, mas cabe nos perguntarmos
quando ele é indicado. Quais seriam as motivacdes para realizar o
atendimento on-line, as expensas do enfrentamento de dificuldades
com o enquadre que serao focalizadas a seguir. Existem
especificidades da modalidade de atendimento on-line. Vejamos
algumas destas questOes, tomando por base o referencial
psicanalitico:

1 - Enquadre/Setting

Apresenta-se “alargado”, a meu ver, mas, paradoxalmente,
também reduzido. E comum que tdo logo a crianca tenha uma
oportunidade, ela se interessard por mostrar seu quarto inteiro ou
até sua casa ao psicoterapeuta ou psicanalista. Uma crianca de nove
anos aproveitou-se de uma rapida descida de sua mae a portaria do
prédio para me mostrar sua casa toda e gerar histérias a contar nos
ambientes e para isso precisou caminhar carregando o celular com
a camera do WhatsApp invertida. O enquadre pode ficar estendido
também a outras pessoas, por exemplo, quando a mae e/ou o pai
aparecem ocasionalmente no ambiente em que esta ocorrendo o
atendimento ao filho e acabam por fazer pequenas participagdes ou
combinados com a crian¢a para o pds-sessdo. No atendimento a
uma menina de nove anos, a irmazinha de sete anos adentrou no
quarto, escondia-se atras da cadeira da crianca em psicoterapia e,
quando convidada a se revelar e a permanecer (ja que l1a ja estava!),
afirmou: “Eu sabia que vocés estavam falando sobre mim. Eu queria
ouvir tudo que estava acontecendo”.

Assim, flagramos a elasticidade/maleabilidade do enquadre
on-line, requerendo uma adaptagdo dos limites classicos do setting.
A produgao grafica gerada durante uma sessdao precisa ser
fotografada ou habilmente mostrada ao psicoterapeuta pela tela do
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computador, pela prépria crianga. O que seria de facil acesso se o
psicoterapeuta estivesse no mesmo ambiente, agora ndo o é, pois o
psicoterapeuta passa a precisar da colaboracdo ativa da crianca
para que lhe permita o acesso. Neste sentido que considero o
enquadre on-line também restritivo. Podemos perder elementos do
campo visual, por exemplo, como saber em que parte da folha a
figura esta desenhada ou se ela contém alguma outra figuracdo. Se
a crianca deixa a cadeira e vai buscar um brinquedo, ela sai do
campo visual do psicélogo, sai da frente do monitor e ndo podemos
sequer estarmos assegurados que foi exatamente isto que ela foi
fazer. Nesta direcdo, este tipo de enquadre nos dificulta proteger a
crianca de situagdes adversas que possam ocorrer e que a
coloquem em algum perigo ou que desrespeitem limites impostos
por seus pais, sem que possamos fazer a sua contencgao fisica,
nestes momentos. Cabe lembrar o que Zimerman (2008, p. 351)
afirma e pensar como se garantird a expressdo e a protecdo da
crianca em suas acoes durante a sessao on-line:

O clima reinante no setting (enquadre) deve ser o de
liberdade para que a crianga possa brincar, jogar, falar,
movimentar-se, rolar pelo chdo, cantar, pintar, gritar,
desenhar, escrever, rasgar, fazer coisas e expressar-se a sua
moda, sem outras restricdes que aquelas impossibilidades
por razdes praticas e pela necessidade de o analista
preservar sua integridade fisica.

Como garantir movimento e seguranca a crianca ao mesmo
tempo, se ela deve ficar conectada a uma tela, para que o contato
seja mantido? Talvez, necessitemos de uma nova abordagem ainda
a experimentar e desenvolver para os meios eletronicos de contato.
Cabe observar, também, que pelo enquadre podemos identificar
aspectos da estrutura de personalidade do atendido: como lida com
o chamado via tecnologia, se se apressa a enviar o cédigo porque
estd ansioso(a); se é prevenido(a) e o faz com antecedéncia; se
atrasa para o inicio da sessao. Ja com a crianga, € a mae ou o pai que
prepara o convite se for pelo Zoom ou que instala a crianga na sala
de atendimento on-line. O exercicio da escuta, porém, preserva a
copresenca e pode sempre ser exercitado em ambas as
modalidades de atendimento.
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Na passagem generalizada dos atendimentos presenciais ao
on-line em fung¢ao da pandemia, foram comuns os comentarios de
que os psicélogos estavam se arrumando da cintura para cima com
roupas melhores para o trabalho e da cintura para baixo podiam
usar shorts, bermuda ou moletom. Penso que a contradi¢do, por
exemplo, da camisa com a bermuda na parte inferior do corpo
denuncia a propria cisdo na percep¢ao e comunicacdo corporea. No
atendimento a crianga, ja me ocorreu, por exemplo, de a crianca
estar mexendo com as mdos em algo a que eu ndo tinha acesso
visualmente abaixo do monitor e eu ter que inquiri-la sobre o que
se tratava e a crianga respondeu que era o celular. Ndo se tem
também acesso a outras indica¢des corpdreas como balango do pé
ou certos maneirismos que estejam fora do campo de visao na tela.
Isto também ocorre em atendimento a adultos, por exemplo, foi o
caso do casal que apontava com o dedo abaixo do monitor, um ao
outro, para indicar que a hora estava por terminar e eu terapeuta
nem percebia.

2 - Técnica - é igual ou diferente?

A psicoterapia on-line nao é igual a psicoterapia presencial.
Ela tem especificidades que vdao além de somente o uso do
computador ou celular. Estar em casa, sobretudo quando a familia
se alocou em Home Office e Homeschooling, traz questoes
diferentes. Sessdes de casal sdo realizadas no carro para que se
possa ficar por uma hora conversando sem ser escutado por
mocinhos ou criangas.

Preocupagcdes com o manejo de demais pessoas também
interferem na evolugdo de uma sessao, principalmente quando nao
ha vedagdo de som suficiente na casa. No caso das criangas, vimos
que é pela criatividade do terapeuta que o ludico podera se instalar
na esfera que o eletronico permita. Conter atuagdes também
depende agora de novos métodos e estratégias. Talvez estejamos
mesmo reinventando ou inventando novos procedimentos.
Algumas regras técnicas propostas pela psicanalise freudiana
possivelmente podem ser preservadas como a livre associagdo e a
atencao flutuante, porém a pratica demonstra que o atendimento a
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criancas on-line requer uma maior interatividade verbal, como
forma de presenca do psicoterapeuta ou psicanalista no ambiente
da crianga.

Processos transferenciais e contratransferenciais podem
também ser observados. Um menino de 11 anos esperava receber
bronca por estar com o celular abaixo do monitor manipulando-o.
E exatamente o que seu pai fez ao olhar para dentro do
atendimento, ao estar de passagem, introduzindo-se na sessdo e
desferindo-lhe uma reclamacgao para que encerrasse aquela agao.
Eu, de minha parte, passei a conversar com o pré-adolescente sobre
o conteddo do que estava interessado no celular. O movimento
transferencial pode ndo aparecer no vinculo com o psicoterapeuta,
mas estar depositado sobre o enquadre, como por exemplo, o caso
de uma menina de 10 anos, que me perguntou no inicio de uma
sessdo, sobre o que irfamos falar. “E dificil falar sobre mim”, disse
ela e cada vez mais foi sumindo do campo visual do monitor,
inclinando-se para a direita da tela e aparecendo pela metade - a
imagem no monitor representava o campo emocional na relagao
interpessoal estabelecida comigo. Novas experiéncias podem,
entdo, acontecer, cuja percepcao dependera da sensibilidade do
profissional que realiza o atendimento.

3 - Confidencialidade

O uso de aplicativos informais na pratica psicoterapéutica
pode ndo garantir seguranca quanto a privacidade da comunicagao
via aplicativo mével de celular. Cuidados com o espaco em que a
sessdo sera alocada precisam ser pensados. No caso da crianca, a
mera presenca de um adulto supervisionando as agdes na sessao, ja
extrapola os limites da confidencialidade com a crianga, ja que este
adulto de alguma forma também levara consigo os conteudos
trabalhados em hora on-line.

Assim, a necessidade de contencdo fisica da crianca,
dependendo também de sua idade, muda o contexto da
confidencialidade? Descaracteriza o atendimento como individual
e ele passa a ser uma psicoterapia vincular, mesmo que focada na
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crianca? E se for um familiar que acompanha a crianga? Isto
caracterizaria uma terapia familiar?

Ha  vantagens/facilidades e  desvantagens que
frequentemente podem ser apontadas para o atendimento on-line.
Ele favorece quando um esta distante do outro geograficamente.
Exemplo: casal brigou e o marido foi para a casa de praia e pudemos
realizar uma sessdo, com cada um de nés em um endereco
diferente; a mde tem um hordrio rigido de trabalho, mesmo em
Home Office e nao pode se deslocar para levar a crianca a
psicoterapia, entao, a sessdao pode ocorrer no domicilio com o uso
da internet. Pode melhor conjugar disponibilidade de horario para
o grupo familiar; casais violentos podem falar cada um de seu
espaco; permite atendimentos interculturais - atender
estrangeiros, migrantes, expatriados e brasileiros em outros paises,
rompendo a barreira geografica; permite acessar contetidos aos
quais a pessoa presencialmente ficaria inibida.

Como dificuldades do atendimento on-line, temos
problemas com os eletrénicos: imagem ruim - monitor alto - ficar
olhando para cima - cair a internet. Contudo, a perda de parte do
campo de percepcdo do ambiente e do individuo que integra a
sessdo parece pesaroso; perde-se comunicacdo, interagdes nao
verbais - por exemplo, um elemento pode cutucar o outro,
significando algum sinal e o terapeuta nem perceber ou no caso da
crianga, ela pode estar realizando outra atividade no paralelo a qual
o profissional fique sem contato ou ndo possa identificar a que se
relaciona. Se a crianca sair da tela, acabou o controle sobre o menor
de idade. Adultos sao responsaveis por si mesmos, mas a crianca
requer supervisdo direta, sobretudo dependendo do nivel de
maturidade que alcangou em seu ciclo vital. Quais riscos corremos
com uma crian¢a sozinha em um quarto, mesmo que ja esteja
proxima da puberdade? Verifiquei que alguns psicoterapeutas que
atendem criangas, em situagdes dilematicas, enviaram mensagens
no WhatsApp dos pais, por exemplo, perguntando sobre se a crianca
tinha permissao para usar tinta, escrever na parede ou outra acao.
Em geral, esta comunica¢do ocorre em situagdes inesperadas.
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Consideracoes finais: a psicoterapia on-line da crianca é
possivel?

Ha quem a dispense. Carlino (2010, 2011), por exemplo,
entende que a psicanalise on-line beneficia pacientes adultos
neurdticos, alguns adolescentes, direciona-se a psicoticos desde
que se avalie caso a caso, porém exclui as criangas, tal como
apontou Nobrega (2015). A questao, neste momento, também, é
perguntarmo-nos  sobre porque realizd-la  on-line  se
presencialmente poderiamos desfrutar de uma maior autonomia
no contato com a crianca evitando as restricbes no enquadre
assinaladas na evolugdo deste texto. A crian¢a que mudou para
outro pais, acompanhando seus pais em uma mudanga de trabalho
e ainda nao fala a lingua local, pode precisar de psicoterapia on-line
na lingua materna, mas a que se encontra por perto, por que
preferir mediar a comunicacgao pelo eletrénico?

Cabe ressaltar que a crianca do mundo contemporaneo
frequentemente ja estd em contato em demasia com eletronicos.
Nestas circunstancias de risco de intoxicacdo tecnolégica,
dependéncia de internet, falta de espaco para outras vivéncias
relacionais, nio caberia manter ainda mais um relacionamento
mediado pelo eletrénico. Ou seja, a mde ndo pode ser uma mae
tecnoldgica; a bab4, eletrénica; o psicoterapeuta ou psicanalista,
uma aparicao na tela que se confunde com outros jogos eletronicos,
disponivel para entreter a crianca.

Voltando a questdo se poder-se-ia dizer que a crianga, que
estd sendo acompanhada em sua sessdo de psicoterapia, por um
adulto responsavel por ela naquele momento, estA em uma
psicoterapia individual, precisariamos refletir sobre o que
considerar enquadre para um trabalho focado na crianca. Se
necessario for ter um observador, precisamos ponderar que a
presenca de um terceiro gera mais vinculos interpessoais no
espaco da experiéncia da sessdo e por isso introduz maior
complexidade ao contexto do atendimento.

Seria mesmo a psicoterapia individual da crianga
acompanhada por um adulto? Creio que nao, pois mesmo que este
adulto somente oug¢a o didlogo que transcorre, isto pode gerar
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insight e elaboracdo, compreensao da problematica, e pode mudar
a sequéncia do relacionamento com a crianga. Mesmo que seja uma
baba, ela também é uma cuidadora emocional e o que se passa ali
na sessdo pode gerar novos significados compartilhados com a
crianga. Apesar de a baba ndo ser um parente da crianga, é uma
figura que exerce cuidados. Se o acompanhante na psicoterapia for
a propria mae ou o proprio pai, ja ndo se caracterizaria outra
modalidade de psicoterapia? Uma psicoterapia familiar on-line?

A ampliacdo da psicoterapia on-line, que surgiu da falta de
alternativa na pandemia, pode ter gerado conversas significativas e
um conforto relacional. Quando houver a possibilidade de retornar
ao presencial, pode ser que ndo se queira. Porém, este nao parece
ser o caso da crianca. A todas que perguntei se preferiam que
conversassemos  presencialmente ou no  computador,
demonstraram desejo de estar presencialmente, tal como também
respondem, quando inquiridas se querem voltar ao ambiente da
escola ou continuar aulas de ensino a distancia (EAD) no
computador. Criangas querem o convivio, estar entre seus pares de
idade, seus amigos da escola. Contudo, a modalidade on-line pode
ser escolhida pelo adulto como preferencial para a crianga, por
exemplo, se o adulto ndo tiver tempo para acompanha-la.

Haver3, porém, a meu ver, uma heranca, um legado, deixado
pela pandemia: uma variabilidade maior de modelos de
atendimento psicoterapico e de enquadre de trabalho em todas as
idades, o que inclui as criangas. Muitas varia¢des serdo visiveis:
pessoas que iniciaram on-line e querem continuar on-line pos
pandemia; pessoas que do on-line querem passar ao presencial;
formas mescladas - sessdes presenciais e outras on-line ou
marcadas sem regularidade.

O atendimento psicanalitico em que o diadlogo ¢é
intermediado por aparelhos tecnoldgicos de comunicagdo a
distancia abre um campo para muita reflexao e pesquisa. Embora a
Psicanalise ja viesse em muitas vertentes flexibilizando seu setting,
o que fica claramente denunciado pela contemporanea expressao
“psicanalise extramuros”, a modalidade on-line inaugurou enorme
inovacdo. Cabe agora a esses psicanalistas gerarem caminho de
compreensao e de reflexao sobre a técnica.
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Nesta direcdo, faz-se necessario pensar a modalidade on-
line em sua singularidade, j4 que ndo é melhor, nem pior, mas
apenas diferente, podendo ser op¢do produtiva para um segmento
de pessoas interessadas em psicoterapia sem a necessidade de se
deslocar para conversar em presenca fisica do(a) psicélogo(a) ou
psicanalista. O atendimento presencial ndo é preferencial para
todos, mas o on-line também nao. H4 de se avaliar caso a caso e nos
abrirmos para pesquisas neste campo, ainda tdo incipiente no que
se refere as criancas.
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Avaliagao psicolagica on-line

Fabiano Koich Miguel

Introducao

A avaliagdo psicolégica esta entre as principais ferramentas
de trabalho da(o) psicéloga(o). Define-se avaliacdo psicologica
como o processo de coleta de informagdes da pessoa, grupo ou
instituicdo atendida, utilizando diversos métodos com o objetivo de
compreender a demanda por meio de uma abordagem teoérica e,
com isso, planejar a intervencdo ou encaminhamento (Cohen etal,,
2014; Hutz, 2015; Noronha & Alchieri, 2004). Nesse sentido, a
avaliacdo consiste na utilizacdo de recursos cientificos que
permitem a(o) profissional conhecer as questdes (tanto individuais
quanto sociais) que estdo relacionadas ao fendmeno psicolégico
abordado. Ndo se trata de uma mera coletinea de dados, mas da
integracdo de informag¢des de maneira a se ter uma compreensao
aprofundada e contextualizada. Essa é uma definicdo utilizada
internacionalmente e também pelo Conselho Federal de Psicologia
(CFP, 2018a).

Com Dbastante frequéncia, avaliacdo psicologica é
confundida com aplicacdo de testes. Apesar de testes poderem
fazer parte do processo de avaliagdo, sua presen¢a ndo é uma
exigéncia, como visto na defini¢do apresentada. De fato, ha pelo
menos duas décadas tanto publicagdes cientificas quanto
divulgac¢des do CFP vém buscando dirimir essa no¢do equivocada.
Assim, da-se o nome de testagem psicoldgica a situacdo em que
testes sdo predominantemente ou exclusivamente utilizados como
fontes de informacdo, diferenciando-se de avaliagdo psicologica
como um processo complexo e organizac¢ao de diversas fontes - que
podem incluir testes (Andrade & Sales, 2017). Nesse sentido, o
processo de avaliacdo psicolégica abarca desde simples
questionarios respondidos por uma pessoa até sessdes de
entrevista clinica em que se entende a queixa do individuo em
relacdo a sua historia pessoal e contexto social. Com consideravel
frequéncia, devido a inadequada associacio do termo com
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aplicacdo de testes, psicélogas(os) praticam essa atividade de
levantamento e compreensdo de informagdes considerando que
nao estdo fazendo avaliacdo psicolégica (Hazboun & Alchieri,
2013).

Deve-se considerar que ha motivos historicos para essa
confusdo em relacdo ao termo, com a associacdo da pratica
relacionada ao desenvolvimento de testes. Mesmo atualmente, a
avaliacdo psicolégica ainda é reconhecida como duas areas: uma
pratica profissional e uma area de producdo cientifica. Esse
segundo caso diz respeito ao conjunto de pesquisas que tém como
objetivo desenvolver instrumental para coleta de dados, a serem
utilizados tanto profissionalmente quanto em pesquisas, e também
pesquisas que buscam estudar a prdpria Psicologia, como a
pertinéncia de conceitos tedricos, eficacia de tratamentos, entre
diversos outros (Primi, 2010; Reppold et al., 2019). O presente
capitulo pretende focar na primeira area, ou seja, avaliacdo
psicolégica como uma pratica profissional de conhecimento de
demandas e questdes psicolégicas envolvidas, orientada pelo
raciocinio tedrico.

Praticas de avaliagao psicoldgica on-line

Em 2018, o CFP (2018b) publicou a resoluc¢ao 11/2018
regulamentando as praticas psicolédgicas - incluindo a avaliacao -
realizadas por meio das tecnologias de informacdo e comunicacdo
(TICs). As TICs dizem respeito a um conjunto de recursos
tecnolégicos que tém como objetivo facilitar a troca de informacgoes
e a interagdo social (Morigi & Pavan, 2004). Nesse sentido, o termo
ndo se relaciona a um dispositivo especifico, mas qualquer método
que cumpra esse proposito, desde equipamentos eletronicos como
computador, tablet ou celular, ou ferramentas conhecidas como e-
mail e aplicativos de mensagens, até recursos complexos como
chamadas de video em conjunto ou editores de texto em que é
possivel trabalhar de maneira simultanea. Essas atividades podem
ser feitas on-line (conectadas a internet) ou off-line (sem utilizagdao
da internet), e de maneira sincrona (a0 mesmo tempo, como em
uma conversa por telefone) ou assincrona (sem interacao imediata,
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como enviar um audio e aguardar que a outra pessoa escute e
responda).

A resolucao 11/2018 nao foi uma surpresa. Ela reformulou
regulamentagcdes e recomendagdes anteriores, formalizando
praticas que ja existiam (como contato por telefone ou
videoconferéncia com pacientes que estavam distantes) e
instruindo quanto a praticas novas (como testes on-line). Além
disso, a resolucdo regulamentou a pratica profissional em
modalidade tanto sincrona quanto assincrona. Em relacdo a
utilizacdo de testes, especificou que deveriam ser utilizados apenas
testes que demonstrassem estudos na modalidade informatizada.
Ou seja, ndo seria adequado a(o) psicdloga(o) digitalizar testes
existentes apenas na versao impressa, o que acabaria por alterar a
padronizacdo desses instrumentos e potencialmente o valor
interpretativo dos seus resultados.

O uso de TICs, e especialmente o uso da internet, ja vinha
avanc¢ando em ritmo constante na Psicologia brasileira. Contudo, é
notério que houve uma aceleragdo maior devido as medidas de
confinamento e isolamento social acarretadas pela pandemia da
COVID-19. Como resposta a nova configuracdo que atingiu as
formas de trabalho no mundo todo, o CFP publicou a resolu¢do
4/2020 (CFP, 2020a). Essa resolugcdo pouco acrescentou a
11/2018, regulamentando a necessidade de cadastro na
plataforma e-Psi para todas(os) psicélogas(os) que fossem realizar
qualquer tipo de atendimento por meio de TICs, e temporariamente
permitindo que modalidades especificas de atendimento (como
desastres ou vitimas de violéncia) pudessem ser feitas de maneira
remota em vez de obrigatoriamente presencial.

