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RESUMO

H& algum tempo, a pratica da performance clown, ou a
palhacaria, tem se tornado cada vez mais frequente em instituicdes de
salde, principalmente nos hospitais. Atuando tradicionalmente através
de ONGs e iniciativas privadas. Os grupos de palhacaria, a partir da
PNH (Politica Nacional de Humanizacdo) também passaram a ser
incluidos na agenda das politicas publicas. Esse é o caso dos Terapeutas
da Alegria, grupo estudado nesta pesquisa, que busca entender
principalmente 0 movimento da arte e da performance clown enguanto
projeto de extensdo universitaria incluso em uma politica publica de
salde para a humanizacdo (no caso, a PNH). Através de uma descri¢do
densa, o trabalho busca compreender como a performance artistica €
inserida no ambiente institucional publico: hospital, por meio de um
projeto extensdo universitario (no caso descrito, 0 NUHAS — Ndcleo de
Humanizacédo, Arte e Salde da UFSC) e incluir-se a0 mesmo tempo em
uma politica publica de satde. Assim, a ideia de terapéutica e eficacia
simbdlica aqui é relacionada em uma pratica que pode ser tomada como
uma acdo de Estado indireta, sendo este o foco deste estudo, que
também busca enxergar como processos de afeccdo se manifestam e
entram em ambientes institucionais tidos tradicionalmente como
distanciados do afeto e de perspectivas ndo humanizadoras.

Palavras-Chave:
Antropologia da Saulde, Antropologia da Performance, Terapeutas da
Alegria, Politica Nacional de Humanizagéo






ABSTRACT

For some time, the practice of clown performance, or
clowning, has become more and more frequent in health institutions,
especially in hospitals. Working traditionally through NGOs and private
initiatives. The groups of clownwork, from the PNH (National
Humanization Policy) also came to be included in the public policy
agenda. This is the case of Terapeutas da Alegria (Joy Therapists), a
group studied in this research, which seeks to understand mainly the
movement of art and clown performance as a project of university
extension included in a public health policy for humanization (in this
case, PNH). Through a dense description, the work seeks to understand
how the artistic performance is inserted in the public institutional
environment: hospital, through a university extension project (in the
case described, NUHAS - UFSC Humanity, Art and Health Center) and
be included at the same time in a public health policy. Thus, the idea of
therapeutics and symbolic efficacy here is related in a practice that can
be taken as an indirect state action, and this is the focus of this study,
which also seeks to see how affection processes manifest themselves
and enter in institutional environments traditionally as distanced from
affection and nonhumanizing perspectives.

Keywords:
Health Anthropology, Anthropology of Performance, Terapeutas da
Alegria, National Humanization Policy
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INTRODUGAO — SOBRE OS TERAPEUTAS DA ALEGRIA
I.1. O QUE SAO OS T.As?:

TA é uma sigla que pode ser observada bordada no bolso de
alguns jalecos que circulam, vestindo algumas pessoas que passam em
determinados dias da semana pelos corredores do HU (Hospital
Universitario) da UFSC (Universidade Federal de Santa Catarina). A
mesma sigla pode ser observada também, no nome de algumas pessoas
no Facebook, porque é de bom costume entre os TAs ter um perfil no
Facebook. Logo, a sigla, para identificar que aquela pessoa de nome
incomum (algumas vezes de comida, outras de bichos, ou silabas soltas,
sem nenhum sentido aparente — como qualquer nome) e de aparéncia
diferenciada, é realmente um TA.

