DESAFIOS E REFLEXOES NA CLINICA
PSICANALITICA EM CONTEXTO DE
VULNERABILIDADE SOCIAL

INTRODUCAO

O presente resumo apresenta um relato de experiéncia que
discute reflexdes e desafios envolvidos no atendimento a casos de
vulnerabilidade social no contexto da clinica psicanalitica. As
reflexbes sdo fundamentadas a partir da experiéncia pratica
realizada no Servico de Psicologia Aplicada (SPA) do Centro
Universitario Catolica de Quixadé (UniCatolica).

Nos atendimentos que envolvem situagdes sociais criticas —
quando conseguem transpor as diversas barreiras burocraticas e
alcancar o espaco da clinica psicologica ou psicanalitica —, a fala do
sujeito coloca o profissional diante de questdes transversais de
grande complexidade. Tais questdes frequentemente envolvem
representacdes em que, por exemplo, a morte ou a violéncia se
apresentam como realidades iminentes, acompanhadas por uma
multiplicidade de situagdes cadticas e difusas (Broide, 2016).

O campo técnico do profissional, em determinadas
situagdes, é desafiado por uma desestabilizagdo resultante da
simultaneidade de urgéncias apresentadas, o que possibilita o
surgimento da angustia tanto no paciente em situagdo de
vulnerabilidade quanto no proprio profissional que se ocupa de sua
demanda. Essa angustia é intensificada pela etiologia dos fatores
envolvidos, frequentemente enraizados em determinantes
externos que transcendem o escopo de intervencdo da pratica
clinica psicanalitica.

Na psicandlise freudiana, a clinica se configura como um
espaco para escutar o sofrimento humano em sua singularidade,
mas também em sua relacdo com os determinantes sociais. Freud,
em textos como “O mal-estar na civilizagdo” (1930), explora as
tensdes entre o individuo e as exigéncias da cultura, destacando
como as condicdes de vida e os conflitos sociais influenciam os
processos psiquicos. A vulnerabilidade social, nesse sentido, pode
ser entendida como um fator que exacerba a tensdo entre o
principio do prazer e o principio da realidade, evidenciando a
impossibilidade de a clinica atuar isoladamente diante de

determinantes estruturais.
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Além disso, a escuta psicanalitica, conforme indicado por Lacan (1959/1960), convoca
o analista a sustentar uma posicéo ética frente ao desejo e a angustia que emergem na relagédo
clinica. Nos casos de vulnerabilidade social, o manejo da transferéncia requer uma atengéo
redobrada a dimens&o do real que irrompe no discurso do sujeito, frequentemente marcado
por um excesso traumatico. Essa dindmica coloca o profissional frente ao desafio de lidar com
a angustia que se configura ndo apenas como uma resposta a situagdo imediata, mas também
como uma manifestac@o de questdes estruturais que ultrapassam o ambito individual.

Por meio das reflexdes que surgiram na pratica clinica, nos deparamos com a seguinte
questdo: Como a clinica psicanalitica pode manejar os desafios éticos e técnicos apresentados
no atendimento a sujeitos em situagcdo de vulnerabilidade social, considerando a interagdo entre
os determinantes psiquicos e estruturais do sofrimento?

Nesse contexto, o espago clinico, especialmente quando confrontado com casos de
vulnerabilidade social, se configura como um cenéario de tensionamento entre os limites da
técnica e as demandas do real. Esse ambiente ndo apenas exige do analista uma escuta atenta
as narrativas individuais, mas também a capacidade de reconhecer e acolher as implica¢des
éticas e sociais que atravessam o sofrimento psiquico.

OBJETIVOS

O objetivo central deste resumo é ampliar a compreensdo sobre os aspectos que
permeiam essa temdtica complexa, tomando como referéncia uma intervencéo realizada no
Servico de Psicologia Aplicada (SPA) do Centro Universitario Catolica de Quixada
(UniCatolica). A partir dessa experiéncia pratica, busca-se analisar como o processo clinico
fundamentado na teoria e técnica psicanalitica pode atuar frente a demandas marcadas pela
vulnerabilidade social, compreendida como um fator etiolégico determinante na constituicdo
dos sintomas apresentados pelos pacientes. Adicionalmente, o estudo propde refletir sobre as
limitagdes e possibilidades da psicandlise no enfrentamento de questdes que ultrapassam o
escopo individual, dialogando com determinantes sociais e estruturais que afetam
significativamente os sujeitos atendidos.