Como anteriormente mencionado, a utilizacao de TICs nao
implica na simples transposicdo de uma atividade feita
presencialmente para a modalidade digital, havendo
especificidades da nova plataforma que acarretam adequagoes,
facilidades ou até impossibilidades para a pratica de avaliagao
psicologica. A seguir serao feitas consideracoes sobre os métodos
de avaliacdo e suarelagdo com o uso da internet. Tradicionalmente,
considera-se a existéncia de cinco grandes grupos de métodos para
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avaliacdo psicolégica: observagdo, entrevistas, documentos,
técnicas e testes.

A observacdo é uma atividade humana natural e, no
processo de avaliacao, tem por objetivo conhecer o comportamento
expresso da pessoa ou grupo. Essa informagdo permite conhecer
mais facilmente aspectos como posturas, reacdes, tons de voz,
formas de interacdo e até mesmo coeréncia entre o que a pessoa
relata e como se expressa emocionalmente. Em alguns casos, dados
observacionais podem ser obtidos por meio de instrumentos
quantitativos, como registro de frequéncia de comportamentos ou
medidores de batimentos cardiacos ou condutancia da pele,
embora esses ultimos recursos sejam menos comuns no Brasil. A
observacgao é provavelmente um dos métodos mais utilizados em
Psicologia, sendo raro nao fazer parte do processo avaliativo.
Apesar de sua importancia, raramente uma avaliacdo é feita
exclusivamente por meio da observacao, normalmente sendo
utilizada em complemento a outro método (Nunes et al., 2017).

O uso de tecnologias on-line pode reduzir o potencial
informativo da observacdo psicologica dependendo do recurso
utilizado. Como normalmente as pessoas se sentam préoximas ao
computador, a cAmera acaba focalizando apenas a regido da cabeca
e parte do torso. Essa situacdo se agrava mais com o uso de
dispositivos moéveis como celulares ou tablets, que ficam ainda
mais préximos ao corpo, por vezes enquadrando apenas o rosto da
pessoa. Além disso, a observagdo também pode ficar comprometida
devido a qualidade do video, que depende tanto do equipamento
utilizado quanto da velocidade da internet. Cameras de baixa
resolucao ou oscilagdes na conexao podem fazer com que a imagem
perca qualidade, as vezes até acarretando descompasso entre som
e video, dificultando a observacio de detalhes dos
comportamentos.

A entrevista também figura entre os principais recursos
utilizados pela(o) psicdloga(o), consistindo em uma comunicacdao
formal conduzida com o propédsito de conhecer a pessoa ou grupo
atendido e esclarecer questdes levantadas. As entrevistas podem
assumir diversos formatos dependendo do momento do
atendimento e do tipo de informacdo que se busca agregar, sendo
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que trés principais formatos costumam ser identificados:
entrevista estruturada ou fechada, em que ha um roteiro especifico
de perguntas a serem feitas; entrevista semiestruturada ou
semiaberta, em que ha pontos especificos a serem investigados mas
ha flexibilidade para novos topicos; e entrevista livre ou aberta, em
que nao ha questdes pré-estabelecidas e o dialogo é conduzido
livremente ou de acordo com as demandas trazidas. De acordo com
a abordagem teorica da(o) psicéloga(o), a entrevista pode ser
planejada de modo a investigar questdes atuais ou histéricos. Além
disso, a escolha do tipo de entrevista poder ser influenciada pelo
momento da avaliagdo, normalmente esperando-se cobrir uma
variedade maior de tépicos nas entrevistas iniciais e aprofundar
questdes mais especificas nas sessoes subsequentes (Nunes et al,,
2017; Serafini, 2016).

Os varios formatos possiveis de entrevista permitem uma
maior flexibilidade para adaptar a situacdo de avaliacao, inclusive
em situagdo on-line. Uma entrevista estruturada poderia ser
transformada em um formulario on-line (preenchido pela parte
avaliada ou pela(o) psicologa(o), a depender do caso), sendo que as
entrevistas livres ou semiabertas podem seguir a conducdo por
meio de videoconferéncia ou dudio. A modalidade assincrona tende
a favorecer mais as entrevistas estruturadas, uma vez que as
entrevistas mais abertas sdao mais influenciadas pela fluidez do
dialogo, associacgoes livres, observacdo de reagdes que podem levar
a um novo topico, etc. Nesses casos, a comunicag¢ao sincrona é mais
recomendada.

A transposicao das entrevistas para modalidade on-line
tende a demandar pouca adaptagao no caso de adultos, mas pode
ser mais desafiadora na avaliagdo infantil. Entrevistas presenciais
com criancas podem acompanhar recursos liadicos como jogos ou
brinquedos para favorecer a comunicac¢do (Krug et al., 2016), o que
se torna dificil de maneira remota. Uma possibilidade de adaptacado
seria a(o) psicologa(o) dispor de brinquedos e solicitar aos
cuidadores da crianca que também disponibilizem brinquedos
durante a videoconferéncia. Essa estratégia permitiria, por
exemplo, que os brinquedos fossem transformados em
personagens e pudessem conversar a distancia. Além disso, assim
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como ocorre na sessdo presencial, seria recomendado os
cuidadores se ausentarem também da sessdo on-line. Nesse caso, é
necessario verificar se a crianca tem familiaridade e capacidade de
utilizar o dispositivo usado para videoconferéncia com seguranca.

A andlise de documentos é um recurso complementar da
avaliacdo psicologica, referindo-se a consideracao de qualquer tipo
de material para ampliar a compreensdo sobre o caso estudado.
Podem ser tanto documentos produzidos pela prépria pessoa ou
grupo avaliado (por exemplo, anotagdes, histdrias, fotografias,
poemas, etc) quanto produzidos por pessoas externas (por
exemplo, encaminhamento de juizes, laudos psiquiatricos, etc).
Dependendo do contexto, documentos especificos podem até ser
exigidos, como curriculo em processos de selecdo, laudos médicos
em avaliacdo neuropsicolégica ou registros diarios sobre os
sentimentos em psicoterapia. Essa documentacdo serve como fonte
auxiliar de informacdo para que a(o) psicéloga(o) amplie seu
conhecimento sobre a parte avaliada (Cohen et al., 2014; Queiroga
& Gondim, 2020; Segabinazi, 2016). Nesse sentido, até mesmo
recursos nao produzidos diretamente pelas pessoas podem
compor esse material, como filmes ou letras de musica que os
pacientes se interessam. Assim como acontece na observacao,
contrapor o material original com a percepg¢do que os avaliados tém
pode trazer informacdes sobre seu funcionamento psicolégico.

De maneira geral, a utilizagdo de documentos via on-line
também tende a ser simples, uma vez que a maioria dos
documentos produzidos atualmente ja é feita de maneira digital ou
de facil transposicdo (como fotografar e enviar por e-mail ou
aplicativo de mensagens). Esse recurso poderia ser utilizado tanto
de maneira sincrona como assincrona.

Os métodos que compdem o grupo de técnicas avaliativas
sdo provavelmente os mais numerosos e diversificados. Esse grupo
diz respeito a procedimentos que possuem instrugdes para a
atividade a ser desenvolvida, mas sao bastante flexiveis e
adaptaveis ao contexto em que esta sendo utilizado. Exemplos
desse recurso sao as dinamicas de grupo, dramatizagdes, colagem,
producdo artistica livre, associacdo de palavras, listagem de
atividades (por exemplo, o que gosta e o que ndo gosta de fazer

72



Intervencoes psicolégicas on-line: reflexdes e retrato de agdes

versus o que sabe e o que ndo sabe fazer), entre diversos outros.
Essas técnicas podem ser utilizadas individualmente ou
coletivamente e suas instrugdes pressupdem a possibilidade de se
adequar, acrescentar ou remover (Queiroga & Gondim, 2020). Por
exemplo, uma dinamica de compreensdo de papéis pode ser a
representacdo de personagens organizacionais em um contexto do
trabalho, e ser a representacdo de personagens escolares em um
contexto escolar infantil.

Ha algumas dificuldades na utilizacdo de técnicas como
recurso avaliativo on-line. Algumas tarefas podem apresentar
maior dificuldade para se fazer a transposicdo, como caixa ludica
ou desenho livre. Nesses casos, alternativas poderiam ser criadas
para substituir o material que seria utilizado presencialmente. Por
exemplo, em vez de fazer colagens a partir de revistas, sites como
Google Imagens poderiam ser utilizados para se selecionar figuras
aleatdrias ou que a pessoa queira utilizar. Contudo, essa adaptacao
requer que o avaliado tenha familiaridade com informatica.
Portanto, ideias novas poderiam ser desenvolvidas, como estimular
adolescentes em orientagdo profissional a buscar na internet
imagens que representem o que gostam de fazer.

Os testes psicologicos (as vezes também chamados de
instrumentos psicolégicos) compdem o grupo de recursos de
tarefas que a pessoa desempenha e inferéncias sao feitas sobre suas
caracteristicas psicoldgicas. Ao contrario das técnicas, os testes
possuem alta padronizacdo, de maneira que as instrugdes, o
material e a interpretacdao devem seguir procedimentos detalhados
e fixos, nao sendo possivel alterar ou readequar ao contexto ou
pessoa avaliada. Esse aspecto dos testes existe porque seu
propoésito é fornecer dados comparaveis com a expectativa
populacional, na maioria das vezes em termos quantitativos. Para
se alcancar esse objetivo, os testes precisam passar por estudos
cientificos em amostras extensas e representativas da populacdo, e
suas qualidades atestadas por meio de analises psicométricas
(Cohen et al., 2014; Hutz, 2015; Peixoto & Ferreira-Rodrigues,
2019).

Os ultimos anos vém assistindo um aumento acelerado da
producao de testes psicoldgicos informatizados, especialmente
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para utilizacao on-line (Miguel, 2019). Diversas sdo as vantagens
que podem ser elencadas para esse formato: a aplicacdo on-line
evita problemas de instalacio de aplicativos e possiveis
incompatibilidades entre sistema operacional e software, bastando
utilizar um navegador de internet; é possivel utilizar recursos
dificeis ou impossiveis na versao impressa, como videos, imagens
coloridas e sons; o programa faz o registro de comportamentos
como tempo de resposta, quantidade de vezes que pessoa muda de
alternativa, etc, evitando que a(o) psicéloga(o) precise utilizar
ferramentas (como cronémetro ou anotagoes) e ficando mais livre
para observar e interagir; o programa faz o calculo da pontuacado
do teste, evitando falhas humanas na conta; ha possibilidade de
tornar aleatoéria a apresentacao de itens ou alternativas, evitando
que pessoas decorem previamente o gabarito do teste, como pode
acontecer em processos seletivos; entre diversas outras.

Apesar dessas inimeras vantagens, a quantidade de testes
psicolégicos de aplicacao on-line ainda é muito baixa no Brasil,
sendo apenas quatro aprovados pelo CFP para utilizacdo (até maio
de 2020). Mesmo com o crescente investimento em pesquisas com
esses instrumentos, é provavel que ainda demore alguns anos até
que um rol maior de testes on-line esteja disponivel para utilizacao
profissional, dado o tempo que se leva para concluir os estudos
psicométricos (Marasca et al., 2020). E nesse ponto que esta o
maior empecilho para avaliacdo com testes on-line, uma vez que os
testes em versdo impressa nao podem ser simplesmente
fotografados e enviados para a pessoa avaliada, pois isso quebra
tanto os direitos autorais dos editores quanto a padronizag¢do do
instrumento, nao sendo possivel afirmar que o resultados sejam
compativeis com a aplicagdo na modalidade original. Ademais,
emprestar o material do teste para a pessoa levar e responder é
uma infragdo ética, tanto na modalidade presencial quanto on-line.
Assim, ndo ha alternativa para a(o) psicéloga(o) a ndo ser aguardar
o lancamento de mais testes em formato on-line devidamente
aprovados pelo CFP, caso os atualmente disponiveis ndo satisfacam
a demanda da avaliagao.

Além disso, desde a publicacdo da resolugio 11/2018,
algumas duvidas surgiram em relag¢ao a utilizacao de testes on-line,
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o que levou o CFP a divulgar notas técnicas esclarecendo essa
questdo. A primeira delas foi a nota técnica 5/2019 (CFP, 2019a),
reafirmando algo ja presente na resolucao 11/2018, isto é, apenas
poderiam ser utilizados testes informatizados que possuissem
estudos em tal formato. Outro ponto foi a exigéncia da presenca
da(o) psicologa(o) no local de aplicacdo dos testes. Essa
recomendac¢do parecia estar em conflito com o que a prépria
resolucdo 11/2018 dizia, o que levou o CFP a substituir a nota
5/2019 pela 7/2019 (CFP, 2019b). Nessa nova publicagao, a
questao da presenca foi omitida, entrando em concordancia com a
resolucdo 11/2018, permitindo a avaliagdo de maneira remota,
mas tornando a enfatizar a necessidade de que os testes utilizados
sejam aprovados para esse formato.

Muitas outras questdes continuam a surgir sobre a avaliagdo
psicolégica e especialmente a aplicacdo de testes de maneira on-
line. Por exemplo, a resolugio 11/2018 permite a pratica
profissional de maneira sincrona ou assincrona, mas nao esclarece
como seria esse caso com testes. Seria permitido a(o) psicéloga(o)
encaminhar o link para o avaliado responder enquanto ndo esta em
atendimento? Que garantias ha de que é mesmo o avaliado que ira
responder e ndo outra pessoa? Ou mesmo que o ambiente esta
adequado para aplicacdo, ou seja, em siléncio, sem distracdes ou
interrupgdes, e sem outras pessoas presentes? Dada a
complexidade dessa situacao, o CFP criou um grupo de trabalho
para discutir e instruir a classe profissional quanto a avaliacao de
maneira on-line (CFP, 2020b). Nesse sentido, é bastante provavel
que ao longo de 2020 e proximos anos novas regulamentagoes
sejam editadas, necessitando que a(0) psicéloga(o) esteja atenta(o)
e adeque sua pratica avaliativa de acordo.

Consideracoes finais

Este capitulo fez a revisdo de praticas em avaliacao
psicologica e suarelacdo com a modalidade de atendimento on-line.
Apesar dos cinco principais grupos de métodos terem sido
apresentados em separado, ressalta-se que eles podem mesclar (e
frequentemente o fazem). Por exemplo, uma entrevista ludica
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inclui observacao e técnicas, e talvez até seja possivel incluir testes
para uma avalia¢do integrada.

De acordo com a revisdao, pode-se perceber que ha
possibilidade e inovagdes na avaliacdo conduzida de maneira on-
line, mas também ha limitacdes. Parte significativa das limitacdes
diz respeito as condi¢des do equipamento utilizado para fazer a
comunicacao via internet. Dispositivos com baixa qualidade de
video ou som e conexdes lentas ou instaveis podem prejudicar a
interacdo e a manutencao do rapport, além de aspectos especificos
como instrucdes e aplicacdo de técnicas ou testes. E imprescindivel
que a qualidade da internet seja garantida para que a avaliacdo
psicoldgica e o atendimento sejam bem conduzidos.

Também foi visto que alguns métodos podem precisar de
adequacao para o formato on-line. Portanto, a escolha da(o)
psicologa(o) sobre quais métodos utilizar vai ser influenciada pelos
recursos tecnoldgicos disponiveis. Por exemplo, se pretende
utilizar técnicas de producdo artistica, a pessoa avaliada precisa ter
acesso a material que possa ser transmitido pela internet; se
pretende utilizar testes projetivos, isso ainda ndo é possivel, pois
nao ha testes desse tipo aprovados para uso on-line.

Ha também cuidados éticos a serem tomados com o mesmo
rigor que a avaliacdo presencial. Qualquer material produzido deve
ser mantido em sigilo e em seguran¢a, o que inclui arquivos de
imagens, documentos e até gravacbes da sessao de
videoconferéncia. Portanto, nao se recomenda que a(o)
psicéloga(o) trabalhe em um dispositivo compartilhado com outras
pessoas. Além disso, a falta de inclusao digital pode acarretar
dificuldades para o atendimento on-line. A(o) psicéloga(o) deve
verificar qual o nivel de familiaridade que a pessoa tem com o
dispositivo que pretende utilizar, a fim de evitar constrangimentos
ou dificuldades de comunicacao. Embora o acesso a internet esteja
cada vez maior, especialmente entre criangas, alguns grupos ainda
tém acesso mais restrito, como idosos, pessoas com menor poder
aquisitivo, pessoas encarceradas, etc (Alvarenga et al, 2019;
Bolzan & Lobler, 2016).
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A atencao psicoldgica em tempos de COVID-19

Ana Carolina de Moraes Silva
Maira Bonafé Sei

COVID-19 e suas implicacoes nas relagoes e na saude

A COVID-19, abreviacao para o termo em inglés Coronavirus
Disease 2019, é uma doenca infecciosa, com alto indice de
contaminacado. O virus tomou escala global, caracterizando-se como
uma pandemia, no comec¢o do més de margo de 2020. No Brasil, os
primeiros casos foram registrados em fevereiro, no entanto, novos
estudos apresentam que a COVID-19 pode ter chegado ao pais em
janeiro (O Globo, 2020).

Os principais sintomas, segundo a Organiza¢do Mundial da
Sadde (OMS), sdo febre, cansago e tosse seca, sendo que alguns
pacientes também apresentam problemas respiratérios, dor de
cabeca, dor de garganta, conjuntivite, perda de paladar ou olfato,
diarreia e erup¢do cutanea na pele. Geralmente, a maioria dos
casos, em torno de 80%, apresenta sintomas leves e se recupera da
doenca sem precisar recorrer a internacao hospitalar. Entretanto,
um em cada seis infectados manifestam graves problemas
respiratérios (OMS, 2020).

Com o aumento da propagacao do virus e o estabelecimento
da pandemia, diversas normas de segurang¢a precisaram ser
implantadas na rotina a fim de conter a cadeia de infecgdo. A
separacao fisica e praticas de higiene das maos e respiratoria sao
as principais medidas de protecdo. Com isso, as pessoas foram
incentivadas a adotarem o distanciamento social, assim como
quaisquer contextos que propiciem aglomerag¢ao de pessoas, como
comércios, shopping centers, escolas, eventos sociais, foram
momentaneamente paralisados.

Distanciamento social consiste em um esfor¢o consciente
para diminuir o contato entre pessoas, buscando reduzir a
velocidade de contagio, a fim de evitar a satura¢do do sistema de
saude. Essa definicdo diferencia-se de isolamento, que é a
separacao de pessoas diagnosticadas daquelas que ndo apresentam
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sintomas, e de quarentena, que consiste em separar e restringir a
circulagio de individuos potencialmente expostos a doencas
contagiosas (Fundagdo Oswaldo Cruz [Fiocruz], 2020a). Esses
termos acabam se confundindo, e muitas vezes sdo vistos como
sinénimos, principalmente no senso comum. Entretanto, todos
constituem medidas de separacgao fisica e visam o mesmo objetivo
(reduzir o risco de infecgao).

O cenario de distanciamento é necessariamente valido para
toda a populacdo, ndo apenas para aqueles que apresentam
sintomas ou sdo vulneraveis aos efeitos da infeccdo. O grupo de
risco da COVID-19 refere-se a individuos que possuem condig¢des
pré-existentes que podem agravar os sintomas, como hipertensao,
problemas cardiacos, pulmonares, diabetes ou cancer, além de
haver elevada taxa de mortalidade em idosos (OMS, 2020).
Ademais, algumas pessoas podem demorar para apresentar
sintomas ou apresentar apenas um quadro leve. Alguns relatérios
indicam casos assintomaticos da doenga, principalmente em
criangas, o que prejudica o real diagnoéstico, pois ndo se sabe com
que frequéncia este fendmeno ocorre (OMS, 2020).

Levando isso em consideragao, o cendrio de uma pandemia
afeta toda a populagdo, ao instaurar sensacdes de incerteza e medo.
Esses sentimentos sdo esperados e se configuram enquanto
respostas naturais aos momentos de crise, sendo necessario
oferecer suporte e atencao especifica para os possiveis impactos na
saude mental, a fim de minimizar esses efeitos e possiveis
consequéncias psicopatoldgicas (Fiocruz, 2020b).

Nos momentos iniciais de qualquer grande impacto
mundial, os fatos sdo incertos, ndo sendo possivel dimensionar
quantas pessoas serao diretamente afetadas, o tempo de duragao
desse estado de tensao, nem o nivel de preocupacdo e alarme que
se deve efetivamente dispor a situacao (Rubin & Regius, 2020).
Esse desconhecimento acerca do impacto da doenga na sadde, na
economia e no futuro geram ansiedade na populacdo, o que
provoca diversas reagdes, como o aumento de propagacdo de
informagdes, junto a mitos e fake news, e o panico. Um exemplo é o
consumo em massa que ocorreu majoritariamente no comego da
pandemia, em que as pessoas passaram a comprar grande
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quantidade de alguns itens essenciais com medo de escassez
devido ao confinamento (El-Terk, 2020; Fernandes, 2020). Para
Usher (2020), essa reacdo ilustra uma tentativa de reduzir a falta
de controle proveniente de situacdes alarmantes.