Mas o que essa sigla quer dizer e 0 que ela representa? Querer
dizer e representar sdo coisas distintas, entdo vamos por partes: primeiro
0 que ela quer dizer. T.A. é uma sigla para Terapeuta da Alegria, um
TA, ou terapeuta da alegria, é alguém que faz parte do grupo de
extensdo universitaria do NUHAS (Nucleo de Humanizacdo, Arte e
Salde) Terapeutas da Alegria, enquanto voluntario que realiza visitas
semanais ao HU (fig. 1), com e sob a forma de um palhaco, para realizar
acbes ndo s6 no ambiente hospitalar mas no contexto geral de relacfes
no qual ele se insere (as ruas, a universidade, estacionamentos, pessoas,
veiculos, animais que por ali circulem e etc.). Agora, 0 que ela
representa? Pois bem, essa questdo estd cercada de uma certa
complexidade, pois, ser terapeuta da alegria ndo é apenas ser um
palhaco que visita hospitais, mas também é ser um palhago que vai ao
hospital realizar um trabalho terapéutico (creio ser essa a caracteristica
mais evidente em um TA). Ser TA pode ser extremamente
representativo e de grande valor para algumas pessoas e para outras nao,
para algumas pode ser aborrecedor, para outras acolhedor e relaxante,
algumas pessoas acham o trabalho extremamente necessario, outras,
desnecessario. Para ser Terapeuta da Alegria tém-se exigéncias, algumas
claras e notérias (como podera ser visto ao longo deste trabalho), outras
que ficam subentendidas, pelo gestual, pelo intangivel das relagGes.
Assim, ao longo do campo, ndo apenas com as convivéncias, mas
principalmente a partir do discurso nativo dos TAs, ficou nitido que para
um Terapeuta da Alegria, ser TA é ser ator, é ser palhago, mas ndo sé
isso, é ser sobretudo, antes de alegre, ser terapeuta e ndo
necessariamente, fazer rir, ou ser engracado, ainda que se espere isso, ja
que ele se veste como um palhaco, tem cara de palhago e se porta como



um palhaco, mas ndo é pura e exclusivamente isso, um palhaco de
hospital. Alias, um Terapeuta da Alegria ndo precisa, necessariamente,
estar apenas no hospital, ele pode ir a outros lugares e atuar de diferentes
maneiras, com objetivos diferenciados e demarcados de outras formas.
Tanto é que o projeto de extensdo dos Terapeutas da Alegria tem uma
forte representatividade regional, e o trabalho que realizam ¢
reconhecido principalmente pela comunidade de profissionais da salde e
pessoas vinculadas aos servigcos publicos de salde, porém nédo tanto
pelos atores e profissionais da “palhagaria” da regido!, o que torna claro
que, apesar do Terapeuta da Alegria, ter a figura do palhaco em
evidéncia, ndo é sobre ele que encontra a sua funcdo fundamental. Em
suma, o terapeuta da alegria tem uma miriade de aspectos que o
caracterizam enquanto tal (palhago, terapeuta, ombro amigo, distracao,
consolo, alegria?, etc.), que néo se restringe ao ato do riso e do fazer rir
em si.

.2 — QUEM SAO ELES?

Apesar do grupo Terapeutas da Alegria funcionar dentro de um
departamento da UFSC (o de Salde Publica), o grupo ndo é aberto
apenas a comunidade académica. Qualquer pessoa que se interessar, que
se disponha a fazer o curso de formagéo de um ano e meio do NUHAS e
se habilite a realizar trabalho voluntario no Hospital Universitario, pode
vir a se tornar um Terapeuta da Alegria. Para isso a pessoa interessada
precisa primeiramente se inscrever no projeto de extensdo do NUHAS,
tal inscricdo ocorre semestralmente (todo comeco de semestre) em um
sdbado pela manha, essa selecdo ocorre geralmente a partir das nove da
manhd e seleciona de 40 (quarenta) a 50 (cinqlienta) pessoas para 0
curso de formacdo do NUHAS, que capacita pessoas para atuarem em
dois programas especificos de humanizacdo para o SUS através da Arte:
0 Terapeutas da Alegria, que foca na formacao de palhagos que atuardo
em hospital, e 0 Humanizarte, que foca na arte terapia para atuacdo no
IPQ e CAPSs. As inscricdes no NUHAS sdo feitas por ordem de
chegada, ou seja, estardo dentro do curso de formacdo do NUHAS os

1 A questdo sobre o embate e da critica de atores profissionais e ndo
profissionais que realizam visitas de palhago, aos hospitais, é discutida no
segundo capitulo.