METODOLOGIA

Este estudo caracteriza-se como um relato de experiéncia baseado em uma pratica
clinica realizada entre fevereiro e dezembro de 2024, no Servico de Psicologia Aplicada (SPA),
vinculado ao Centro Universitario Catolica de Quixada (UniCatolica), situado no interior do
estado do Ceard. Trata-se de um espaco de pratica académica essencial para a formagao
profissional dos estudantes de graduagdo, configurando-se como uma clinica-escola que
possibilita aos discentes a articulagdo concreta entre teoria e pratica ao longo de sua trajetoria
académica, por meio dos Estdgios Basicos e Profissionalizantes I e II.

No SPA, sdo realizadas semanalmente supervisdes conduzidas por professores
especializados em cada area clinica, garantindo aos estagidrios a orientagdo adequada para a
condugdo de atendimentos individuais e grupais. As intervencdes psicoterapéuticas oferecidas
abrangem atendimentos a criangas, adolescentes, adultos e idosos, utilizando uma diversidade
de abordagens psicolégicas. Dessa forma, além de promover a formacdo técnica dos
estudantes, o SPA contribui para a promogédo da saude mental da comunidade local.
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Por se tratar de um relato de experiéncia, o percurso metodolégico da intervencéo foi
delineado a partir das acgdes e percepcdes realizadas em campo, fundamentadas nas
contribui¢des tedricas e técnicas da Psicandlise. As principais atividades desenvolvidas
incluiram: atendimentos clinicos, supervisdes, registros documentais em prontudrios e estudos
dirigidos.

A fundamentacéo teorica utilizada para a andlise dos dados obtidos foi baseada nos
pressupostos da Psicanélise, com destaque para o conceito de transferéncia, empregado como
instrumento técnico de compreensdo e observacdo (Rosa; Domingues, 2010). Nesse sentido,
propds-se a realizagdo de uma analise e escuta instrumentalizada. Conforme Rosa e Domingues
(2010), citando Iribarry (2003), a transferéncia instrumentalizada refere-se a um processo no
qual o pesquisador orienta sua andlise aos dados de pesquisa, situados nos textos dos
colaboradores, associando os achados a literatura psicanalitica. Este processo inclui a
elaboragdo de impressdes que articulam as expectativas do pesquisador em relacdo ao
problema de pesquisa com as contribui¢des dos participantes, na forma de dados coletados.

Por fim, os aspectos éticos do relato de experiéncia foram rigorosamente observados,
incluindo a anonimizag¢édo das informagdes e o consentimento dos participantes.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O atendimento realizado no Servico de Psicologia Aplicada (SPA) destaca as
especificidades e desafios relacionados a pratica psicanalitica em contextos de vulnerabilidade
social. A escuta clinica permitiu identificar que as demandas trazidas pelo sujeito s&o
frequentemente atravessadas por determinantes sociais, como violéncia, pobreza e exclusdo.
Essas condigdes ndo apenas agravam o sofrimento psiquico, mas também desafiam a técnica
psicanalitica a se posicionar frente a questdes que transcendem o escopo individual, conforme
apontado por Freud (1930) em sua analise sobre as tensdes entre o individuo e a cultura.

Nesse contexto, observa-se que as narrativas frequentemente incluem elementos de
precariedade extrema, como inseguranca alimentar ou violéncia doméstica, os quais operam
como fatores estruturantes de seus sintomas. Essa realidade remete a impossibilidade de
dissociar as questdes intrapsiquicas dos determinantes sociais. Para Lacan (1964), o campo da
psicanalise é atravessado pelo real, e, nesses casos, o real aparece como um exCesSsO
traumatico, desafiando tanto o paciente quanto o analista.