O excesso de informagdes dos noticidrios, assim como a
dificuldade de discernir sobre quais informacgdes sdao realmente
verdadeiras afetam a saide mental. Rubin e Regius (2020) alertam
quanto ao cuidado necessario ao estar em constante contato com
informacdes sobre esse tema. O quadro se torna mais preocupante
com a disseminacao de crencas e possiveis formulas de cura, sem
respaldo cientifico, o que eleva o alarme e pode suscitar praticas de
risco a saude. Compreende-se que tais fendmenos sdo inerentes a
essa circunstancia devido a sensacdo de impoténcia e a angustia em
busca de solu¢cdes rapidas e efetivas, que simbolizam uma
possibilidade de retorno a vida que existia antes. Para combater
tais mitos, a OMS dispde de um site, denominado “Coronavirus
disease (COVID-19) advice for the public: Myth busters”? para
aconselhar o publico sobre informacgdes falsas.

Além do excesso dos noticidrios acerca do COVID-19,
também ha uma pluralidade de contelddos para ocupar o tempo dos
individuos em isolamento e a falsa nocao de que estar em casa
possibilita conseguir, enfim, dar conta de varios planos e desejos
que no cotidiano de trabalho ndo era possivel. A produtora de
contetdo Julia Carneiro (2020) aborda esse assunto na revista
Glamour, colocando que a velocidade dos conteddos e a cultura de
produtividade persiste mesmo em um periodo onde, inicialmente,
se poderia pensar que as pessoas ficariam “entediadas”. Pelo
contrario, ha uma sensa¢do de ansiedade e estresse frente as
indmeras possibilidades de entretenimento, cursos e projetos, o
anseio de ser produtivo, e a dificuldade de acompanhar todos esses

Z Conselhos sobre a doenca de coronavirus (COVID-19) ao publico: Cagadores de
Mitos. Recuperado de https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-
coronavirus-2019/advice-for-public/myth-busters
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estimulos, atrelado aos acontecimentos sociopoliticos e as
atualizac¢des acerca do coronavirus.

As diretrizes de isolamento em massa aumentam angustias,
ansiedade, medo de ficar preso, perda de autonomia e controle
(Rubin & Wessely, 2020). Assim como provocam efeitos na
qualidade do sono, como inso6nia, pesadelos, dificuldade para
dormir ou sono em excesso, e alteracdes do apetite, devendo estar
atento para o desenvolvimento de transtornos alimentares
(Fiocruz, 2020b). Brooks et al. (2020) realizaram uma revisao
acerca dos impactos psicolégicos da quarentena, percebendo que
esses sdo amplos, substanciais e duradouros. Entretanto, esses
efeitos ndo sugerem que as estratégias de isolamento ndo deveriam
ser implementadas, principalmente ao considerar que a nao adesao
permitiria a propagacao da doenga, podendo causar impactos ainda
piores. Indicam, portanto, que informa¢do, comunicacdo e a
garantia de suprimentos basicos sdo essenciais para tornar as
medidas possiveis e toleraveis.

Tal conjuntura suscita, com isso, sentimentos de frustragao,
diante da quebra de expectativas, do cancelamento dos planos e das
incertezas sobre o futuro. A vida sofre mudancas e é afetada em
diversos ambitos. Nas relagdes familiares, ha uma mudan¢a no
cotidiano com, praticamente, todos os membros de um nucleo
familiar vivendo juntos, sem possibilidade de pausa nesse convivio,
atrelado a demandas de trabalho, preocupagoes financeiras,
educacdo das criancas e possiveis conflitos interpessoais que
possam surgir. Além disso, atenta-se a questdes de violéncia
domeéstica, que podem se intensificar nesse cenario (Fiocruz,
2020a).

Também existem os casos de pessoas que precisam ficar
distantes de suas familias, seja por conta do trabalho, da
quarentena ou por serem grupo de risco. O distanciamento fisico e
a preocupacgdo com a saude de pessoas queridas causam sensagoes
de desamparo, tristeza, impoténcia, medo e solidao (Fiocruz,
2020b). Dentro desse cenario especifico, encontram-se os
profissionais de servigos essenciais, individuos que se expdem a
diversos estressores e que nao podem adotar as medidas de
isolamento, precisando se proteger com equipamentos. Esses
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profissionais enfrentam altos indices de ansiedade e sao
estigmatizados por outros que temem o contagio (Brooks et al,
2020). A garantia da saude mental desses profissionais é essencial
para a manuten¢do dos servi¢os, além de sustentar as agOes de
preparacgdo, resposta e recuperacao a essa crise (Organizacdo das
Nac¢des Unidas [ONU], 2020).

Nesse sentido, é importante considerar que cada individuo
possui um modo particular de lidar com esse contexto, assim como
condicOes socioecondmicas, pessoais e de saide que impactam em
suas reacgoes. Existem diversos grupos populacionais especificos,
que demonstram alto grau de sofrimento psicolégico relacionado
ao COVID-19, como os idosos e pessoas com comorbidades, onde o
estresse, o medo e a soliddo podem se intensificar. As criancas e
adolescentes sofrem, igualmente, os impactos psicossociais da
pandemia, por conta da interrup¢ao do processo educacional, da
privacdo de contato com outras criangas e familiares, e pela falta de
espaco para brincar e despender energia, sendo que esses aspectos
ocorrem em momentos criticos do desenvolvimento
psicoemocional (ONU, 2020).

7

Também é importante pontuar as especificidades das
mulheres, que sofrem com impactos desproporcionais de estresse
por conta dos inimeros papéis que desempenham. A importancia
de uma assisténcia especifica para pessoas em vulnerabilidade
social e para a populacao em situacdo de rua, que necessitam de
acolhimento institucional e estratégias de politicas publicas. Além
de refugiados, imigrantes, pessoas em regime prisional, indigenas
e individuos com condi¢des de saude mental pré-existentes que
correm o risco de terem suas necessidades especificas
negligenciadas.

No contexto econO0mico, existem tensdes mundiais em um
cenario politico de crise, em que muitas pessoas correm o risco de
perder ou perderam seus empregos, seus Unicos meios de
subsisténcia, assim como muitos negodcios e empresas estdao
ameacados de irem a faléncia. Rubin e Regius (2020) apontam para
a potencial raiva direcionada as politicas e direcionamentos oficiais
dos governos, principalmente devido as medidas de isolamento, o
que é exacerbado pelo impacto da pandemia na economia, sendo

84



Intervencoes psicolégicas on-line: reflexdes e retrato de agdes

capaz de desencadear perturbagdes sociais que podem perdurar
por anos. Kawohl e Nordt (2020) alertam acerca do risco de
suicidios devido ao desemprego e a crise econdmica, além do
possivel aumento de comportamentos compulsivos e do abuso de

substancias e alcool (Rehm et al,, 2020).

Todos esses aspectos e especificidades permeiam o medo de
ser infectado diante da propagacdo da doenga, e
consequentemente, o medo da morte. Em contextos de pandemia,
a morte se torna mais frequente e repentina, assim como ocorrem
transformacdes nos rituais e no luto (Fiocruz, 2020c). Diariamente
os canais de noticias disponibilizam relatérios com os 6bitos das
ultimas vinte e quatro horas, imagens de pessoas doentes e caixdes.
Essas informag¢des sdo permeadas de profunda tristeza,
aumentando a sensacao de medo e impoténcia (ONU, 2020).

Concomitantemente existe o receio de nao conseguir
realizar funerais, nem acompanhar e se despedir de pessoas
queridas (ONU, 2020). O processo de luto possui diversos rituais de
despedida importantes, que permitem aos individuos processarem
a situacdo, tendo uma fung¢ao organizadora. O adoecimento e o luto
em tempos de COVID-19 rompem com esses tradicionais costumes,
que precisam ser adaptados e ressignificados, o que implica em
profundos impactos na saude mental, ao envolver um intenso
sofrimento (Fiocruz, 2020c).

As mudancas ndo acometem somente aqueles que contraem
0 novo virus, mas toda a populacdo em geral, afetando tanto
aqueles que ja se encontram doentes, quanto pessoas saudaveis
que possam vir a precisar de qualquer assisténcia em satde, visto
que as demais doencas continuam existindo e demandando
atendimento. Portanto, existem receios acerca de dar continuidade
ou ndo a tratamentos em andamento e angustias frente a
possibilidade de precisar buscar os servigos superlotados.

Dessa forma, impactos prejudiciais a satide e a qualidade de
vida da populac¢do sdo perceptiveis, permeados principalmente por
inseguranca e medo. Para Ren, Gao e Chen (2020), o medo pode ser
mais prejudicial para o controle da doenga do que os problemas
respiratérios causados pela COVID-19, devido as atitudes
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respaldadas por essa inseguranga, como o panico, que
comprometem os esforgos cientificos. Uma populagdo com medo,
desinformada e sem suporte tem dificuldade para compreender a
relevancia das medidas de seguranca adotadas e de incorporarem
essas a¢oes de cuidado no cotidiano (Brooks et al., 2020), sendo
que para a efetividade das politicas de saude e de quaisquer
mudancas nesse Aambito é primordial o senso de
corresponsabilidade entre os sujeitos incluidos nesse processo.
Logo, espera-se apoio e engajamento de individuos que ndo
possuem suporte adequado as demandas psicolégicas e sociais
para isso.

Além disso, para tratar dessas questdes é essencial
considerar os efeitos socioecondmicos negativos, pois eles
impactam diretamente na existéncia. Holmes et al. (2020)
salientam a importancia de considerar os efeitos socioecondmicos
das politicas utilizadas no gerenciamento da pandemia, que
inevitavelmente, impactam na saide mental, no aumento do
desemprego, pobreza e insegurancga financeira. Apontam para a
relevancia de pesquisas cientificas que busquem compreender a
experiéncia de diversos individuos e comunidades, a fim de
identificar esses efeitos negativos, e consequentemente, maneiras
de alivia-los.

Dessa maneira, ndo se trata apenas de se adaptar a um
contexto diferente, mas de lidar com a perda de um cotidiano que
ndo existe mais, frente a um futuro incerto e o temor pela vida. Nao
se sabe muito além do presente, o que cobra uma postura flexivel e
resiliente diante das imprevisibilidades, o que nao é simples. A vida
pos-pandemia e os impactos a longo prazo das medidas de
isolamento sdo imensuraveis, ndo sendo possivel prever como ou
quando essa crise tera um fim. Entretanto, se reconhece a
necessidade de repensar acdes referentes a saude mental diante de
um cendario permeado por perdas, mudancas e ressignificacdes.

Levando isso em consideracao, é um dever do Estado
garantir que os individuos tenham suporte e acolhimento
adequado para lidar com as mudangas e impactos desse contexto.
A ONU (2020) sinaliza que a saide mental é uma das areas mais
negligenciadas da sadde, com poucos investimentos
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governamentais. Tal dado precisa ser alterado, visto que uma boa
saude mental é essencial para a recuperacao da populacao frente a
pandemia a medida que colabora na qualidade de vida e permite
que as pessoas desempenhem seus papéis na comunidade, seja no
cuidado a outros ou no ambito econdmico (ONU, 2020).

Diversos sdo os alertas no ambito da Saude Mental e Apoio
Psicossocial (SMAPS) por parte dos especialistas, apontando para
0 aumento dessa demanda nos servicos de saude (Fiocruz, 2020b;
Kawohl & Nordt, 2020; ONU, 2020). Variados manuais, cartilhas,
cursos e artigos foram disponibilizados com a finalidade de instruir
os profissionais acerca do cendrio e das especificidades dessa nova
pratica, indicando-a como um desafio a ser enfrentado. Essas
situacdes de emergéncias vao além de apenas crises que precisam
ser resolvidas, mas devem também serem vistas como uma
oportunidade de construir um sistema de sadde diferente e
sustentavel (The Lancet Psychiatry, 2020).

Desse modo, defende-se que a Psicologia possui um papel
essencial nessa situacdo traumatica e complexa, sendo crucial a
implementacdo de um cuidado integral de atencdo as diversas
especificidades de situagdes, considerando desde os fatores sociais
até condi¢des de saude mental pré-existentes. O planejamento de
estratégias vai além de prestar assisténcia ao momento atual de
crise, mas deve-se considerar os impactos a longo prazo nas
relacdes e na existéncia enquanto sujeitos e sociedade.

A Psicologia frente a pandemia de COVID-19

A partir do cenario desencadeado pela pandemia de COVID-
19 e das consequéncias emocionais, sociais e econdmicas advindas
dela, observa-se a importancia de agdes da Psicologia na atengdo
em saude mental. Diante da prerrogativa do distanciamento social,
muitas atividades presenciais foram suspensas, incluindo-se, em
parte, os atendimentos psicolégicos. Servicos-escola de Psicologia
foram fechados, psicélogos passaram a realizar suas sessdes de
forma remota por meio das Tecnologias de Informacdo e
Comunicacdo (TICs), servicos de saude mental mantiveram
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algumas atividades presenciais, reorganizando suas praticas e
repensando a atuagdo realizada.

Em consonancia com o cendrio, o Conselho Federal de
Psicologia (CFP) langou a Resoluc¢do n? 4, de 26 de margo de 2020,
que dispde sobre regulamentagdo de servigos psicoldgicos
prestados por meio das TICs durante a pandemia da COVID-19. Tal
resolucao indica que os psicologos que desejassem prestar seus
servicos por meio das TICs poderiam fazé-lo, desde que
respeitando os pressupostos éticos da profissdo e solicitando o
cadastro na plataforma e-Psi. A diferenca é que nao precisariam
aguardar a aprovacdo do cadastro para iniciar o trabalho remoto,
como habitualmente deveriam fazer, ampliando o rol de
populagées que poderiam ser incluidas nesta modalidade de
prestacdo de servigos psicologicos.

Variados estudos foram realizados acerca dos impactos
emocionais decorrentes da pandemia, contudo sao mais escassos
os estudos acerca das intervenc¢des psicolégicas propostas neste
contexto, refletindo sobre as adaptacdes nas praticas
anteriormente realizadas e as diferentes estratégias construidas
especificas diante da prerrogativa de distanciamento social. Neste
sentido, Zwielewski et al. (2020), ao revisar a literatura técnico-
cientifica, indicam haver uma escassez de material acerca de
protocolos para tratamento psicoldgico em pandemias, apontando
para a necessidade de se desenvolver estudos nesta area. Busca-se,
entdo, discorrer sobre tais praticas, ilustrando as saidas e
inovacoes, de maneira a se subsidiar os profissionais da area.

Vasconcelos, Feitosa, Medrado, e Brito (2020) realizaram
um levantamento da literatura acerca dos efeitos da quarentena e
das estratégias de enfrentamento e indicam que o atendimento
psicolégico on-line se mostra como uma ferramenta frente ao
impedimento de sessdes presenciais. Apontam que a
psicoeducacao e as técnicas de relaxamento e respiracao para o
controle da ansiedade podem se mostrar como vias interessantes
de intervencao.

Com o intuito de sistematizar conhecimentos sobre
implicagdes na saude mental e intervengdes psicologicas no
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contexto da COVID-19, Schmidt, Crepaldi, Bolze, Neiva-Silva e
Demenech (2020) revisaram a literatura técnico-cientifica
internacional sumarizando os achados. No que se refere as
intervengdes psicoldgicas, apontaram para a classificagdo das
pessoas afetadas em niveis de prioridade, com as pessoas
hospitalizadas e os profissionais da linha de frente como
pertencentes ao primeiro nivel, passando para pessoas isoladas
com sintomas leves integrando um segundo nivel, seguindo para o
nivel trés composto das pessoas que tiveram contato com
individuos dos niveis um e dois, finalizando com os demais
membros da populacdo como pertencentes ao quarto nivel.

No que se refere a populacdo em geral, apontam para
variados tipos de intervenc¢des, que incluem desde propostas
psicoeducativas, oferta de canais de escuta psicologica por meio de
ligacdes telefonicas ou plataformas on-line, passando por
atendimentos psicoldgicos a partir de cartas estruturadas e por fim
chegando aos atendimentos psicologicos on-line ou presenciais
quando necessdrios. Schimidt et al. (2020) apontam para as
dificuldades de acesso a internet ou dispositivos como celulares e
computadores, tais como os idosos, casos nos quais se deve
priorizar o atendimento via telefone.

Quanto aos profissionais da sadde, indicam que os
atendimentos podem ser feitos por meio de plataformas on-line,
ligacdes telefénicas ou de forma presencial, sendo importante
orientar sobre os sintomas psicolégicos que tais profissionais
podem apresentar, reforcando as estratégias de enfrentamento e
autocuidado (Schimidt et al.,, 2020). Acerca do tema, Andrade e
Moura (2020) fizeram um relato de experiéncia acerca de um grupo
presencial, com encontros semanais de uma hora de duracao,
realizado com servidores de uma Unidade Basica de Saude do
Distrito Federal. Ao longo dos encontros trataram de temas como o
distanciamento social dos familiares e pessoas significativas, a
vivéncia de ser um profissional na linha de frente, refletindo sobre
sentimentos relativos a pandemia e apoio mutuo que a propria
equipe pode prover aos demais colegas de trabalho.

No que se refere a atencdo em saude mental da populacdo
em geral no Brasil, Andrade et al. (2020) discorrem sobre a
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proposta de grupos terapéuticos para adolescentes usuarios de um
Centro de Atencdo Psicossocial Infantil, por meio do Google
Hangout. A organizacdo das atividades previa a realizacdo de dois
grupos fechados, em um total de cinco encontros tematicos, com
frequéncia semanal e duracdo média de uma hora e meia.
Participariam das sessdes seis jovens em cada grupo com idades
entre 11 e 18 anos somados aos trés profissionais responsaveis
pelo atendimento.

A experiéncia do Centro de Orientacdio Médico
Psicopedagogica do Distrito Federal é apresentada por Magalhaes
et al. (2020). Tal servigo teve, em decorréncia da natureza dos
servicos prestados no campo da saude mental, que manter as
atividades realizadas mesmo com as prerrogativas de
distanciamento social. Para tanto, optaram pelo teleatendimento
tanto para o monitoramento de casos novos quanto para a
continuidade de atendimentos anteriormente iniciados. Foi
construido um guia para o teleatendimento para monitoramento
de questoes relativas a COVID-19, com chamadas feitas para as
familias de criangas que faziam parte dos grupos terapéuticos e
repetidas semanalmente no dia e horario do grupo presencial. Ao
se perceber, nos contatos estabelecidos, referéncias as questoes
que motivaram o encaminhamento para o servigo, passaram a
oferecer atendimentos psicossociais on-line com um profissional
responsavel pelo acompanhamento dos pais e outro para
acompanhamento da crianca. Por fim, organizaram um grupo no
WhatsApp para informagdes sobre o funcionamento do servico e
esclarecimento de duvidas. Informam que os casos mais graves
foram atendidos presencialmente pela psiquiatria para ajuste
medicamentoso e pelo profissional de referéncia, haja vista a
proposta de atendimento de criancas com Transtornos Emocionais
na Infancia (TEI), dificuldades de aprendizagem e Transtorno do
Espectro Autista (TEA). Quanto ao atendimento das criangas,
perceberam que o telefonema nado bastava, optando, nestes casos,
por se fazer uma videochamada, buscando dar voz a prépria
crianga sem igualar a queixa do adulto ao sofrimento da crianga
(Magalhaes etal., 2020).
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Quanto ao atendimento de criangas com TEA, Araripe et al.
(2019) discutiram as vias para atenuacdo dos efeitos do
distanciamento social no tratamento. Apontam para um novo papel
pelos cuidadores no momento da pandemia, realizado sob
orientacdo de um profissional com contato on-line, que orientaria o
treino de habilidades comportamentais a distancia. Sinalizam que
pode ser efetuado um monitoramento por meio do proéprio
acompanhamento de interven¢des on-line, isto é, de forma
sincrona, ou a partir de feedback de filmagens produzidas pelos
proprios cuidadores, assim, de forma assincrona.

Outras formas de intervencdo psicolégica podem adotar a
escrita como ferramenta, por meio de e-mails, mensagens de texto
e até cartas. Zhou et al. (2020) dao exemplos de teleatendimentos
utilizados na Australia durante o isolamento com chats, mensagens,
e-mails e féoruns on-line, que buscam reduzir os prejuizos a saude
mental. Esses autores consideram que esses sdo métodos simples e
usuais de comunicacdo, o que colabora para a partilha de
informagdes sobre sintomas referentes a sadde mental, como
ansiedade, depressdo, transtorno de estresse pods-traumatico
(TEPT) e burnout, como também sintomas da COVID-19. Além
disso, é possivel oferecer treinos de habilidades cognitivas e/ou
relaxamento para o manejo de sintomas leves, assim como
incentivar a adesao a outros programas de ajuda on-line.