2 Referéncias mais comuns, ao se falar sobre os T.A.s, que pude observar
durante 0 meu campo.
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quarenta primeiros que chegarem ao local previamente combinado, em
um sabado pela manhd especifico.

Ainda que o NUHAS nao seja voltado s6 para a comunidade
académica, sdo majoritariamente, pessoas de algum modo relacionadas a
UFSC que acabam por participar do grupo, embora ainda haja algumas
pessoas sem vinculo algum com a instituicdo. A maior quantidade de
pessoas envolvidas no projeto séo alunos de graduacdo da UFSC vindos
principalmente dos cursos de saide (do CCS — Centro de Ciéncias da
Saude — fig. 2), mas ha também alunos de outras &areas, como as
engenharias, exatas, humanas, artes e biologicas. Além dos alunos de
graduacdo, participam ainda os de pos-graduacdo e funcionérios da
UFSC dos diversos centros e areas.

1.3 - SAO HUMANOS?

A questdo sobre o que ¢ “humano” ou “n3o humano”, ou
diferenciacdo entre o0 humano e o animal, em amplamente discutida na
antropologia e foi também levantada a partir de um viés antropolégico
por Tim Ingold em 1994. No artigo, Ingold indaga, ndo o que seria
humano ou nédo, mas coloca, a partir de uma discusséo teérica, como e a
partir de qual perspectiva os humanos e suas ciéncias colocam o que
seria ou ndo humano, ou seja, 0 que é humano e para quem? (INGOLD,
1995)

O Terapeutas da Alegria enquadra-se como um projeto de
extensdo que contempla a PNH (Politica Nacional de Humanizag&o) e
por isso, segue as suas diretrizes e principios que prevéem uma série de
pontos a serem seguidos para que algo seja ou ndo “humanizado”
segundo essa politica voltada para o SUS (Sistema Unico de Salde).
Porém, ainda que existam alguns pontos especificos que tecem o que
vem a ser humanizado segundo os documentos e cartilhas do
HumanizaSUS, a pesquisa em questdo ndo foca nos conceitos de
humanizacdo ou o que seria mais ou menos humano, nem discute a idéia
de uma esséncia ou natureza humana particularmente boa (ROUSSEAU,
1762) , muito menos interpde o seu oposto (HOBBES, 1651) enquanto
método de analise tedrica, a questdo humanista simplesmente ndo é o
foco dessa pesquisa. Porém, sim, entender a idéia de humanizacao para a
efetivacdo de uma politica publica em salde de carater nacional fara
parte do embasamento tedrico necessario para a compreensdo de como
os Terapeutas se enquadram enquanto tais na politica em questéo.
Contudo, a idéia de humanizacéo sera discutida e compreendida a partir
daqueles sujeitos que estdo inseridos e envolvidos no préprio programa



de extensdo, ou seja, a “humaniza¢do” buscara ser compreendida de
dentro do exercicio etnografico e 0 mais préximo possivel do que seria
um ponto de vista do nativo e ndo enguanto um conceito a priori,
embora as suas diversas formas conceituais aparecam ao longo do texto.

1.4 -0 QUE ELES COMEM?

Creio que, para uma boa compreensdo do que rege as estruturas
de atuacdo dos Terapeutas da Alegria é importante saber de qual fonte
eles bebem para a construcdo do trabalho de performance clown. Como
e de onde vem as influéncias e referéncias para o trabalho de formagéo
continuada tanto dos Terapeutas da Alegria como demais projetos do
NUHAS (Nucleo de Humanizacdo em Arte e Salde), ja que todos esses
projetos se encontram interligados dentro das instituigdes
(UFSC/HU/1pg/CAPS-1).