Além disso, o manejo da transferéncia, um dos pilares da técnica psicanalitica, mostrou-
se particularmente desafiador nesse contexto. A grande carga de sofrimento relatada e as
limitagdes da préatica clinica para intervir diretamente sobre os determinantes sociais, colocam
aquele que maneja o caso em uma posi¢do de enfrentamento ético e técnico. A angustia do
analista, conforme discutido por Lacan (1962-1963), emerge nesse cendrio ndo apenas como
uma resposta empatica, mas como uma manifestacdo da incapacidade de atuar diretamente
sobre as condigdes que estruturam o sofrimento do sujeito.

Essa angustia foi cuidadosamente trabalhada nas supervisdes clinicas realizadas no
Servico de Psicologia Aplicada (SPA), destacando a relevéncia desses espagos para o
desenvolvimento técnico e emocional do estagidrio. No contexto do tripé fundamental da
formagdo psicanalitica — andalise pessoal, supervisdo e estudo tedrico — a supervisdo
desempenha um papel central, pois oferece um ambiente de acolhimento e reflexdo critica
sobre as dificuldades e os impasses encontrados na pratica clinica. Conforme discutido por
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Zaslavsky, Nunes e Eizirik (2003), a supervisdo psicanalitica é essencial para o desenvolvimento
das habilidades do analista em formacéo, auxiliando-o a lidar com suas préprias ansiedades e
transferéncias, além de promover um amadurecimento ético e técnico indispensavel a pratica
psicanalitica.

Outro ponto relevante identificado foi a importancia da andlise pessoal continua para o
profissional que trabalha nesses contextos. A andlise pessoal ndo apenas promove um
aprofundamento no proprio processo psicanalitico, mas também fortalece a capacidade de
sustentagdo da posi¢do de escuta frente as demandas dos pacientes. Conforme Lacan (1959-
1960), o desejo do analista deve ser separado de qualquer tentativa de agir diretamente sobre
a realidade do outro, preservando assim a ética da psicandlise.

Por fim, os resultados apontaram para a necessidade de um dialogo interdisciplinar entre
a psicandlise e outras areas do saber, como a sociologia e a assisténcia social. A psicanalise tem
como foco principal o sujeito, portanto, o reconhecimento de que o sofrimento psiquico deste
é influenciado por determinantes estruturais, refor¢a a importancia de um cuidado ampliado.
Como traz Rosa e Domingues (2010), o manejo da transferéncia instrumentalizada permite
articular os achados clinicos com a literatura e com os contextos sociais mais amplos,
ampliando as possibilidades de intervencdo sem comprometer a especificidade técnica da
psicandlise.

CONCLUSOES

Este relato de experiéncia evidenciou a complexidade que envolve a pratica psicanalitica
em contextos de vulnerabilidade social, ressaltando os desafios que emergem nesses
atendimentos. Os resultados destacaram que as demandas estédo profundamente enraizadas em
condicdes sociais adversas, configurando o sofrimento psiquico como uma experiéncia
multifacetada, atravessada por questdes individuais e estruturais.

A andlise dos atendimentos demonstrou que o manejo da transferéncia, essencial a
pratica psicanalitica, é desafiado pela intensidade das narrativas de sofrimento e pelas
limitagdes da técnica frente aos determinantes sociais. Nesse contexto, a supervisdo clinica e a
analise pessoal emergem como instrumentos indispensaveis para que o analista sustente sua
posicéo ética e técnica. Além disso, o fortalecimento de um dialogo interdisciplinar se apresenta
como uma possibilidade para ampliar o cuidado oferecido, sem comprometer os principios
fundamentais da psicanadlise.

Conclui-se que a pratica clinica psicanalitica pode contribuir significativamente para a
elaboragdo subjetiva do sofrimento, ajudando o sujeito a encontrar um lugar de maior
autonomia frente aos desafios impostos por sua realidade. Assim, aqui reafirma-se a relevancia
da psicandlise como um campo que promove a escuta singular e critica, posicionando-se frente
as demandas contemporaneas de forma ética e transformadora.
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