Ja Xiao (2020) utilizou da terapia de cartas estruturadas
(Structured letter therapy) pontuando que o suporte psicologico
remoto por escrito pode ser um dos modelos de intervengoes de
saude publica no contexto de emergéncias. O autor descreve que
essa intervengdo pode colaborar no aconselhamento de problemas
psicolégicos e mentais que estdo em progressdo. Assim como
estrutura algumas caracteristicas do material, orientando que o
paciente escreva brevemente um historico pessoal, discorrendo
sobre doengas pré-existentes, e comente sobre dividas, questoes e
seus sentimentos predominantes. Entretanto, Xiao (2020) salienta
que essa pratica possui limitacbes quando se trata de crises
repentinas, ndo sendo recomendado para quadros agudos, que
necessitam de suporte imediato.
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No contexto hospitalar, a pandemia de COVID-19 afeta a
maneira como o adoecimento e o luto sao experienciados. Nesse
ambito, o psicologo pode buscar estratégias que enfatizem as
potencialidades e os recursos de acolhimento, a fim de buscar um
fortalecimento da solidariedade e das redes socioafetivas,
essenciais nesse contexto (Crepaldi, Schmidt, Noal, Bolze &
Gabarra, 2020). No atendimento a pacientes, além de todo o
cuidado de biosseguranga, o psicologo pode auxiliar na
compreensao dos aspectos socioemocionais que estdo vivenciando,
que sdo agravados tanto pela internacdo quanto pela situagao de
pandemia. Assim como, orientacdes e psicoeducacdo sobre a
importancia do isolamento, visando uma corresponsabilizacdo do
cuidado (Fiocruz, 2020d). Podem ser utilizados recursos de
videoconferéncia, telefonemas, mensagens de texto e dudio para a
manutencdo do contato socioafetivo, como também prestacdo de
servicos psicolégicos por recursos eletrénicos, sincronos ou
assincronos, seguindo as orientagdes do CFP. Alguns hospitais
também podem disponibilizar visita virtual para pacientes
hospitalizados (Fiocruz, 2020d).

No luto, o psicologo pode estimular o uso de tecnologias
para a despedida e incentivar a expressdo de sentimentos e de
homenagens por meio de cartas, mensagens, homenagens
postumas em redes sociais e memoriais on-line e/ou em casa
(Fiocruz, 2020c). No ambito da espiritualidade, existem o veldrio
virtual, cultos e missas on-line. Essas alternativas visam auxiliar no
processo de despedida, sendo importante que existam essas
adaptacoes e que de alguma forma esses rituais se mantenham para
a elaboracao do luto (Crepaldi et al., 2020).

Tanto no processo de luto, quanto na internacgao, é fungao
do psicologo o suporte e atengao aos familiares, estando disponivel
para acolhimento psicologico, o que pode ocorrer por meio de
contato telefénico e chamada de video. Como ja sinalizado, outro
ponto relaciona-se ao cuidado e assisténcia aos profissionais da
equipe de saude realizado pela Psicologia, sendo importante
refletir acerca da saide mental do proéprio psicélogo, frente as
adversidades e angustias da assisténcia em emergéncias (Crepaldi
etal,, 2020).
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Consideracoes finais

A pandemia de COVID-19 acarretou variadas
consequéncias, de ordem emocional, social e econOmica,
demandando mudan¢as na forma como as atividades se
organizavam, os contatos se estabeleciam e o trabalho era
realizado. Diversos sdo os agravos para a saude mental, implicando
na necessidade de se pensar a atengdo em saide mental e, com isso,
se refletir sobre o papel da Psicologia e das intervengdes
psicologicas junto a populagdo, que acaba por se configurar como
um servico tido como essencial.

Notou-se que, a despeito da importancia do tema, as
publica¢bes ainda versam mais sobre o mapeamento da situacao,
dos agravos do que quanto a proposicdes de intervengdes
psicolégicas, tendo sido mapeados poucos textos que versavam
sobre o atendimento psicologico em tempos de COVID-19 no Brasil.
Entende-se, assim, que este se mostra como uma tematica de
interesse tanto no que se refere aos relatos de experiéncias de
profissionais que tiveram que adaptar suas praticas, quando para a
realizacao de pesquisas empiricas, visando a elaboracao de praticas
adaptadas a esse cendrio tdo novo.
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Introducao

A experiéncia que o Brasil e o mundo vivem na atualidade
da pandemia do coronavirus tem sido, direta ou indiretamente,
alvo de pesquisas e reflexdes. Tem-se uma crise sanitaria global
com poucos precedentes, pois o coronavirus ja se caracterizou
como a sindrome respiratoria viral mais severa desde a Gripe
Espanhola em 1918 (Ferguson et al. 2020). As ondas de pragas e
epidemias letais geram abalos na humanidade na mesma medida
que as ondas bélicas, em contextos de guerras inter e intra estatais,
gerando, ambas, impactos catastroficos nas dindmicas ambientais,
econdmicas, cientificas, sociopoliticas e subjetivas (Diniz, Martins,
Xavier, Silva, & Santos, 2020; Senhoras, 2020a; Tatum, et al., 2020).

O meio ambiente também sofre impactos em relacdo a
pandemia, principalmente no que se refere as estratégias de
enfrentamento da dissemina¢do da doenga como o distanciamento
e isolamento social, diminuindo significativamente o impacto do
homem no ambiente. As agéncias de monitoramento do Espaco do
mundo todo ja detectaram redu¢des importantes de poluicdo, como
a baixa dos niveis de diéxido de nitrogénio sobre os paises asiaticos
e europeus, principalmente (Stevens, 2020).

A economia do mundo também é afetada pela pandemia,
como aponta Senhoras (2020b), seja gerando uma vulnerabilidade
macroecondmica dos paises e ou microeconomica das cadeias
globais de produgio e consumo. E certo que a magnitude da crise
econémica tem como importante variavel o comportamento volatil
do mercado financeiro nacional e internacional preexistente a
crise, todavia os mercados financeiros, em funciao do medo,
apresentaram quedas significativas nos mercados futuros,
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repercutiu na alta do délar e na valorizacao do ouro (Guilherme,
2020).

0 impacto da dinamica na producao cientifica, por exemplo,
pode ser observado na pesquisa de Tatum et al. (2020) que
identificaram um aumento rapido por pesquisas na tematica do
coronavirus no primeiro trimestre de 2020, notando-se a
movimentacgao cientifica global na contribuicdo para minimizacao
dos impactos da doenca na sociedade. Os autores ressaltam que a
mudanca da dinamica cientifica ndo se circunscreveu apenas na
producao académica e sim exponencialmente na darea de
Tecnologias da Informac¢do e Comunicagdo (TICs).

A producao cientifica se desenvolve também nas ciéncias
sociais com a tentativa de analisar os impactos da pandemia,
principalmente em relagdo ao medo e ansiedade das pessoas, aos
riscos para os indios, a precariedade do trabalho home office e os
trabalhos ainda presenciais, mas com péssimas condi¢des de
atuacdo e protegdo, a violéncia doméstica na quarentena e a
necropolitica como pratica declarada do governo (Maranhao,
2020).

Os desdobramentos da pandemia, em todos os niveis
citados, ainda permanecem imprevisiveis (Xiao, 2020), na medida
em que ndo se tem o distanciamento historico necessario para a
avaliacdo da situacdo. Sabe-se que uma grande parcela da
populacdo mundial se encontra, em diversos graus, em
distanciamento social, isolamento domiciliar e/ou em quarentena
e estes contextos possibilitam o surgimento ou potencializam
fendmenos subjetivos tais como angustia, ansiedade e o estresse
(Santana, Girard, Costa, & Girard, 2020). Com uma preocupag¢do
macica, e necessdaria, a respeito da saude fisica das pessoas e a
vigilancia epidemiolégica, as implicacdes da pandemia sobre a
saude mental podem ser subestimadas (Ornell, Schuch, Sordi, &
Kessler, 2020). E neste cenério que se entende a importancia dos
servicos clinicos psicologicos mediados pelas TICs, como se narra
neste trabalho.
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Plantio Psicologico: caracterizagao inicial

O plantdo psicolégico se configura como um tipo de
intervencao clinica que busca oferecer uma escuta e acolhimento
em situagdes de crise, disponibilizando uma aten¢ao mais préxima
do momento em que a pessoa necessita deste espaco (Furigo et al.,
2008). Neste sentido, Rocha (2011) propde que esta intervencao
“nao pretende resolver os problemas dos clientes, mas acompanha-
los no processo de compreensdo de suas demandas, clarificando
um projeto de cuidado de si que pode traduzir-se em atitudes,
decisOes, perguntas ou encerrar-se na compreensao propriamente”
(p- 130).

Observa-se que, apesar do plantdo psicolégico ser a porta de
entrada para a psicoterapia em alguns servicos de saude, ele se
diferencia da entrevista de triagem. Assim, nota-se que o plantao
psicolégico se organiza como uma pratica clinica de carater
interventivo, enquanto a triagem pode se focar na coleta de
informacgdes, para um conhecimento do individuo e a queixa que
motiva a procura pelo atendimento, selecionando o
encaminhamento adequado para cada caso. Por outro lado, ha
servicos que realizam triagens interventivas, tipo de atividade que
teria ndo apenas a funcdo de coletar dados, como também de
realizar uma intervencdo de carater psicoterapéutico, “buscando
sentidos e abrindo caminhos de compreensdo da experiéncia
trazida para as sessdes” (Cunha, 2011, p. 129).

Acerca do histérico dessa pratica no Brasil, Eisenlohr (1999)
ao discorrer sobre o Servico de Aconselhamento Psicolégico
implantado no IPUSP em 1969, sinaliza que o plantdo psicoldgico
se configurava como a porta de entrada para o atendimento
psicoldgico ofertado por esse servigo. Tratava-se, nesse local, de
uma intervencao gratuita, por meio da qual a pessoa poderia ser
atendida no mesmo momento em que buscava o servico. Poder-se-
ia ter os seguintes desdobramentos: encerramento do atendimento
naquele encontro, ao se compreender que a escuta realizada foi
suficiente para sanar as questdes apresentadas pelo individuo, a
inser;do em um acompanhamento psicolégico ou o
encaminhamento para servicos de saude.
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Tendo em vista tais pressupostos, o plantdo psicolégico na
Clinica Psicologica da UEL foi iniciado em 2015, por meio de um
projeto de extensao (Ortolan & Sei, 2016), prevendo a atuagao de
discentes e colaboradores externos a universidade. Inicialmente o
plantdo era oferecido as quartas-feiras, das 8h as 18h, ampliando,
posteriormente, para uma oferta de plantonistas de segunda a
sexta-feira das 12h as 14h, além do atendimento ao longo do
horario comercial da quarta-feira. Parte-se de uma proposta de
supervisOes semanais para discussao dos atendimentos por meio
de um encontro grupal. A escolha pelo dispositivo grupal de
supervisao visa que os plantonistas possam ndo apenas aprender
por meio da experiéncia do outro, como também com o intuito de
haver um conhecimento dos casos, haja vista que a pessoa pode
retornar para o plantdo em outros momentos, nem sempre sendo
um atendimento Unico a cada pessoa.

Plantdo Psicoldgico on-line: uma experiéncia

A pandemia causada pelo coronavirus gerou uma mudanca
nos habitos da populagao, tendo sido proposto um distanciamento
social e a realizacdo de atividades diversas de forma remota, por
meio das TICs. O cenario de incertezas também ocasionou o
aparecimento ou agravamento de transtornos mentais, como
depressao e ansiedade, e, com isso, a necessidade de oferta de uma
atencao em saude mental. Considerando tanto a suspensdo de
atividades presenciais sempre que possivel, bem como a
importancia do atendimento psicolégico frente as consequéncias
da pandemia, a Clinica Psicolégica da UEL passou a realizar o
Plantdo Psicolégico de forma on-line, por meio das TICs.

Para realizacdo dos atendimentos optou-se pela utilizacao
de duas diferentes vias de conexdo, quais sejam, o WhatsApp
Business da Clinica Psicolégica e Google Meet. Foi elencado um
periodo por semana para a realizacao dos atendimentos e, por se
entender que o plantdo psicoldgico refere-se a situagdes pontuais,
crises, situagdes de emergéncia, sem se destinar ao tratamento a
longo prazo, fez-se uma abertura de inscri¢des de interessados no
atendimento, por meio de um formuldrio aberto para
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preenchimento no dia anterior ao plantdo. O formuldario solicitava
informacgdes gerais da pessoa, dados estes que estavam antes
presentes na Ficha de Plantao Psicologico impressa, de maneira
que o plantonista ndo precisasse coletar tais dados no atendimento
on-line.

Um dos aspectos que diferencia o plantdo psicoldgico on-line
de sua versdo presencial é a ndo existéncia de um espaco fisico
partilhado por plantonista e aquele que demandou o atendimento.
Usualmente o interessado no plantao se dirige até o local, neste
caso, a Clinica Psicoldogica da UEL, no periodo no qual essa atividade
acontece, onde pode demandar o atendimento e aguardar a
disponibilidade de atendimento do plantonista, jd& que o horario
ndo € anteriormente agendado. Entretanto, no plantdo psicologico
on-line, os atendimentos foram agendados, buscando respeitar a
indicacdo de horarios feita pelo interessado no formulario frente ao
periodo estabelecido pela equipe de plantonistas para a atividade.

No plantdo psicologico on-line aqui proposto, nas situagoes
nas quais ele era realizado por meio do WhatsApp, a chamada era
realizada pelo plantonista responsavel pelo atendimento. No caso
do Google Meet, o horario era agendado e o inscrito recebia um
convite por e-mail e uma mensagem por WhatsApp com
informacgdes sobre o horario e link de acesso a sala virtual. Uma vez
aceito o convite, a pessoa estava liberada para “entrar” na sala no
horério estabelecido para o atendimento. Tal cenario difere daquilo
que Belo (2020) argumenta, quando propde que deve ser o
paciente quem inicia a chamada em uma analogia a chegada da
pessoa ao consultdrio. A despeito desta indicagdo, Belo (2020)
sinaliza que o profissional pode ndo responder imediatamente,
visto o fato de poder estar em outra chamada, retornando o contato
quando estiver disponivel.

Chaves e Henriques (2017) descrevem o atendimento
pontual do plantdo psicolégico como sendo o encontro com o
“inesperado” (p. 154). Observou-se, a partir da pratica descrita, um
duplo encontro com este inesperado, haja vista a intermediacdao
realizada pela tecnologia. Aponta-se para a existéncia deste
“terceiro” na relacdo entre plantonista e paciente, que também
finda por interferir no andamento da sessao. Por isso, a auséncia do
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espaco compartilhado também mostrou seus efeitos no andamento
de alguns atendimentos. Para alguns pacientes, foi possivel se
organizar previamente de maneira que possibilitasse o
atendimento transcorrer de maneira semelhante ao encontro
fisico. Para outros pacientes, tratava-se da primeira experiéncia
com um atendimento psicoldgico, o que implicou na necessidade de
atencao, por parte do plantonista, para assegurar as condi¢des da
qualidade da chamada.

Levanta-se também a questdo das informacdes prévias
disponiveis aos pacientes e de como eles as manejaram. No
decorrer das semanas nas quais os atendimentos foram realizados,
novas reformulacdes foram propostas quanto as informagdes sobre
o uso da ferramenta e elementos que permeavam a sessao on-line
que eram dispostas por se ter, gradualmente, notado a necessidade
de salientar questdes importantes referentes ao funcionamento
das tecnologias (qualidade e velocidade da conexao do dispositivo
utilizado, funcionamento adequado do equipamento de webcam,
microfone ou celular e também a necessidade de reforcar a
privacidade por meio do uso de fones de ouvido). Ou seja, pontua-
se outro fator importante nesta modalidade de oferta de
atendimento: a qualidade das informacgdes, haja vista que o publico-
alvo ndo é definido e nem restrito previamente. Alcancam-se varias
pessoas com diferentes graus de instrucdo no que se refere ao uso
das tecnologias.

Desta maneira, entende-se que no plantdo psicolégico
ofertado no espago fisico da Clinica Psicolégica da UEL, tais
caracteristicas sao asseguradas pelo préprio plantonista assim que
ambos adentram a sala de atendimento. Por outro lado, no plantdo
psicoldgico on-line, notou-se ser necessario fazer a verificagdo
inicial do ambiente virtual e concreto com o préprio paciente para
tentar minimizar possiveis prejuizos para o atendimento. Embora
isso ndo garantisse a auséncia de interrupgoes, possibilitou que
ambos pudessem ficar mais confortaveis com o atendimento. Além
disso, registraram-se casos em que pessoas entenderam que
haveria uma facilidade maior de se expor através da tecnologia e,
mesmo se tratando do primeiro atendimento psicolégico que
recebiam, optaram por fazé-lo on-line.
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Uma vez que o atendimento requer um grau de sofrimento
do paciente e se caracteriza pela sua urgéncia, entende-se que ha
dificuldades que sdo inerentes ao préprio processo de falar sobre
si mesmo na presenca do plantonista, esteja ele na frente do
paciente ou através de uma tela. Isto torna necessario poder
identificar quando se trata de uma dificuldade do préprio paciente
que se manifesta pelo impedimento de bem utilizar o equipamento
eletronico ou quando se trata de auséncia de conhecimento formal
para operar o aparelho ou conseguir assegurar, por si préprio, a
privacidade para que o atendimento se desenrole. Em ambos os
casos, foi importante o assinalamento pontual, por parte do
plantonista, do que estava sendo observado, quando era entendido
que seria relevante o apontamento, pois faria conjunto com aquilo
que ja estava sendo dito e explorado pelo préprio paciente.

Vinhetas clinicas
Plantao psicolégico e abuso de alcool e drogas

Frente aos atendimentos efetuados pelo Plantao Psicolégico
on-line, a equipe responsavel pelo atendimento se deparou com
diversos desdobramentos e questdes nas sessoes realizadas. Em
relacdo aos desdobramentos, percebeu-se em certos casos, que
tanto o atendimento on-line quanto a procura pela ajuda
psicologica aconteceram pela primeira vez. Observou-se também o
comprometimento do participante em se adequar ao seu ambiente,
para realizar a sessdo de maneira a preservar a sua privacidade.

A respeito das queixas, percebeu-se haver certa diversidade
nas queixas apresentadas. Algumas das problematicas estavam
relacionadas a demandas pontuais e emergenciais que se
encontravam interligadas ou ndo com o momento da pandemia e
do distanciamento social. Outras queixas foram entendidas naquela
ocasido como pré-existentes, ou seja, o sujeito ja tinha questdes
préprias, mas, até entdo, ndo havia procurado nenhuma ajuda
psicologica. Porém, com as mudancas repentinas em suas vidas, a
atencao a saide mental se tornou emergencial.
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Uma das questdes observadas em variados casos esteve
relacionada ao uso e abuso de alcool e drogas. Os participantes dos
atendimentos on-line, que trouxeram como queixa o aumento na
ingestdao de bebidas alcodlicas e o uso de drogas, associaram o
agravamento desse fato a pandemia do coronavirus e ao
distanciamento social.

Rehm (2020) considera que um dos impactos causados pela
pandemia do coronavirus refere-se a saude do individuo,
abarcando o consumo de alcool. Aponta-se duas possiveis
hipdteses dentro deste contexto: 1) o aumento no consumo de
alcool, derivado do sofrimento psicolégico, proveniente de
contratempos financeiros, isolamento social e incertezas futuras, e
2) a diminuicio do consumo de 4alcool, oriundos do
comprometimento fisico e econémico. Indica, ainda, que contextos
estressantes que geram distanciamentos forgados, quais sejam, de
locais ou pessoas importantes, impactam nas condi¢des de saude
do sujeito. Dessa maneira, o consumo de drogas ocorre como
resposta para enfrentar a situacdo de distanciamento social
advindo da COVID-19 (Rojas-Jara, 2020).

Sobre o tema do uso e abuso de alcool e drogas, foram
apresentadas determinadas queixas nos atendimentos como: "Em
tempos de isolamento social, passei a consumir mais alcool"; "A
ansiedade me consome, por isso, estou bebendo mais"; "Minha vida
mudou muito com a pandemia e o isolamento social"; "Uma pessoa
muito intima a mim aumentou o consumo de alcool e desconfio que
possa estar usando drogas”; "A ansiedade me consome dia e noite,
estou angustiada, meu consolo é beber".

Acrescenta-se a este cendrio outros sintomas relatados
pelos sujeitos. Em sua maioria, as pessoas atendidas apontaram um
aumento da ansiedade e angustia devidos as mudangas repentinas
em seus cotidianos. Cabe ressaltar que alguns faziam,
anteriormente, uso de ansioliticos, uma vez que, realizavam
tratamento com psiquiatra para a queixa de ansiedade. De acordo
com uma pesquisa realizada na China para avaliar a resposta
psicolégica imediata da populacdo durante a epidemia de COVID-
19, notou-se que 53,8% dos entrevistados classificaram o impacto
psicolégico do surto como moderado ou grave, sendo que 28,8%

105



Intervencoes psicolégicas on-line: reflexdes e retrato de agdes

dos entrevistados evidenciaram sintomas de ansiedade moderados
a graves (Wang, Pan, Wan, Tan, Xu & Ro, 2020)

Estiveram presentes também nos atendimentos do plantao
psicologico on-line relatos acerca do medo que se fazia presente em
cendrios diferentes: medo de adoecer se contaminando com o
virus, medo de perder o emprego, medo de sair a rua, medo de
perder alguém préximo para a doeng¢a, medo que a pandemia
demorasse para passar, medo do desconhecido. Outras queixas de
ordem mais generalista como: “O desanimo esta presente todos os
dias”; “Estou tendo insonia”; “Passei a comer mais”; “Queria estar
mais produtiva”; “Parece que estou perdendo minha identidade”;
“Sinto falta de ar e taquicardia”; “Nao tenho vontade de me
arrumar”; “Estou gravida, preciso pensar no meu filho agora”;

», «

“Estou desempregado”; “Ndo tenho vontade de fazer nada”.

Fico a espera: projetos de vida e o isolamento social

Diante da interrupg¢ao abrupta de atividades do cotidiano,
ouviram-se também queixas relacionadas as dificuldades em lidar
com aquilo que ainda ndao havia sido alcangado, tais como
aprovagoes em vestibulares ou concursos almejados a longo prazo.
As metas que antes eram incessantemente perseguidas viram-se
ameacadas. Angustias provenientes desses assuntos emergiram em
forma de inquietacao: o quanto eles sdo realmente importantes?
Por se tratar de assuntos que exigiam planejamento prévio e em
meio a impossibilidade de manter tal plano em funcionamento,
instalou-se a reflexdao acerca do que levou tais planos serem
construidos.

Em conjunto, isto possibilitou a intensificacdo de outros
conflitos ligados justamente a estes planos e indicava a necessidade
de rever questdes pessoais mais profundas do que somente a
frustragdo por ndo poder levar os planejamentos adiante. E como
se o atendimento, oferecido justamente no momento de crise,
tivesse possibilitado um alargamento do horizonte do conflito.
“Sera que eu estou dando tanta importancia para isso que nao deu
certo e estou esquecendo de tentar enxergar mais coisas que
também pedem atenc¢do? Seria um capricho meu preocupar-me
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comissoagora?”,ilustra um questionamento que foi possivel surgir
a partir de um dos atendimentos. Este carater emergencial de
disponibilizacdo para uma fala livre acompanhado de uma escuta é
apontado como importante dispositivo que permite ao sujeito
“posicionar-se em sua prépria histéria” (Ortolan & Sei, 2019, p.
109), abrindo caminhos para enxergar a situacao além do conflito
angustiante (Ortolan & Sei, 2019).

Por isso, a inquietacao presente referente a “como fago para
retomar o que foi perdido”, deu lugar a pensar na importancia do
que estava sendo perseguido. De outra forma, observou-se a
necessidade do sujeito de ser ouvido naquele momento de maneira
pontual por um profissional, ao mesmo tempo, em alguns casos, o
atendimento permitiu ao sujeito refletir e perceber a necessidade
de uma possivel psicoterapia futuramente fazer parte de seu
projeto de vida, podendo assim, repensar a importancia que é dada
a certos planos.

Além disso, foram evidenciadas, em alguns casos, incertezas
em fazer escolhas, em tomar decisdes e em se reinventar nesta nova
realidade. Concomitante a isso, foi destacada a inseguranca na
espera de um futuro préoximo, sem perspectivas concretas de
quando a pandemia iria cessar. Outro ponto, foram as quebras das
rotinas no cotidiano das pessoas e a dificuldade de pensa-las de
forma diferente dentro do contexto atual. Em consequéncia disso,
como ja indicado, apareceram relatos de ins6nia, medo, desanimo
e compulsdo alimentar. As sensa¢des apontadas por alguns
sujeitos, foram que parte de suas vidas se perderam e a pergunta
que ficava era: "Sera que vou conseguir passar por isso, sem muitas
consequéncias, para dar continuidade com meus projetos de vida?”.

O distanciamento social e o sofrimento de mulheres
cuidadoras

Com o avanco de novos casos de COVID-19 no Brasil, os
decretos governamentais suspenderam o funcionamento das
instituicdes educacionais na tentativa de conter o avang¢o da
pandemia (Brandao, Lima, Mesquita, & Costa, 2020). Cerca de 1,5
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bilhdo de criancas e adolescentes em todo o mundo estiveram fora
da escola devido a contengao de casos da COVID-19 (WHO, 2020).

Como um dos impactos destas medidas adotadas e
recomendagdes do distanciamento social, observa-se que as
familias tém que administrar o cotidiano com criancas e
adolescentes em casa, sem aulas presenciais nas escolas (Gohn,
2020), exigindo um esfor¢o maior dos pais, responsaveis e/ou
cuidadores que necessitam conciliar o trabalho remoto, o trabalho
doméstico e o cuidado com os filhos (Marques, Moraes,
Hasselmann, Deslandes, & Reichenheim, 2020). Dependendo do
nivel socioecon6mico das familias, eleva-se a densidade
demografica por comodo de residéncia (Nery, Souza, & Adorno,
2019), dificultando o distanciamento social e tensiona ainda mais
as relagdes familiares.

Neste sentido, a pandemia proporcionou uma visibilidade
do papel das mulheres, principalmente as das classes populares,
revelando o cotidiano da maioria delas em relacao ao trabalho
doméstico, com os filhos e ao trabalho delas externo a casa, na
maioria das vezes informal, para compor a renda familiar (Gohn,
2020). E interessante refletir que mesmo apés uma era de
empoderamento nas relagdes de género e protagonismo das
mulheres, principalmente no mercado de trabalho, ainda hoje o
cuidado da casa, da familia e dos filhos se constituem como
atribuicdo das mulheres. Demonstra-se, assim, a partir dos
impactos da COVID-19 e as estratégias de enfrentamento da
propagacdo da doenca, que a divisdo do trabalho no interior da
moradia ndo foi alterada e o peso dos cuidados familiares durante
a crise recaiu sobre os ombros das mulheres (Gohn, 2020).

Os atendimentos realizados no plantao psicolégico on-line,
em diversos graus, tiveram este cenario atravessado nas queixas de
pacientes mulheres e maes. As queixas dessas mulheres (maes e
irmads mais velhas) estavam relacionadas a intensificacdo dos
cuidados de criangas e pré-adolescentes que estavam com suas
atividades fora de casa suspensas, tais como a escola de ensino
formal e também escola de ensino especial, que ndo contempla
apenas a parte educacional, mas também se constitui como uma
instituicao de saude.
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Em ambos os casos atendidos, as mulheres estavam em
funcdo de cuidadoras de criancas e pré-adolescentes que
apresentavam algum diagndstico prévio que interferia no
comportamento global e cognitivo, afetando também a saude
mental, agravando, assim, a demanda de cuidados que ficavam
majoritariamente a cargo destas mulheres, pois elas nao contavam
com o apoio institucional devido a suspensdo das atividades.
Acerca do tema, lembra-se que as maes/mulheres frequentemente
jasdo as principais cuidadoras em tais casos (Kantorski, et al. 2012;
Trigueiro, Lucena, Aragio, & Lemos, 2011), demonstrando
“sobrecarga emocional decorrente do cuidado com a crianga,
acrescentado dos tradicionais afazeres domésticos” (Favero-Nunes
& Santos, 2010, p. 216). Durante o atendimento destas mulheres,
pOde-se observar niveis significativos de estresse, irritabilidade,
baixa autoestima e baixa autoconfianca, sintomatologias
decorrentes deste cuidado intenso despendido aos menores e sem
ajuda dos companheiros ou de outros familiares da residéncia.

A experiéncia vivida até aqui com os atendimentos a
mulheres cuidadoras em sofrimento demonstrou outra faceta da
realidade destas mulheres: houve casos nos quais as usuarias, em
busca para um espago para si (fisica e psiquicamente) em meio a
sobrecarga, realizaram o atendimento em uma praga préximo a
casa ou até mesmo dentro do carro, na garagem de casa. Esta busca
por um espago, e a dificuldade de usufruir de um local para si, foi
observada principalmente em um dos atendimentos, no qual uma
variavel para o término da sessdo foi a demanda de atencao de um
dos filhos da pessoa em atendimento, que, inclusive, quis aparecer
na camera durante a chamada de video.

Neste sentido, no minimo duas questdes demandam uma
reflexdo a partir das queixas elencadas nos atendimentos, quais
sejam, a saude das cuidadoras e a saude da crianga. Até o momento,
nao foi encontrado nos atendimentos do plantao psicolégico on-line
queixas a respeito da violéncia contra a mulher, como tipificado
pela lei. Todavia entende-se ser importante enfatizar que a crise
sanitaria, econdémica e social trazida pela pandemia, juntamente
com as medidas de enfrentamento, podem aumentar o risco de
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violéncia contra a mulher (Marques, Moraes, Hasselmann,
Deslandes, & Reichenheim, 2020).

Neste sentido, sabe-se que a sobrecarga feminina com o
trabalho doméstico e o cuidado com os filhos, idosos e doentes
torna a mulher mais vulneravel a violéncia psicoldgica e outros
transtornos psicologicos e adoecimentos (Marques, Moraes,
Hasselmann, Deslandes, & Reichenheim, 2020), tais como os que
foram encontrados nos atendimentos do plantdo. A respeito do
adoecimento psiquico de mulheres cuidadoras, Ahnerthl],
Douradoll, Gonzagalll, Rolim e Batista (2020) observaram que o
adoecimento dessas estava atrelado a falta de apoio de outros
familiares e a abdicacdo da vida social e profissional em prol da
responsabilidade de cuidar do familiar.

Em relacdo a sadde e bem estar da crianca, a atualidade da
situagdo sanitaria do Brasil e do mundo impde algumas reflexdes,
como, por exemplo, o direito do menor a convivéncia familiar e
social, como garantia fundamental (Bufulin, Braz, & Vitéria, 2020),
e, a0 mesmo tempo, o direito a saide, que, neste cendrio, seria
garantido exatamente pela restricdo da convivéncia. Frente a isto,
destaca-se a importancia do didlogo entre os pais e/ou cuidadores
com os menores, tracando parametros e adaptacdes para este
regime de convivéncia social, priorizando a protecdo a saude,
devendo, assim, ser explorada as ferramentas remotas
disponibilizadas atualmente (Bufulin, Braz, & Vitoria, 2020).

Consideracgoes Finais

A experiéncia do plantdo psicologico on-line apontou para a
pertinéncia da proposta, que pdde acolher um publico que nao
estava contemplado em outros projetos de atendimento
psicologico on-line, como aqueles disponibilizados aos
profissionais da linha de frente de combate a COVID-19. A despeito
de se configurar como um atendimento pontual, ideal para
momentos de crise, nota-se que as pessoas atendidas puderam
discorrer sobre situacbes ndo restritas aquele momento,
revisitando suas histérias de vida e planos de futuro, apontando
para a poténcia deste dispositivo de atencdo em saide mental. Por
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outro lado, aponta-se para os limites advindos deste tipo de
atendimento, centrado na capacidade de atendimento a cada
periodo do plantdo psicologico on-line e no acesso as TICs que o
interessado no atendimento deveria dispor. Apesar de tais limites,
acredita-se que os ganhos foram importantes, seja para a
populacdo que busca tal tipo de intervencao clinica, seja para os
profissionais que podem se aprimorar e oferecer um novo tipo de
pratica clinica.

Referéncias

Ahnerth, N. M. S, Dourado, D. M., Gonzaga, N. M,, Rolim, J. A, &
Batista, E. C. (2020). "A Gente Fica Doente Também": Percepg¢do do
Cuidador Familiar sobre o seu Adoecimento. Gerais: Revista

Interinstitucional de Psicologia, 13(1), 1-20. Recuperado em 20 mai
2020, de http://pepsic.bvsalud.org/pdf/gerais/v13n1/07.pdf

Belo, F. Clinica psicanalitica on-line: breves apontamentos sobre
atendimento virtual. Sdo Paulo: Zagodoni, 2020.

Brandao, A. T, Lima, C. C., Mesquita, G. S., & Costa, W. D. (2020).
Impactos da pandemia de coronavirus em um CAPS infantojuvenil
do Distrito Federal. Health Residencies Journal, 1(1), 1-20.
Recuperado em 20 mai 2020, de
https://escsresidencias.emnuvens.com.br/hrj/article /view /19 /4

Bufulin, A. P., Braz, M. B. C., & Vitéria, F. M. (2020). Coronavirus e
direito de familia: as implicacdes do enfrentamento da emergéncia
de saude publica de importancia internacional decorrente do surto
de Covid-19 no regime de convivéncia familiar. Civilistica.com.,
9(2), 1-15. Recuperado em 20 mai 2020, de
https://civilistica.emnuvens.com.br/redc/article /view /518 /392

Chaves, P., & Henriques, W. (2017). Plantdo Psicolégico: De frente
com o inesperado. Psicologia Argumento, 26(53). Recuperado em
14 mai 2020 de
https://periodicos.pucpr.br/index.php /psicologiaargumento /arti
cle/view/19831.

111


http://pepsic.bvsalud.org/pdf/gerais/v13n1/07.pdf
https://escsresidencias.emnuvens.com.br/hrj/article/view/19/4
https://civilistica.emnuvens.com.br/redc/article/view/518/392
https://periodicos.pucpr.br/index.php/psicologiaargumento/article/view/19831
https://periodicos.pucpr.br/index.php/psicologiaargumento/article/view/19831

Intervencoes psicolégicas on-line: reflexdes e retrato de agdes

Diniz, M. C., Martins, M. G., Xavier, K. V. M,, Silva, M. A. A., & Santos,
E. A. (2020). Crise Global Coronavirus: monitoramento e impactos.
Cadernos de Prospecgado, 13(2), 359-377.
http://dx.doi.org/10.9771/cp.v13i2.COVID-19.35937

Eisenlohr, M. G. V. (1999). Servico de aconselhamento psicologico
do IPUSP: breve histoérico de sua criacdo e mudancas ocorridas na
década de 90. In H. T. Moratto (org), Aconselhamento psicolégico
centrado na pessoa: novos desafios (pp. 135-143). Sdo Paulo: Casa
do Psicoélogo.

Favero-Nunes, M. A,, & Santos, M. A. (2010). Itinerario terapéutico
percorrido por maes de criangas com transtorno autistico.
Psicologia: Reflexdo e Critica, 23(2), 208-221.
https://doi.org/10.1590/S0102-79722010000200003

Ferguson, N., Laydon, D., Nedjati Gilani, G., Imai, N., AinslieK,
Baguelin, M., .. & Ghani, A. (2020). Report 9: Impact of non-
pharmaceutical interventions (NPIs) to reduce COVID19 mortality
and healthcare demand. Imperial College London, 1-20.
https://doi.org/10.25561/77482

Furigo, R. C. P. L., Sampedro, K. M., Zanelato, L. S., Foloni, R. F,,
Ballalai, R. C., & Ormrod, T. (2008). Plantao psicoldgico: uma pratica
que se consolida. Boletim de Psicologia, 58(129), 185-192.
Recuperado em 13 mai 2020, de
http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci arttext&pid=S00
06-59432008000200006&Ing=en&ting=pt.

Gohn, M. G. (2020). Educagdo ndo formal: direitos e aprendizagens
dos cidadaos(ds) em tempo do Coronavirus. Humanidades &
Inovagdo, 7(7), 10-20. Recuperado em 20 mai 2020, de
https://revista.unitins.br/index.php/humanidadeseinovacao/arti
cle/view/3259

Guilherme, G. (26 de fevereiro de 2020). Mercado esta precificando
pandemia global. Recuperado em 09 set 2020, de
http://exame.com/mercados/mercado-esta-precificando-uma-
pandemia-global-diz-economista

Kantorski, L. P, Jardim, V. M. R,, Delpino, G.,, Lima, L. M., Schwartz,
E., & Heck, R. M. (2012). Perfil dos familiares cuidadores de

112


http://dx.doi.org/10.9771/cp.v13i2.COVID-19.35937
https://doi.org/10.1590/S0102-79722010000200003
https://doi.org/10.25561/77482
http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0006-59432008000200006&lng=en&tlng=pt
http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0006-59432008000200006&lng=en&tlng=pt
https://revista.unitins.br/index.php/humanidadeseinovacao/article/view/3259
https://revista.unitins.br/index.php/humanidadeseinovacao/article/view/3259
http://exame.com/mercados/mercado-esta-precificando-uma-pandemia-global-diz-economista
http://exame.com/mercados/mercado-esta-precificando-uma-pandemia-global-diz-economista

Intervencoes psicolégicas on-line: reflexdes e retrato de agdes

usudrios de centros de atenc¢do psicossocial do sul do Brasil. Revista
Gatcha de Enfermagem, 33(1), 85-92.
https://dx.doi.org/10.1590/S1983-14472012000100012

Maranhdo, R. A. (2020). Os cientistas sociais no combate ao
Coronavirus e contra a necropolitica: primeiras batalhas. Boletim
de Conjuntura, 2(5), 1-14. Recuperado em 16 mai 2020, de
https://doi.org/10.5281/zenodo.3753656

Marques, E. S., Moraes, C. L., Hasselmann, M. H., Deslandes, S. F., &
Reichenheim, M. E. (2020). A violéncia contra mulheres, criancas e
adolescentes em tempos de pandemia pela COVID-19: panorama,
motivacgdes e formas de enfrentamento. Cadernos de Satide Publica,
36(4), 1-6. Recuperado em 20 mai 2020, de
https://www.scielosp.org/pdf/csp/2020.v36n4/e00074420/pt

Nery, M. B, Souza, A. A. L., & Adorno, S. (2019). Os padrdes urbano-
demograficos da capital paulista. Estudos Avangados, 33(97),
Recuperado em 20 mai 2020, de https://doi.org/10.1590/s0103-
4014.2019.3397.002

Ornell, F., Schuch, ]. B, Sordi, A. 0., & Kessler, F. H. P. (2020).
“Pandemic fear” and COVID-19: Mental health burden and
strategies. Brazilian Journal of Psychiatry, 1-4. Recuperado em 16
mai 2020, de http://dx.doi.org/10.1590/1516-4446-2020-0011

Ortolan, M. L. M. & Sei, M. B. (2016). Plantdo psicoldgico no servigo-
escola de Psicologia da Universidade Estadual de Londrina. Revista
Brasileira de Extensdo Universitdria, 7(1), 29-35.
https://doi.org/10.36661/2358-0399.2016v7i1.3079

Ortolan, M. L. M., & Sei, M. B. (2019). Avaliagdo do plantao
psicologico de um servico-escola de Psicologia. Interacdo em
Psicologia, 23(2), 104-113. Recuperado em 16 mai 2020, de
http://dx.doi.org/10.5380/psi.v23i02.56248

Rehm, ], Lilian, C,, Borges, C., F., Jernigan, D., Monteiro, M., Parry, C.,
DH.,... Manthey, ]. (2020). Alcohol use in times of the COVID 19:
Implications for monitoring and policy. Drug and Alcohol, 39(4),
301-304. https://doi.org/10.1111/dar.13074

113


https://dx.doi.org/10.1590/S1983-14472012000100012
https://doi.org/10.5281/zenodo.3753656
https://www.scielosp.org/pdf/csp/2020.v36n4/e00074420/pt
https://doi.org/10.1590/s0103-4014.2019.3397.002
https://doi.org/10.1590/s0103-4014.2019.3397.002
http://dx.doi.org/10.1590/1516-4446-2020-0011
https://doi.org/10.36661/2358-0399.2016v7i1.3079
http://dx.doi.org/10.5380/psi.v23i02.56248
https://doi.org/10.1111/dar.13074

Intervencoes psicolégicas on-line: reflexdes e retrato de agdes

Rocha, M. C. (2011). Plantao psicolégico e triagem: aproximacdes e
distanciamentos. Revista do NUFEN, 3(1), 119-134. Recuperado em
13 mai 2020, de
http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci arttext&pid=S21
75-25912011000100007&Ing=pt&ting=pt.

Rojas-Jara, C., R. (2020). Cuarentena, aislamiento forzado y uso de
drogas. Cuadernos de Neuropsicologia, 14(1), 24-28. Recuperado
em 10 set 2020, de
http://www.cnps.cl/index.php/cnps/article/view /395 /442.

Santana, S. R, Girard, C. D. T., Costa, L. C. A,, Girard, C. M. T., & Costa,
D.].E. (2020). Os desafios dos servicos psicolégicos mediados pelas
TIC no contexto da Pandemia do Coronavirus 2019-2020. Revista
de Biblioteconomia e Ciéncia da Informagdo, 6(1), 59-71.
Recuperado em 16 mai 2020, de
http://repositorio.ufra.edu.br/jspui/bitstream/123456789/987/
1/0s%20desafios%20dos%20servi%C3%A70s%20psicol%C3%B
3gicos%20mediados%20pelas%20TICs.pdf

Senhoras, E. M. (2020a). Coronavirus e o papel das pandemias na
histéria humana. Boletim de Conjuntura, 1(1), 31-34. Recuperado
em 16 mai 2020, de https://doi.org/10.5281 /zenodo.3760078.

Senhoras, E. M. (2020b). Novo coronavirus e seus impactos
econdmicos no mundo. Boletim de Conjuntura, 1(2), 39-42.
Recuperado em 16 mai 2020, de
https://doi.org/10.5281/zenodo.3761708.

Stevens, . (2020). Airborne Nitrogen Dioxide Plummets Over China.
National Aeronautics and Space Administration. Recuperado em 16
mai 2020, de
https://earthobservatory.nasa.gov/images/146362 /airborne-
nitrogen-dioxide-plummets-over-china

Tatum, C. T.S., Tatum, L. M. M,, Russo, S. L., Oliveira, S. S., Camargo,
M. E,, Carvalho, T. V., & de Castro, F. E. B. (2020). Coronavirus no
Processo de Impactagdo Cientifica Global. Cadernos de Prospecgdo,
13(2), 494-512. Recuperado em 16 mai 2020, de
http://dx.doi.org/10.9771/cp.v13i2.COVID-19.36136

114


http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2175-25912011000100007&lng=pt&tlng=pt
http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2175-25912011000100007&lng=pt&tlng=pt
http://www.cnps.cl/index.php/cnps/article/view/395/442
http://repositorio.ufra.edu.br/jspui/bitstream/123456789/987/1/Os%20desafios%20dos%20servi%C3%A7os%20psicol%C3%B3gicos%20mediados%20pelas%20TICs.pdf
http://repositorio.ufra.edu.br/jspui/bitstream/123456789/987/1/Os%20desafios%20dos%20servi%C3%A7os%20psicol%C3%B3gicos%20mediados%20pelas%20TICs.pdf
http://repositorio.ufra.edu.br/jspui/bitstream/123456789/987/1/Os%20desafios%20dos%20servi%C3%A7os%20psicol%C3%B3gicos%20mediados%20pelas%20TICs.pdf
https://doi.org/10.5281/zenodo.3760078
https://doi.org/10.5281/zenodo.3761708
https://earthobservatory.nasa.gov/images/146362/airborne-nitrogen-dioxide-plummets-over-china
https://earthobservatory.nasa.gov/images/146362/airborne-nitrogen-dioxide-plummets-over-china
http://dx.doi.org/10.9771/cp.v13i2.COVID-19.36136

Intervencoes psicolégicas on-line: reflexdes e retrato de agdes

Trigueiro, L. C. L., Lucena, N. M. G., Aragao, P. 0. R,, & Lemos, M. T.
M. (2011). Perfil sociodemografico e indice de qualidade de vida de
cuidadores de pessoas com deficiéncia fisica. Fisioterapia e
Pesquisa, 18(3), 223-227. https://doi.org/10.1590/S1809-
29502011000300004

Xiao, C. (2020). A novel approach of consultation on 2019 novel
coronavirus (COVID-19)-related psychological and mental
problems: Structured letter therapy. Psychiatry Investigation, 17(2),
175-176. Recuperado em 16 mai 2020, de
https://doi.org/10.30773/pi.2020.0047

Wang, C., Pan, R, Wan, X, Tan, Y., Xu, L., Ho, C. S., & Ho, R. C. (2020).
Immediate psychological responses and associated factors during
the early stage of the 2019 coronavirus disease epidemic (COVID-
19) among the general population in China. International Journal of
Environmental Research and Public Health, 17(5), 17209.
https://doi.org/10.3390/ijerph17051729

World Health Organization. (2020). Joint Leaders’ statement -
violence against children: a hidden crisis of the COVID-19 pandemic.
Geneva: World Health Organization. Recuperado em 20 mai 2020,
de  https://www.who.int/news-room/detail /08-04-2020-joint-
leader-s-statement---violence-against-children-a-hidden-crisis-of-
the-covid-19-pandemic

115


https://doi.org/10.1590/S1809-29502011000300004
https://doi.org/10.1590/S1809-29502011000300004
https://doi.org/10.30773/pi.2020.0047
https://doi.org/10.3390/ijerph17051729
https://www.who.int/news-room/detail/08-04-2020-joint-leader-s-statement---violence-against-children-a-hidden-crisis-of-the-covid-19-pandemic
https://www.who.int/news-room/detail/08-04-2020-joint-leader-s-statement---violence-against-children-a-hidden-crisis-of-the-covid-19-pandemic
https://www.who.int/news-room/detail/08-04-2020-joint-leader-s-statement---violence-against-children-a-hidden-crisis-of-the-covid-19-pandemic

Intervencoes psicolégicas on-line: reflexdes e retrato de agdes

Grupo Reflexivo de Apoio a Permanéncia da Universidade
de S3o Paulo (GRAPUSP): uma estratégia de cuidado aos
estudantes e sua adaptac¢ao ao contexto on-line

Pablo Castanho

Solange Aparecida Emilio

Karla Carolina de Sousa Oliveira
Pedro Hikiji Neves

Introducao

O tema do bem-estar e do sofrimento mental de alunos
universitarios vem ganhando merecido espaco no debate publico
através de matérias de jornais e redes sociais. Casos que
demandam interven¢des medicamentosas e psicoterapicas
especificas se multiplicam. Os suicidios de estudantes de graduacao
e pos-graduacdo sao particularmente alarmantes e mobilizam
fortemente o debate. Os relatos de dificuldades psicolégicas feitos
por alunos, ou testemunhados por docentes, fazem pensar em um
fendmeno que extrapola a dimensao individual. Neste contexto, o
surgimento da pandemia de COVID-19 e seus efeitos diretos e
indiretos sobre o bem-estar e saide mental foi recebido com
grande preocupacdo, tornando-se assim fundamental tanto a
criacdo de agdes especificas para o contexto de pandemia, quanto a
manutenc¢do de medidas existentes. Desse modo, estratégias de
cuidado para com os alunos universitarios foram impulsionadas a
ocupar e se apropriar do ambiente virtual. Neste capitulo,
apresentaremos e refletiremos sobre a transposicdo ao on-line de
uma destas estratégias: o Grupo Reflexivo de Apoio a Permanéncia
da Universidade de Sdao Paulo (GRAPUSP).

O GRAPUSP foi criado em maio de 2019 como uma
estratégia de cuidado aos estudantes de graduacdo e pOs-
graduacao da universidade focada em um trabalho sobre a
dimensao vincular. Os encontros de uma hora e meia, semanais e
conduzidos por psicologos e estudantes de psicologia, foram
realizados nas dependéncias do Centro Escola do Instituto de
Psicologia da Universidade de Sdao Paulo (CEIP-USP) até o inicio do
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isolamento social em mar¢o de 2020, quando passaram a ser
realizados on-line. Cada grupo pode conter até 15 participantes e
uma equipe de até quatro coordenadores compostos por
pesquisadores (vinculados a graduacao, ao mestrado, ao doutorado
ou ao pdés-doutorado) do grupo de pesquisa “Clinica de Grupos e
Instituicdes: Abordagem Psicanalitica (CLIGIAP)”, CNPQ/USP3. Os
participantes interessados participam de modo continuo pelo
tempo que desejarem ou puderem, observadas algumas regras de
presenca e aviso de faltas. Em agosto de 2020, quando da escrita
deste texto, existem trés grupos ocorrendo em paralelo.

Uma hipodtese clinica norteadora: a desarticulagcao do
viver junto no universo académico.

Se a dimensdo vincular norteia o percurso do grupo de
pesquisa responsavel pelo GRAPUSP, ela vem se mostrando
particularmente potente no enfrentamento das questoes
contemporaneas do sofrimento dos universitarios. Temos
trabalhado com o entendimento de que este cenario de fragilizacao
e adoecimento generalizado dos universitarios duplica um
fendmeno ja identificado e bastante estudado pela psicodinamica
do trabalho no ambito das rela¢des laborais contemporaneas.

Tomemos um caso anunciado pelo jornal Folha de Sao
Paulo: Em 2017, um doutorando do Instituto de Ciéncias
Biomédicas da USP comete suicidio dentro do laboratério no qual
trabalhava. Relata a reportagem:

Deixou, numa lousa que havia no local, uma mensagem em
que dizia estar cansado de tentar, de ter esperanca, de viver.
O texto terminava com a expressao em inglés “I'm just done”
(“para mim chega”, em tradugdo livre). // Segundo colegas,
ele estava proximo da qualificacao [..] vinha enfrentando
problemas em sua pesquisa “Ele estava travado. O

3 0 CLIGIAP integra o Laboratério Interinstitucional de Estudos da
Intersubjetividade e Psicanalise Contemporanea (LipSic- USP/PUC-SP)
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doutorado dele parecia que nado ia.” disse um amigo que
pediu a reportagem que ndo o identificasse. (Moraes,
27/10/2017).

Suicidio no local de trabalho, mensagem de adeus relatando
a impossibilidade de continuar vivendo no contexto de uma
dificuldade insuperavel em sua atividade profissional: infelizmente
reencontramos este enredo no mundo do trabalho com frequéncia.
O documentario realizado pelo canal France 2 e transmitido em 31
de maio de 2007 com matéria intitulada Le travail peut-il tuer?
apresenta casos semelhantes. Logo no inicio do programa, somos
informados da estimativa de que haveria um suicidio por dialigado
ao trabalho na Francga. Dejours e Begue (2009) identificam este ano
de 2007 como o momento no qual o assunto ganha o debate publico
no pais. Tratar-se-ia de um fendmeno um pouco mais antigo,
porém, dificil de ser abordado publicamente. Importante constatar
que tal fendomeno é datado. Os autores nos informam que “Os
suicidios e as tentativas de suicidio nos locais de trabalho
apareceram na maior parte dos paises ocidentais no decorrer dos
anos de 1990” (Dejours & Begue, 2009, p. 7. Tradugdo nossa).

A perspectiva dos estudos de Dejours e sua equipe apontam
uma causa comum para o advento nefasto desta situacdo: as novas
formas de organizac¢do do trabalho ocorridas a partir dos anos 80
estariam desestruturando o “viver juntos” no trabalho. Uma
combinagdo de precariedade de vinculos com o estimulo a
competicdo individualizada e generalizada estariam minando as
condi¢cdes de confianca, potencializando o medo e impedindo a
cooperacao tal como a conheciamos. Desta cooperacdo dependiam
tanto o que Dejours havia descrito como estratégias coletivas de
defesa, quanto o reconhecimento dos pares e dos superiores em
relacdo a nossa atividade laboral, elemento psiquicamente
fundamental para a realizacao de si no trabalho. (Dejours & Begue,
2009; Dejours, 2011 e 2012). Além do suicidio, Dejours (2011 e
2012) compreendera que tais transformag¢ées do mundo do
trabalho estdo também ligadas a um incremento das patologias de
sobrecarga, dos efeitos deletérios do assédio e de somatizagdes. O
tema é certamente complexo e de fato seu detalhamento foge aos
objetivos deste texto, cabendo-nos neste momento apenas
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comunicar ao leitor que entendemos que estes mesmos elementos
etiolégicos sejam pecas muito importantes do adoecimento* que
temos testemunhado em relacdo aos estudantes universitarios na
atualidade.

Podemos abordar a pesquisa como uma atividade
profissional na qual muitos buscam seu sustento e alicercam seus
planos de carreira. Na atualidade, notamos como essa atividade se
estrutura cada vez mais na légica de vinculos precarios e
transitorios, tipicos do pos-fordismo (Gorz, 2005; Harvey, 2000).
Grande parte dos pesquisadores da universidade nao possui
vinculo empregaticio, trabalha por projetos aos quais consegue, no
melhor dos casos, vincular bolsas. A inicia¢ao cientifica, o mestrado,
o doutorado e o pdés-doutorado compdem este percurso sem
garantia de continuidade ap6s a finalizacdao de cada etapa. Com o
decréscimo de vagas permanentes em instituicdes de pesquisa, sdo
cada vez mais frequentes os casos de pesquisadores que realizam
multiplos pés-doutorados. E verdade que estamos falando também
de um percurso de formagdo no qual a contrapartida financeira vai
sendo modulada e a expectativa da mesma pode ser postergada.
Mas até quando? Pode-se realmente adiar a expectativa de uma
remuneracdo até o final de um pds-doutorado? De multiplos pds-

4+ E importante ressaltar que dentro da perspectiva da Psicodindmica do
Trabalho, a qual nos referimos ao abordar a sadde dos universitarios, o
adoecimento ndo é visto como algo apenas individual e de etiologia bioldgica. De
fato, o foco nesta perspectiva é colocado nas relagdes com a organizacdo do
trabalho passando pela relacdo entre as pessoas. Se na psicanalise o desprazer
esta relacionado a auséncia de descarga pulsional, as nuances polissémicas do
termo “sofrimento” em francés, como algo que remete também a espera,
facilitam seu uso como um parénimo pela psicodindmica do trabalho. Entende-
se que ha um sofrimento inerente a relacdo com o trabalho, ainda que ele possa
ser concebido como descritivo de algo que permanece em espera de um
desfecho. Quando ha a possibilidade do reconhecimento, dentre outros fatores,
a libido desviada de sua finalidade por injun¢do da atividade laboral, podera
encontrar um destino sublimatério, ainda que parcial. Neste sentido, ndo caberia
falar da presenca deste sofrimento na universidade como um problema em si, o
problema reside na auséncia de condi¢des para que possa ser transformado por
uma via sublimatoéria, levando os alunos ao adoecimento.
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doutorados? Todos podem? Certo ainda que em varias profissoes e
para muitos estudantes a contrapartida financeira aos
investimentos na formacdo se encontra fora da trajetéria
universitaria. Mas isto tampouco é para todos, além do que nos
remete a outro caminho pelo qual a organiza¢do pds-fordista do
trabalho incide sobre a vida dos estudantes.

Se o carater pos-fordista da atividade profissional do
pesquisador se torna bastante evidente, o que dizer de seus
impactos durante a graduacao? Pois bem, temos visto no GRAPUSP
como essa logica tem organizado toda a experiéncia universitaria
desde seu inicio. Temos recebido alunos muito angustiados com a
percepcdo de que cada pequeno passo de sua trajetéria
universitaria, cada nota, cada contato com um professor, cada
escolha de uma optativa pode ter um impacto determinante sobre
0 sucesso ou fracasso de sua inser¢do no mercado de trabalho.
Alunos hoje sofrem frequentemente de dilemas morais tipicos do
mundo do trabalho pés-fordista: ajudar ou nao um amigo a
recuperar a matéria perdida durante um afastamento de sadde
quando ambos competem por uma preciosa vaga de estagio?

A universidade ndo tem como posicionar-se fora do mundo.
Em especial ndo pode imaginar que a organizacdo do mundo do
trabalho para o qual seus alunos se destinam sera indcua dentro de
seus muros. Adotar ou ndo a mesma ldgica de competicao
generalizada individualizada dentro de seus processos internos,
como e por que fazé-lo, por sua vez, é algo que se insere em seu
ambito de acdo. Atrelar medidas de avaliacdo individual
sistematicas ao acesso a disputados intercambios, disciplinas
optativas, bolsas e monitorias pode ter efeitos negativos
suplementares sobre as possibilidades de cooperacao entre os
estudantes.

Por isso tudo, entendemos que a abordagem dos vinculos
que o GRAPUSP propde seja muito importante. De um lado urge
dialogar e atuar sobre esse conjunto de determinantes que atacam
as condigdes para a cooperacao dentro do espaco universitario. De
outro, para alguns estudantes, o espaco de um pequeno grupo
protegido, como os grupos do GRAPUSP, pode ser fundamental
para que se crie um ambiente de confiang¢a que conjugue seguranca
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e liberdade, visando o reestabelecimento de vinculos de
cooperagdo capazes de sustentar em sentido amplo os sujeitos em
suas atividades de estudo, promovendo saude ao invés de
adoecimento.

Os pequenos grupos do GRAPUSP como dispositivos

No caso do GRAPUSP, essa hipotese clinica geral, de carater
psicossocioldgico, precisa ser traduzida em termos de uma teoria
da técnica que oriente o trabalho em pequenos grupos com os
estudantes. Temos optado pelo recorte das teorias psicanaliticas de
grupo para tal, condizente com o percurso do CLIGIAP e seus
pesquisadores.

Iniciamos a apresentacdo dos operadores técnicos e
conceituais que sustentam o GRAPUSP pela nocdo de tarefa,
tomada de Enrique Pichon-Riviere (1985/2007) que a considera
como elemento central para o entendimento e manejo do fen6meno
grupal. Neste sentido, a tarefa explicita geral do GRAPUSP é “tratar
do vinculo dos alunos com e na universidade” havendo a
possibilidade deinsercao de tarefas especificas para cada atividade
conforme o andamento do grupo. Notemos que se a tarefa explicita
propde um horizonte ao grupo, nos interessa o0 movimento que o
grupo faz ou ndo nessa diregdo, e ndo a chegada ou ndo em
determinado ponto. Tomamos em consideracdo os pensamentos,
sentimentos e agdes que circulam neste processo. Os efeitos
benéficos para a saide mental dos participantes que o GRAPUSP
almeja se dariam no que Pichon-Riviéere denominou de momento
da tarefa e que pode ser aproximado de uma area do brincar, no
sentido winnicottiano (Castanho & Silva, no prelo). De fato, trata-se
de, através da relacdo dos participantes, subgrupos e grupos com a
tarefa (e transferéncia com os coordenadores), possibilitar que se
figurem no grupo as questdes psiquicas referentes aos vinculos na
e com a universidade, bem como refletir e se apropriar do que se
figura no processo. Nesse caminho, tomamos a primazia da tarefa
de Pichon-Riviere para organizar e manejar os grupos integrando
nele procedimentos técnicos e leituras advindas de outros campos
de pesquisa (Castanho, 2018).
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Entendemos que quando os grupos guardam uma coeréncia
entre sua tarefa explicita geral e a tarefa primdria da instituicao,
eles se tornam lugares de metabolizacdo dos restos que circulam
na instituicdo. Isso potencializa o trabalho dentro do grupo, mas
também pode facilitar transformagdes no contexto institucional
fora do mesmo (Castanho, 2018). De fato, se neste texto focamos
nos pequenos grupos realizados pelo GRAPUSP, temos neste
projeto também nosso olhar e agdes voltadas para o que ocorre em
seu contexto, sempre com o horizonte de contribuir para relagoes
cooperativas no meio académico.

Cabe ainda mencionar que nos apoiamos na concep¢do de
sujeito de Kaés que postula o sujeito do inconsciente como sujeito
do vinculo (Kaés, 2007). Seguindo esse autor, compreendemos que
0 sujeito se constitui sobre um duplo apoio, o corporal e o
intersubjetivo. Em termos freudianos, pode-se dizer que “o
individuo tem de fato uma dupla existéncia, como fim em si mesmo
e como elo de uma corrente, a qual serve contra - ou de todo modo,
sem - a sua vontade” (Freud, 1914/2010, p. 20). Assim, sujeitar-se
auma cadeia intersubjetiva é condi¢do sine qua non para constituir-
se como sujeito, sendo no entanto também fundamental o
movimento de deslocamento para fora desta posicdo e a
apropriacdo subjetiva dos percalcos deste processo de sujei¢cdo
constitutivo.

Sdo esses os mobilizadores teoéricos e ontolégicos que
embasam a possibilidade de um trabalho psicanaliticamente
orientado em uma instituicdo de ensino ao vinculo como seu
“cliente”. Ao falarmos do GRAPUSP, mais precisamente, nos
propomos a operar sobre os vinculos entre os estudantes, dos
estudantes com os docentes e demais participantes da instituicao,
com a instituicdo e com seu projeto de formacdo pessoal e
profissional.

Outros articuladores tedricos sdo também bastante
relevantes neste trabalho. Kaés (2009), apoiado em Piera
Aulagnier, considera o contrato narcisico como fundamento de
toda a relacdo individuo-grupo, visto que o investimento libidinal
realizado pelo contrato tem fun¢ao de autoconservacao tanto para
0 sujeito quanto para o grupo no qual esta inserido. Ao se referir ao
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contrato narcisico, Kaés (2009) o coloca como alianc¢a inconsciente
estruturante tanto da dimensdo intrapsiquica quanto
intersubjetiva. O autor, remetendo-se a Winnicott, propde que o
rosto da mae é como um espelho para o bebé, além de afirmar que
o narcisismo dos pais também se perpetua por meio desta relagao.
Esse investimento inicial é fundamental para a constituicao
psiquica, ao mesmo tempo em que impde certos riscos alienantes.

Dialogando com a problematica do reconhecimento em
Dejours mencionada ha pouco, notamos que por vezes a dificuldade
de pertencimento na universidade passa por ndao haver um olhar
préoximo ao qual o estudante possa remeter e se ver refletir. Mais
um no meio da multidao, o estudante pode sentir-se desamparado
pela instituicdo depois de ter realizado um intenso investimento
libidinal para conquistar ali um lugar. Outras vezes, o olhar é turvo
sem possibilidade de reflectancia, e dirigido a um ideal ao qual o
estudante também se dirige e, na impossibilidade de corresponder
a ele, sente-se incapaz, inferiorizado e sofre. O trabalho sobre o
vinculo e acerca da reinstauragdo do investimento narcisico pode
se dar pela palavra, mas em nossa experiéncia, muitas vezes a trilha
¢é ardua e pode ser facilitada pelo uso de mediag¢des terapéuticas,
em especial pelo uso de fotos.

A questdo do uso de mediagdes terapéuticas pode ser
abordada retomando-se a problematicas das principais desavencas
na teoria psicanalitica do inicio do século XX, que culminaram na
separacao maior dos estilos clinicos de Freud e Ferenczi, fundando
duas matrizes distintas, para usar o vocabulario de Figueiredo e
Coelho Junior (2018). O estilo empatico que Sandor Ferenczi
propds tentava solucionar problemas com pacientes “dificeis”,
passivos psiquicamente, que nao associavam livremente
(cometendo atos falhos e desvios) como as histéricas. Para tornar
possivel um “avivamento” do sujeito, era preciso tornar o setting
mais “maleavel”, menos neutro e mais suscitador de afetacdes. Ao
paciente que ndo associava livremente dentro do setting classico,
era necessaria uma mudanca da técnica.

Este foi, de fato, um impasse que encontramos nos
primeiros encontros do GRAPUSP em maio de 2019. Os estudantes
presentes ao grupo apresentavam grande dificuldade de associar,
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eram sequestrados por imagens aterrorizantes de fracasso e medos
agudos e transbordantes. A violéncia vivida internamente se
repetia no vinculo, tornando dificil, sendao impossivel, a
continuidade do grupo. E neste contexto que optamos por
introduzir a Fotoexpressao/Fotolinguagem®.

Podemos tomar o uso de objetos mediadores em grupo
como desdobramento da perspectiva ferencziana sobre a
elasticidade da técnica (Castanho, 2018). O uso de objetos
mediadores maleabiliza o setting e facilita a comunicagao entre os
participantes. Cabe notar que o vinculo entre pessoas é correlativo
a vinculac¢do entre palavras e elementos psiquicos, ou como afirma
Kaés, a capacidade do sujeito de associar (como nalivre associacao)
é correlativa a associacdo entre os membros do grupo. O objeto
mediador aproxima-se assim do objeto transicional (Winnicott,
1951/2000) tanto no plano vincular quando em sua fung¢do
intrapsiquica.

Por isso, o GRAPUSP, apesar de ter encontros nos quais
utiliza-se apenas a palavra, quando o dispositivo é orientado pela
perspectiva dos grupos operativos de aprendizagem de Pichon-
Riviere (Castanho, 2012), passou a ser organizado, a partir de
agosto de 2019, de forma a ter os primeiros encontros mediados
por fotos, com a utilizacao do dispositivo
Fotoexpressdo/Fotolinguagem®.

A Fotoexpressdo/Fotolinguagem® é um dispositivo para
trabalho com grupo desenvolvido pelos engenheiros Alain Batiste
e Clair Belise inicialmente destinado ao trabalho de formacao em
empresas. A essa proposta Claudine Vacheret, professora da
Universidade Lumiére Lion 2, integrou uma compreensao
psicanalitica que a elevou ao estatuto de mediacdo terapéutica.
Temos em Lion um grupo de pesquisadores dedicados ao estudo
das mediagdes terapéuticas em suas diversas materializagdes,
tanto quanto ao desenvolvimento da compreensao metapsicoldgica
desses dispositivos. A variacao para o nome Fotoexpressdo se da
devido a inclusdo de fotos brasileiras, o que imprime uma nuance
ao dispositivo e implica em questdes legais que nos levam a evitar
o termo Fotolinguagem®. Entretanto, todo o enquadre da sessdo
segue as orientacoes dadas por Vacheret (2008).
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O dispositivo consiste, em sintese, na disposicdo de fotos
que compdem os dossiés ao grupo atendido em que, a partir de uma
pergunta feita pelo coordenador, cada membro do grupo elege uma
foto e fala a partir dela. O dispositivo permite uma espontaneidade
para o didlogo sendo que, pelas caracteristicas do enquadre, tem
um carater protetivo ao sujeito que entende a situacdo como algo
seguro. Nos termos de Chouvier (2003), “se sentindo suportado e
carregado, o sujeito pode deixar ir sem risco para a expressao
figurada de suas experiéncias internas.” (p. 19). Além disso, a
estratégia é percebida em seu potencial de facilitador dos vinculos,
de onde seu carater precioso ao GRAPUSP no contexto da
desarticulacao psicossocial do viver junto que discutimos na se¢do
precedente deste texto.

A transposicao do GRAPUSP ao contexto on-line

O cendrio clinico complexifica-se muito com a atual
pandemia de COVID-19 e o isolamento social necessario, que
demanda a adaptacdo das atividades antes presenciais a
modalidade remota. Nestas circunstiancias, nos vemos imersos e
restritos aos recursos da web. Torna-se fundamental a tarefa de
adaptacdo de teorias originalmente feitas para uma clinica
presencial para o modelo on-line. Para tanto, Migone (2013),
recapitula as origens da insercdo da tecnologia na clinica
psicanalitica. Encontra que desde o inicio do uso da psicanalise por
telefone em 1950 havia a preocupacdo de compreender quais suas
limitagdes. Ele pontua que a clinica on-line é a principio muito
parecida com o ideal da psicandlise classica: sem imagem,
mostrando apenas parte de si, a neutralidade e abstinéncia do
analista “tela em branco” sdo aspectos muito mais faceis de serem
cumpridos. Assim, a andlise freudiana que usa a interpretacao
como principal ferramenta do analista poderia, em tese, ser
cumprida sem grandes problemas.

A possibilidade da realizacdao de grupos verbais on-line,
conquanto constituisse um desafio aos coordenadores, ja era uma
possibilidade documentada na literatura onde pudemos encontrar
referéncias para operar esta passagem (Haim Weinberg, 20203,
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2020b). Ao contrario do atendimento psicanalitico individual, o
atendimento em grupo implica normalmente a dimensdao de
contato visual entre os participantes. Kaés (1994/2014) realizou
valiosas experiéncias com grupos nos quais os participantes
sentam um de costas em relacdo aos outros e nao se veem,
constatando neles um aumento significativo de ansiedades
persecutorias. Este estudo reforcou em nds a perspectiva de
atendimento em grupo on-line com plataformas que permitissem
visualizar uns aos outros, como o Zoom, e posteriormente o Google
Meet. Mas se o grupo on-line preserva a existéncia de contatos
visuais entre os membros do grupo, ao mesmo tempo, o
transforma. Perde-se a dire¢ao do olhar, sublinha-se o rosto em
detrimento do restante do corpo, ganham-se os cenarios ao fundo
de cada participante, a possibilidade de ver-se ao falar etc (Haim
Waimberg, 2020a). Todas estas, caracteristicas que impactam
certamente o dispositivo on-line distinguindo-o do presencial e nos
levando a aborda-lo como uma mediac¢ao especifica.

Como toda mediagdo, o uso de uma plataforma on-line para
a realizacdo dos grupos tornaria mais facil a figuracdo de certas
questdes em detrimento de outras. Seja pela experiéncia no
GRAPUSP, seja com outras modalidades de atendimento, pudemos
formular duas hipéteses sobre a especificidade do on-line como
mediacdo que ofereceremos aqui a guisa de exemplo, sabendo que
demandam um desenvolvimento proprio em outro momento.
Primeiramente, temos a importancia do rosto e do olhar-se a si
préprio que nos parece facilitar a figuracdo e o trabalho sobre
questdes do narcisismo. Outro aspecto de grande interesse é o
modo como podemos entrar e sair com facilidade de um
atendimento on-line (nunca sabemos com certeza quando alguém
“caiu”, pela conexdo ou saiu por op¢ao), e o quanto isso possibilita
de figuracao e manejo das questdes fronteiricas. Além disso, em
relacdo a experiéncia de agressividade entre os membros do grupo
que tivemos no inicio do GRAPUSP (antes de inserirmos a media¢ao
com as fotos), pensamos que o on-line poderia exercer uma
transformacdo nesta dimensdo, tornando-a menos intimidadora,
devido ao fato de cada participante poder acessar o grupo desde
um lugar seguro para si e sem contato corporal com os demais.
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Imbuidos desta perspectiva, pareceu-nos adequado retomarmos os
grupos on-line de modo exclusivamente verbal, entendendo que a
transposicdo da Fotoexpressao/Fotolinguagem® exigiria tempo e
um trabalho especifico e que urgia oferecermos uma continuidade
aos nossos estudantes durante a quarentena.

No periodo inicial do GRAPUSP on-line, escutamos muitas
demandas da presenca corporal a partir das muitas associacdes
saudosas com espagos comuns da universidade, lugares de Sado
Paulo, ou pelo uso cinestésico de certas imagens, associando
sabores, cheiros e sensagdes, que eram retomados pelo grupo das
sessdes anteriormente realizadas com fotos. A possibilidade de
uma intimidade e a questdao da auséncia corporal nas relagdes se
colocam nesta fase. Haim Waimberg (2020a), defende que o meio
on-line é marcado por uma modalidade especifica de intimidade
que denomina de “E-ntimidade” (e-ntimacy). O autor afirma que “A
e-ntimidade concerne o que as pessoas podem dizer umas as outras
quando concordam em ndo terem um corpo”s (2020a, p. 147.
Tradugao Nossa).

Se o on-line em si pode ser entendido como um objeto
mediador, capaz de facilitar os processos que hipotetizamos ha
pouco, poderiamos combinar ainda outros recursos mediadores
para potencializar dimensdes da experiéncia corporal que ele
mesmo solape? Tomemos a foto, em nossa experiéncia com a
Fotoexpressao/Fotolinguagem® presencial, constatamos como ela
ativa a sensorialidade, fomentando um processo que Anne Brun
(2013) denomina de “associatividade sensério motora” e que assim
envolve o corpo. Mesmo na auséncia das fotos, os grupos on-line
(que haviam experimentado esta técnica antes) evocavam imagens
e associagcoes do passado. Ndo seria este um indicativo de que a
potencializacdo deste processo de associatividade sens6rio motora
poderia mitigar os problemas da auséncia corporal?

5 No original: “E-ntimacy is about what people can say to each other if they agree
not to have a body.”
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Resolvemos entdo experimentar alguma forma de
adaptacao da Fotoexpressdo/Fotolinguagem® para os grupos
realizados de forma remota. Nosso anseio coincidia com o de
colegas Uruguaios da Asociacién de Psicopatologia y Psiquiatria de
la Infancia y la Adolescencia (APPIA) e experimentavamos la e ca
formas de realizar as sessdes com fotos neste novo cenario. A
perspectiva uruguaia encontrou rapidamente um caminho
promissor, sendo uma integrante de nossa equipe, coautora deste
texto, convidada para integrar o processo de sistematizacdo desta
adaptacdao (Emilio et al., no prelo). A participacdo de Claudine
Vacheret, criadora do aporte psicanalitico da Fotolinguagem® foi
fundamental no desenvolvimento e legitimacdo dessa forma de
utilizagdo on-line do método que adotamos a partir de entdo nos
encontros do GRAPUSP.

Os participantes do GRAPUSP tiveram diferentes posi¢des
em relacdo a mudancga para o on-line. Dos dois grupos que tivemos
no inicio de 2020, um deles se extinguiu e outro teve uma redugao
de participantes. Os motivos para as desisténcias e auséncias
justificavam-se explicitamente por dificuldades de acesso a
internet de banda larga, falta de privacidade e até a falta de sentido
dos encontros nos momentos em que alguns cursos estavam com
as aulas suspensas. Podemos pensar também, que no contexto
agudo da pandemia, as demandas psicoldgicas dos alunos tinham
relacdo apenas secundaria com os vinculos na universidade. Esta
hipétese ganha forca ao constatarmos que, no mesmo periodo, foi
criado o Projeto Apoio Psicolégico Online (PAPO) do IPUSP que
atendeu mais de mil pessoas em seus quatro primeiros meses de
funcionamento, sendo a maioria deles alunos da USP6, mesmo
publico alvo do GRAPUSP.

Alguns dos participantes que optaram por nao seguir nos
grupos durante os primeiros meses da pandemia mantiveram com
os coordenadores do GRAPUSP uma forma de comunicagdo

6 https://sites.usp.br/papoipusp/mil-clientes-atendidos%e2%80%a8/
Acessado em 08/09/2020
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assincrona, enviando e-mails eventuais para dar noticias sobre
efeitos do grupo em suas vidas (informando sobre a busca ou
retomada de analise pessoal, por exemplo) ou para compartilhar
situacOes dificeis que estavam vivenciando em suas relagdes
familiares. As mensagens recebidas desta forma, apoés reflexdao
entre os coordenadores e a supervisora, eram respondidas também
por escrito. Avaliamos que isso também se configurou como uma
modalidade de participa¢do on-line no projeto e contribuiu para
que estas pessoas ndo deixassem de se fazer presentes nos grupos,
confirmando também a percepcao do GRAPUSP como espago de
acolhimento e pertenca institucional.

Os que permaneceram no grupo, no entanto, reafirmaram
sessdo a sessdao a importancia desse espaco. Muito desta
valorizacdo parece se dever ao fato de, em meio ao caos que a
pandemia impds também a vida universitaria e a auséncia de
definicOes e todas as incertezas, haver a garantia daquele encontro
grupal, com enquadre bem estabelecido, todas as semanas, que
significou para os participantes alguma experiéncia de continéncia
frente ao caos vivido coletiva e pessoalmente.

Nos grupos verbais, a possibilidade de trocas entre pares
sobre as dificuldades de manter um certo ritmo nas atividades
académicas, de sentirem-se compreendidos e de pensarem
conjuntamente formas de lidar com as instabilidades préprias do
momento mostrou-se importante no sentido de ressignificar a
experiéncia de incapacidade que parecem ter vivenciado em
diferentes niveis.

0 carater de facilitador de vinculos da
Fotoexpressdo/Fotolinguagem® manteve-se na experiéncia do
GRAPUSP on-line constituindo-se em um fator extremamente
importante no contexto da soliddo, vivida no isolamento social.
Tomemos uma sequéncia como exemplo: em um dos grupos, em
determinada sessdao houve a escolha de uma foto em que havia uma
bailarina dan¢ando sozinha em um amplo espag¢o. Enquanto uns
diziam da beleza de sua danga, outros insistiam na soliddo em que
ela se encontrava e a descreviam em movimento em dire¢do a uma
adrea escurecida da foto, nomeada alternativamente como um
abismo e uma grande porta. Sessdes depois, no mesmo grupo, é

129



Intervencoes psicolégicas on-line: reflexdes e retrato de agdes

escolhida uma foto em que ha quatro bailarinas sentadas em circulo
e associa-se que aquela bailarina do encontro anterior encontrara
seu grupo e que agora falavam algo de muito intimo, partilhavam
experiéncias. Entendemos que esta sequéncia testemunha trés
momentos muito importantes: vemos a possibilidade de figurar e
falar sobre os sentimentos de solidao vivenciados na pandemia
através da foto da bailarina sozinha, e a possibilidade de figurar
uma transformacgdo ocorrida no préprio grupo na foto das quatro
bailarinas. Evidentemente, em algum momento desta sequéncia
temos a experiéncia da possibilidade, ou ao menos a esperancga, de
uma intimidade, de um contato mais préximo dentro do grupo on-
line.

Essaformacao de um espacgo de intimidade on-line nao se fez
sem a presenca de alguns momentos rondados pela agressividade,
notadamente a partir de uma foto vista como ambivalente, seja
como um menino descansando, seja como um menino morto. A
percepcao do menino morto parece ter sido insuportavel para o
participante que a escolheu e a apresentou como um momento de
descanso agradavel. Infelizmente, ele se desligou do GRAPUSP apés
esta sessdo, e nao houve a possibilidade de reverter esta decisao.
Entendemos que o tema da morte se tornou particularmente
intenso durante a pandemia de COVID-19, mas as trocas nesse
grupo também nos remetem a movimentos agressivos que podem
ter sido facilitados no ambiente on-line. De fato, o conceito de E-
ntimidade, abordado ha pouco, contempla a perspectiva de uma
intensificacdo da expressdao de movimentos afetivos no universo
on-line. No periodo no qual este texto é escrito, o leitor encontrara
exemplos muito evidentes desse fendmeno em trocas virulentas
nas midias sociais, em especial em assuntos relativos a politica.
Assim, nossa aposta inicial no ambiente on-line como mais seguro
para os participantes teve que ser matizada. O on-line pode ao
mesmo tempo oferecer maior sensacdo de seguranga e intensificar
trocas agressivas.

Ao reativarmos as inscrigcdes e realizarmos ampla
divulgacdo, em agosto de 2020 abrimos mais dois grupos,
totalizando trés, e temos uma expressiva lista de espera. Esse
interesse contrasta com um decréscimo consideravel na procura
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pelo atendimento no ja mencionado projeto PAPO no mesmo
periodo. Mesmo sem as aulas presenciais, o segundo semestre de
2020 apresenta-se marcado pela retomada de queixas ligadas a
relagdo com a universidade e o decréscimo de outras.

E seguimos percebendo a importancia do uso das fotos para
que a sensorialidade possa ser trazida a cena do grupo. Em um
momento de tantas perdas, decorridos mais de cinco meses do
inicio do isolamento social imposto pela pandemia, sdo escolhidas
fotos de pessoas em situagdo de rua ou de idosos e circulam
associacoes relativas a vivéncias de exclusdao, de internacgoes
psiquiatricas, ao isolamento e a solidao. No entanto, também sdo
escolhidas fotos com pessoas juntas, se aquecendo, se acolhendo,
fotos de bebés e associagdes com o cuidado. O grupo permite que
apareca a dor vivenciada muitas vezes como sendo particular e que
seja percebida como compartilhada, o que no contexto atual
apresenta-se como um importante caminho para se lidar com os
efeitos do isolamento e distanciamento sociais. Em nossa
experiéncia, as fotos também tém ajudado a resgatar a esperanca
que reside nos espacos coletivos, que pode ser construida pela
cooperacdo e pelo apoio mutuo em um momento tdo desafiante
como a pandemia.

Conclusao

Se a tecnologia pode ser usada para superar os obstaculos e
conectar pessoas, ela também pode servir ao propdsito de
distancia-las. Interessante notar como o estagio atual de
desenvolvimento das tecnologias parece facilitar aquilo que
Dejours trabalha como “cooperacdo reduzida em busca de
compatibilidades” (Dejours, 2012, p. 91). Trata-se de uma relagao
de cooperacao que poderia se dar entre maquinas, ou sujeitos
reduzidos a um funcionamento semelhante ao de maquinas. Tal
modalidade de cooperacdo reduzida possui alguns resultados
produtivos favoraveis no curto prazo, mas que sdo incertos em
longo prazo. Sobretudo, pagam um alto preco em termos de satde
mental dos envolvidos. Em um contexto de adoecimento do corpo
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académico ligado a “desarticulacao do viver juntos”, o refor¢o desta
modalidade de cooperagdo preocupa.

Por outro lado, experiéncias como o GRAPUSP
testemunham a poténcia de se usar a tecnologia para criar
encontros humanos ali onde eles estao impossibilitados de ocorrer.
Tal destino ndo depende somente das plataformas e recursos
tecnoldgicos disponiveis, mas de como eles podem ser apropriados
e usados. Teorias e técnicas proprias da psicologia podem ter um
valor importante neste sentido. 0 uso da
Fotoexpressao/Fotolinguagem® on-line exemplifica esse potencial
ao convocar a sensorialidade inserindo-a nas trocas afetivas e
permitindo qualidades de contato que parecem mitigar os entraves
hoje constatados pela distancia fisica dos corpos no contexto da
pandemia.

A experiéncia da Fotoexpressdo/Fotolinguagem® também
evidencia que se as plataformas de comunicagao on-line podem ser
pensadas como detentoras de propriedades mediadoras proprias,
como em nossas hipdteses sobre sua utilidade para colocar em
trabalho problematicas narcisicas e figurar no aqui e agora do
atendimento questdes sobre as fronteiras. Elas comportam ainda
combinagdes com outros recursos mediadores que agregam
elementos especificos aos processos grupais. Talvez seja
interessante abordarmos as plataformas de comunica¢do on-line
como metamediadores que detém algumas propriedades
especificas relevantes para a configuracao do enquadre e processos
psiquicos nele facilitados ou dificultados, mas também permitem
adaptacdes e/ou criacoes de outras técnicas e outras mediacdes
capazes de transformar significativamente a qualidade dos
processos de vinculacdo e processos psiquicos no meio on-line.
Abre-se assim, um caminho para novas pesquisas sobre o estatuto
do on-line como mediagao.
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A invasao das tecnologias na clinica psicanalitica: um novo
setting?

Felipe de Souza Barbeiro

Dificilmente conseguimos pensar em nossas tarefas diarias
sem o auxilio de algum aparelho eletronico, atualmente. As
tecnologias de informacao e comunicagdo (TICs) fazem parte do
nosso cotidiano, e musicas, fotografias, filmes, mapas, agenda,
banco, temperatura.. podem ser armazenados e acessados de
modo digital.

Compreender o progresso da tecnologia € importante, pois,
segundo Lévy (1996), os seres humanos ndo pensam sozinhos ou
sem o amparo de ferramentas. Todas as ag¢des e invencgdes
tecnolégicas descrevem o desenvolvimento da civilizagdo, desde o
controle do fogo pelo humano até o aprimoramento delas (Freud,
1930/1996).

Quando surgiram, em 1945, os computadores eram frageis
e ocupavam bastante espaco, utilizados pelos Estados e por
grandes empresas, apenas para calculos cientificos (Lévy, 1999).
Lévy (1999) conta que foi a partir de 1970 que essas maquinas
deixaram de ser restritas ao serem criados os computadores
pessoais, tornando-se ferramentas de diversao e organizacao, com
a incorporacao de multimidias e planilhas.

Os computadores influenciaram uma nova dinamica
sociocultural quando se fundiram as telecomunicagdes, nos anos de
1980, e a exponencial conexdo em rede, no inicio dos anos de 1990.
A vista disso, surgiu um novo lugar, chamado por Lévy (1999) de
“ciberespac¢o”, onde a comunicacdo passou a ocorrer de forma
interativa e hipertextual, possibilitando o acesso a informacdes
virtuais independentemente de tempo e espago. Para tanto, é
necessario entender que Lévy (1996) compreende que virtual nao
é oposto de real, mas sim algo que existe em poténcia. Perde-se a
ideia de atual, do aqui e agora, desprendendo o corpo, o texto, a
economia e a linguagem de um campo estatico.
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Como no ciberespaco tudo é fluido e instantdneo, a
subjetividade dos individuos e a forma como estes se relacionam se
alteraram com o advento tecnolégico (Alves & Mancebo, 2006).
Atualmente, ndo é mais necessaria a proximidade fisica para as
pessoas se relacionarem, pois é possivel a comunicacdo de modo
virtual por meio de aplicativos de mensagens e redes sociais.
Segundo Recuero (2009), estas sdo bastante utilizadas pelos
individuos como alternativas para a pressa da contemporaneidade,
possibilitando o estabelecimento de vinculos afetivos. Assim, fica
inviavel compreender as relacdes humanas de modo isolado, pois,
atualmente, as identidades dentro e fora do espago virtual
associam-se.

Todas essas mudangas sdao percebidas nos consultorios
psicanaliticos, que recebem as novas subjetividades dos pacientes.
Portanto, segundo Levisky e Silva (2010), é necessdrio
compreender os acontecimentos da contemporaneidade no
contexto clinico, pois as tecnologias invadiram o setting analitico.
Os autores descrevem que os terapeutas podem ser consultados
pelo Google, atendimentos podem ser realizados pelo Skype,
dispositivos eletronicos entram nas salas de atendimento como
objetos ludicos, remarcagdes de horarios sao feitas por mensagens,
celulares tocam e pacientes até mesmo chegam a atender ligacdes
durante as sessoes.

Este trabalho é fruto de uma pesquisa maior de mestrado,
na qual foi investigado como profissionais estdo percebendo e
utilizando as tecnologias no contexto clinico psicanalitico, bem
como possiveis implica¢des na relagdo transferencial entre a diade.
Serdo apresentados os principais resultados obtidos a partir de
entrevistas realizadas com psicanalistas de formacgdo, através do
meétodo clinico-qualitativo (Turato, 2010) e da analise de contetido
(Bardin, 1977/2016). Ressalta-se que ndo é propdsito deste
trabalho criticar positiva ou negativamente as tecnologias, mas sim
expor e discutir o que foi averiguado fundamentado na literatura e
nas falas dos psicanalistas entrevistados.

Para este estudo, foram convidados 23 psicanalistas, mas
oito aceitaram participar, com tempo de atuacdo em clinica
variando de 25 a 43 anos de exercicio. Freud (1925/1996) ja
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alertava para a resisténcia quanto ao que é novo, o que poderia
dificultar o desenvolvimento do conhecimento cientifico,
considerado por ele como valioso. Desde o inicio, com isso, percebi
resisténcia dos profissionais frente ao assunto. Alguns
participantes, ao receberem o convite, disseram que nao saberiam
como ajudar, pois ndo dominavam o assunto. Ademais, um
entrevistado mencionou que nao imaginava que as tecnologias
fizessem parte do seu trabalho clinico, tendo percebido tal fato no
decorrer da conversa com o pesquisador.

O telefone permitiu a aproximacao virtual das pessoas
(Freud, 1930/1996) e seu uso em atendimentos psicanaliticos
consta na literatura ha mais de seis décadas como alternativa para
mudancas geograficas e manejo com pacientes em situacdes
emergenciais (Montagna, 2015). Porém, quando se popularizou,
causava temor nas pessoas, que pensavam que poderiam estar
sendo vigiadas mesmo com o fone no gancho (Nicolaci-da-Costa,
2004).

Os entrevistados mencionaram que o telefone ainda é
utilizado em seus trabalhos, mas vem sendo substituido por novas
tecnologias, como o WhatsApp. De antemao, ja relacionam as duas
formas de contato, mas percebi que o telefone parece ser mais
aceito, possivelmente devido ao seu tempo de existéncia. Um
participante ilustra a aprovavel resisténcia causada pelo advento
tecnolégico ao afirmar: “Procuro sempre que possivel falar por
telefone” [..] “Embora o WhatsApp tenha sido muito util”. O
aplicativo, por ser mais recente, pode carecer de tempo para ser
totalmente admitido na comunicacdo com seus pacientes, como se
o telefone transmitisse maior seguranca ao ser utilizado, mesmo
reconhecendo a utilidade do WhatsApp. Sua fala nos faz refletir que
a permissao, ou ndo, do uso de tecnologias no trabalho clinico é o
tempo que levam para serem consideradas seguras. Mesmo que o
telefone seja mais antigo que os aplicativos digitais, ndo deixa de
ser uma tecnologia que, inclusive, ja causou inseguranca no
passado.

Dessa maneira, pode-se inferir que existem “velhas
tecnologias” e “novas tecnologias”, estas que talvez estejam
passando pelo seu periodo de aprova¢do. Mesmo que o uso do
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WhatsApp tenha sido referido com certa resisténcia, os
entrevistados admitem que facilita a comunicagdo entre as pessoas,
inclusive entre a diade no contexto profissional, com fins
especificos de remarcagdes de horarios. A partir das falas dos
psicanalistas entrevistados, percebi ambiguidade e um esforco
destes em afirmarem que sdo os pacientes que propdem o0s
contatos por meio do aplicativo, como um movimento do
analisando e nio do analista. Porém, ndo somente aceitam como
também passaram a oferecer. “Entao eu ofereco, né?”, questionou
um entrevistado ao final de sua fala, demonstrando possivel
dificuldade de reconhecer que, sim, oferece o contato via WhatsApp
a seus pacientes. Seja ofertando ou aceitando a solicitacdo do
paciente, compreende-se que o aplicativo é, de qualquer forma,
utilizado no trabalho psicanalitico e tende a ganhar mais espaco
nesse enquadramento.

De todo modo, como explica Lévy (1996), toda escrita é
virtual, desde sua criacdo, pois as mensagens transmitem a
informacgdo independente de espago e tempo. Assim, a comecar da
Mesopotamia até as mensagens através de aplicativos digitais, a
subjetividade de cada individuo é manifestada pelas palavras. Hoje,
como visto, a comunicagdo entre profissional e paciente pode
ocorrer por meio de aplicativos como o WhatsApp. Sejam propostos
pelo paciente ou pelo profissional, contatos virtuais sdo existentes
no contexto psicanalitico desde sua criacao, pois, anteriormente,
autores classicos da psicanalise utilizavam a tecnologia disponivel
aquela época para comunicacdo a distancia: as cartas.

O caso do pequeno Hans, atendido por Freud (1909/1996)
é um exemplo. O menino era, na verdade, acompanhado pelo pai,
que recebia as orienta¢des a distancia do analista por meio de
correspondéncias. Outro atendimento que pode ser citado é o da
Piggle, atendida por Winnicott (1979). Como a familia da menina
residia longe do consultério, as sessdes presenciais aconteciam
com intervalos de até trés meses, havendo diversas
correspondéncias escritas entre Winnicott e a familia da paciente.
Neste caso, as cartas auxiliaram no tratamento da criancga, tanto a
titulo de informacgdes sobre ela e orientacdes aos pais, como para
manutencado do vinculo entre eles.
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Se antes, os contatos a distincia no contexto clinico
psicanalitico eram realizados por meio de cartas e, depois, por
telefone, hoje percebemos a utilizagdo de aplicativos digitais, tais
como WhatsApp e Skype. Pode-se perceber que se alternaram os
meios, mas considerando o entendimento de Lévy (1996; 1999), a
comunicacao virtual continua ocorrendo de acordo com a
tecnologia disponivel no determinado periodo. Se ha o receio
quanto as novas tecnologias, cabe pensarmos que as antigas
também tinham seus riscos: cartas podiam ser desviadas e lidas por
outrem, assim como as mensagens de WhatsApp.

Essas proposi¢des nos fazem refletir sobre o modo como o
trabalho analitico vem acontecendo na contemporaneidade,
quando as tecnologias fazem parte do dia a dia de todos, pois,
conforme orienta Zimerman (1999/2007), a psicanalise
acompanha as mudancas sociais. Um entrevistado acrescenta que o
verbo alude a algo obrigatério, sendo que a psicanalise considera
as peculiaridades de cada individuo, considerando sua conjuntura
social. Em suas palavras: “A psicandlise estd. Ela estd naquele
contexto, naquele lugar. Entdo... ‘ter que acompanhar’ é quase um
verbo de ‘ela precisa’, como se fosse opcional. A psicanalise esta!”.

Os atendimentos on-line foram mencionados pelos
entrevistados, que ressaltaram as diferengas entre sessdes
presenciais e virtuais. Segundo Migone (2013), a telepsicoterapia
pode ser entendida como uma nova modalidade de trabalho
analitico, fazendo refletir sobre a clinica tradicional, que antes ndo
atendia psicoticos, grupos ou familia. Para o autor, o importante
ndo é se o trabalho é conduzido por aparelhos digitais ou ndo, mas
sim a teoria que justifica tal execucgao.

Nao ha consenso na literatura cientifica acerca do assunto.
Em um levantamento sistematico que realizei em bases de dados
nacionais e internacionais, destaco a seguir as ideias
predominantes das publicagdes encontradas. Migone (2013)
reconhece a analise a distancia como uma oportunidade de
proporcionar tratamento a pessoas que estejam impossibilitadas
de comparecerem fisicamente aos consultorios. Esta é comparada
por Wang (2015) com a criacdo do leite em pd, que ndo é como o
leite materno, mas oferece uma possibilidade de nutricdo aos
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bebés, sendo que a mamadeira e o peito da mae possuem tanto
semelhancas como diferencas entre eles.

Em contrapartida, outros autores discorrem sobre as
dificuldades encontradas nas sessdes on-line. Simon (2015)
menciona que o atendimento a distancia ndo permite
aprofundamento nas questdes inconscientes dos pacientes, ndo
sendo, portanto, um trabalho psicanalitico propriamente dito.
Algumas obje¢des quanto a essa modalidade sdo citadas por
Lisondo (2012), que considera importante a flexibilizacao do
setting, mas a atencao flutuante do analista pode ficar prejudicada
pelo intermédio de um dispositivo tecnolégico entre a diade, além
de dificultar a apreensao da comunicagdo nao verbal. De qualquer
forma, os atendimentos on-line estiao acontecendo e feno6menos
como associacao livre e a relacdo transferencial sdo mantidos no
espaco virtual, pois sdo acontecimentos simbélicos (Nobrega,
2015).

O trabalho psicanalitico mediado por alguma ferramenta
tecnolégica merece reflexdo e cautela, segundo as contradigdes
constatadas entre os autores e as distingdes significativas
mencionadas pelos entrevistados. Os participantes da pesquisa
reconhecem que é uma pratica existente, mas possui limitacdes se
comparada a andlise tradicional. Devido a auséncia da presenca
fisica, o acesso ao clima emocional do paciente é dificultado, pois o
Skype ndo permite a percep¢ao sensorial do que ndo é comunicado
verbalmente, como o cheiro, a respiracao ou o tom de voz.

Sessdes virtuais sustentam um encontro diferente do
presencial, segundo as percepc¢des dos psicanalistas. Como um
entrevistado explica: “Ndo deve prescindir do contato terapéutico
pessoal”, pois “mediado é muito mais dificil”, tendo o trabalho
virtual “um objetivo mais egoico, de lidar mais com as questoes do
dia a dia”. Outro psicanalista compreende que “ndo haveria um
encontro a dois, é um encontro a trés: eu, a pessoa e o computador”.

Um paciente que retorna ao consultério apés um tempo e
conta ao analista como é bom o cheiro do lugar, como alguém que
regressa a sua casa: “Ai, que gostoso esse cheiro, esse lugar!”. Ou
um paciente que falou que o cheiro do consultério lembrava uma
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casa de sua infancia, evocando memorias de desamparo em relacdo
amae: “Olha, a sua sala de espera tem o cheiro de uma casa que eu
frequentava na minha infancia. [...] Quando ela ndo podia cuidar de
mim, ela me deixava nessa casa e eles eram muito amigos, mas eles
me maltratavam 13”. E o paciente que entra no setting e coloca seus
objetos na poltrona: “Nossa, eu ndo paro de colocar as coisas aqui”.
Ou ainda aquele que vai bastante perfumado a sessdo e seu cheiro
perdura na sala de atendimento além do horario de sua consulta:
“Entdo vem no comego da tarde e fica a tarde inteira o cheiro dele
aqui na sala”.

Todos esses exemplos foram citados pelos psicanalistas
participantes como forma de evidenciarem a importancia de
aspectos que ndo sdo apreendidos em uma sessao analitica virtual.
Pode-se perceber como o cheiro evocou tanto nos pacientes como
nos profissionais sensacées que sdo passiveis de interpretagdes
analiticas, conforme a histéria de cada individuo. E certo que os
exemplos destacados sdo referéncias as repeti¢cdes e atuacoes de
materiais inconscientes projetadas no setting que sé foram
possiveis de serem apreendidas devido a presenca fisica. Porém,
considerando que os aparelhos tecnoldgicos sdo objetos concretos
utilizados pelos individuos para simbolizarem seus conteudos
subjetivos (Lévy, 1996) e o setting é um espaco simbdlico que
propicia as condi¢des para o trabalho analitico (Freud, 1912/1996;
1913/1996), questiona-se se em uma sessdo on-line outros
aspectos inconscientes ndo poderiam ser comunicados também,
porém de outra forma.

Mesmo com as inegaveis diferencas citadas entre as analises
tradicional e on-line, o Skype é utilizado pelos psicanalistas
entrevistados com fins especificos, dando continuidade a um
trabalho ja iniciado presencialmente. Se um paciente passa por
uma mudan¢a geografica, o uso das tecnologias é considerado
positivo, mesmo que sejam encontros com objetivos focais, para a

manutencdo de um vinculo ja estabelecido.

Priorizando o contato presencial, um psicanalista relatou
que resistiu fortemente em aceitar o pedido de um paciente que
precisou viajar por um tempo para manterem as sessoes de modo
virtual. Depois de muita insisténcia, o profissional concordou com
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os contatos a distancia, mas ressaltou que em casos de mudancas
permanentes, recomenda a busca por um novo profissional, pois ha
um luto pela separacdo que deve ser superado. Contudo, se ha
mudancas de pais, torna-se importante manter o trabalho analitico
na lingua materna, pois nesta ha um afeto simboélico que depende
da cultura na qual o sujeito esta inserido. Além disso, ha locais onde
nao ha profissionais para o atendimento presencial, sendo também
recomendada a continuidade das sessdes pela modalidade virtual.

Todos os entrevistados concordam que o trabalho analitico
tradicional ndo é possivel mediado por tecnologias, bem como
entende Simon (2015), mas em determinados casos, torna-se uma
ferramenta util para manutencdo do que ja foi iniciado
presencialmente. O vinculo, entdo, parece ser mantido mesmo
virtualmente.

Como Zimerman (1999/2007) explica, é por meio da
transferéncia que o paciente projeta na figura do analista suas
questdes reprimidas, podendo assim, tornar conscientes os
materiais inconscientes. Pelo modo como os entrevistados
mencionaram, a relacdo transferencial ndo sofreu alteragdes
enquanto uma comunica¢do inconsciente entre psicanalista e
paciente.

E justamente pelo fendmeno transferencial que sdo
comunicados os contetdos do paciente quanto a utilizacdo dos
dispositivos eletrénicos, podendo estar a favor do processo
analitico ou a favor de uma resisténcia. Assim, como afirmaram os
psicanalistas, o importante torna-se analisar o uso que se faz da
tecnologia pela transferéncia e nao o objeto em si. Isso porque a
transferéncia ndo é alterada pelos aparelhos eletronicos, pois é um

vinculo inconsciente, subjetivo, que esta a parte do objeto concreto.

Um dos entrevistados abordou o tema de forma pontual,
ressaltando que ndo notou nenhuma alteracdo na relacdo
transferencial com seus pacientes: “Eu ndo sinto assim. Nao... ndo”.
Sua fala objetiva demonstra como as tecnologias nao
desconfiguraram o entendimento do conceito da transferéncia,
percebido da mesma forma de quando os dispositivos digitais ainda
ndo haviam invadido o setting psicanalitico. Assim, ressalta-se que
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a transferéncia é essencial no processo psicanalitico enquanto
comunicagdo  inconsciente entre a diade, emergindo
independentemente do avango tecnoldgico.

Todas as resisténcias identificadas quanto ao uso de
tecnologias no atendimento psicanalitico ndo foram percebidas
quando se trata de pacientes em situa¢des graves ou emergenciais.
Todos os entrevistados se demonstraram favoraveis e a disposicao
em usarem os dispositivos eletronicos como formas de contatos em
circunstancias de urgéncia, corroborando a afirmac¢do de Montagna
(2015) de que o telefone ja foi utilizado ha décadas para o manejo
de casos graves, mas atualmente vem sendo substituido pelas
novas tecnologias.

Fica acordado que o paciente em crise pode se contatar a
qualquer momento com seu analista, mas pode acontecer deste
estar ocupado: “Vocé pode entrar em contato comigo a qualquer
hora, se eu ndo te retornar imediatamente, é porque eu estou
indisponivel naquele momento”. Mesmo que os profissionais
priorizem o encontro presencial, muitas vezes, a tecnologia auxilia
no contato urgente, como com pacientes psicéticos ou adolescentes
que se automutilam.

Convém destacar que é indiscutivel a necessidade de apoio
a pacientes em situacdes graves, fato inquestionavel. Porém, tal
ocasido nos convoca a refletir que a utilizacdo de tecnologias no
trabalho psicanalitico é concedida pelo sintoma do sujeito, bem
como o aparelho depende do seu tempo de existéncia e aceitagdo,
como ja discutido em relacdo ao telefone e ao WhatsApp. Assim,
eventualmente facilitadoras e por vezes necessarias, as
ferramentas tecnoldgicas ainda parecem ser avaliadas com
resisténcia.

O Conselho Federal de Psicologia publicou a resolugao
n?11/2018, expandindo a oferta de servicos psicolégicos mediados
por tecnologias (CFP, 2018) no decorrer do desenvolvimento deste
estudo. Além disso, no inicio de 2020, ja findada a pesquisa, devido
a pandemia da COVID-19, seguindo as recomenda¢des dos 6rgaos
de sadde mundiais, o CFP incentivou os profissionais a realizarem
os atendimentos de modo virtual, a fim de desacelerar a
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disseminacdo do coronavirus (CFP, 2020). Isto posto, é possivel
perceber que, mesmo com resisténcias e obje¢cdes a psicoterapia
on-line, em alguns casos seu uso pode ser inevitavel e a tematica
cada vez mais vem sendo debatida, gerando duvidas e
questionamentos.

Ainda que tenha sido um dado importante de resisténcia
frente ao uso de tecnologias no contexto clinico psicanalitico, o
numero de psicanalistas que aceitaram participar desta pesquisa
restringe o estudo a amostra consultada. Os resultados nos
incentivam a pensar nas possibilidades de producao de novos
conhecimentos, como de que maneira profissionais de outras
abordagens tedricas ou profissionais mais jovens lidam com o
assunto.

No que diz respeito ao momento de quarentena,
experienciaram novos modos de relacionamento e também de
trabalho, pois diminuindo o contato fisico, reduziria a
contaminac¢do do virus entre os cidadaos. Ratificando os dados
alcancados no estudo, pude constatar, particularmente, hesitacdes
entre profissionais que nunca haviam trabalhado por chamadas de
videos, mas que passaram a oferecer tal modalidade de
atendimento aos pacientes. Assim, corrobora-se a atualidade do
assunto, tornando necessaria a reflexao sobre os modos de atuagao
psicanalitica decorrentes das mudangas na contemporaneidade e
das circunstancias atipicas, como a pandemia ou casos graves.
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Psicoterapia, avaliagao psicolégica, plantdo psicologico,
grupos, setting terapéutico, termo de autorizacdao de
responsavel legal para atendimento psicolégico on-line
de menores de idade, contrato terapéutico, pagamento,
cadastro no website e-Psi, atendimento a criangas e
familiares, supervisdao, condutas ética e técnica,
tecnologias de informagdo e comunicacao (TICs), clinica
psicanalitica, pandemia da COVID-19 - estes sdo os
principais temas abordados nesta obra por meio de
relatos de pesquisa e de experiéncias. A partir das
narrativas de intervengdes clinicas, psicélogos em
formacdo e profissionais sdao orientados acerca da
prestacdo de servicos psicolégicos na modalidade on-
line, considerando, sobretudo, o marco histérico da
pandemia da COVID-19 que gerou aumento da demanda
devido a modalidade virtual ser considerado o meio
mais viavel de manter ativa a comunicac¢ao por causa do
distanciamento social.