Ja que o trabalho dos TAs se regimenta em uma estrutura
hierdrquica (sobre esta estrutura hierarquica discorrerei mais
amplamente no segundo capitulo) coloco aqui a influencia para a
direcdo do trabalho a partir do que me foi passado pela coordenadoria do
projeto, tanto em conversas particulares, quanto em palestras, mini-
cursos, eventos e oficinas.

Primeiramente a idéia de humanizacdo predominante que é
posta em evidéncia e utilizada como justificativa para o projeto é a do
humano enquanto ser provido de direitos dentro de uma perspectiva
humanista pds-revolugdo burguesa, ou seja, a referéncia principal é a
declaracdo dos direitos do homem da revolucdo francesa e a declaracdo
dos direitos humanos, promulgada pela ONU e que é usada hoje nos
principais conselhos de direitos humanos do mundo. Ainda que, essa
seja a visdo de humanizacdo adotada pela coordenacédo do projeto, como
sera visto a partir do segundo capitulo, ela ndo é consensual entre os
integrantes do NUHAS.

Para as praticas e oficinas de performance, tanto as cénicas e de
expressao corporal quanto as de palhaco em si, sdo varias as influéncias,
e novamente aqui, utilizarei como ponto de partida a colocada pela
coordenacdo do projeto. Para os estudos da performance e cénico dentro
das praticas do projeto, sdo utilizados principalmente as técnicas e
exercicios preconizados por Augusto Boal, ou seja, 0o Teatro do
Oprimido, o Teatro do Invisivel além de varios jogos e exercicios de
cena e teatro de improviso. Como um dos precursores (ou o principal
deles) e coordenador do projeto NUHAS em Floriandpolis esteve
durante toda a sua carreira e ainda estd diretamente ligado e €
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fomentador das préticas artisticas e projetos voltados a salde mental,
tem-se ai a evidente influéncia das praticas voltadas para essa area,
principalmente, aquelas oriundas do Rio de Janeiro, que como berco de
atividades e programas voltados para a saide mental tém uma influéncia
importante no desenvolvimento das préaticas dentro do NUHAS. Além
de Boal, também ¢é um influéncia importante na formacdo do
coordenador, sobretudo em relacdo as praticas em arte terapia e artes
visuais voltados para o programa Humanizarte, que atua junto aos
usuarios do IPq (Instituto Psiquidtrico de Santa Catarina).

Além das praticas preconizadas pela coordenacdo do NUHAS,
ha também diversas outras praticas que sdo utilizadas durante as oficinas
por aqueles que estdo conduzindo-as, que também sdo coordenadores de
segmentos do projeto®. Como é o caso de algumas préaticas de teatro
catartico (ALMEIDA, 2010), que buscam levar o ator a exaustao fisica e
mental e consequentemente a um processo catartico que pode se
manifestar através de choro compulsivo, gritos, surtos euféricos ou
outras formas de éxtase. Outra préatica utilizada também é a denominada
xamanica*, onde se faz exercicios de busca do animal interior, ou animal
de poder. Também, por vezes se faz uso durante as oficinas de
psicodrama, pois, uma das prerrogativas do projeto também é uma busca
do autoconhecimento daqueles que ali participam, para melhor se
relacionar com todos aqueles que possam encontra-lo durante a sua
atuacdo seja enquanto palhaco nos TAs, seja engquanto arte-terapeuta no
Humanizarte®.

Creio ter exposto até aqui os pontos principais de referéncias
para a atuacdo dos Terapeutas da Alegria dentro dos estudos do
NUHAS, durante o decorrer da dissertagdo (que sera detalhada a partir
do segundo capitulo) as bases de formacdo para os Terapeutas da
Alegria serdo aprofundadas.

% As estruturas hierarquicas e os postos de coordenagéo e gestdo das atividades
vinculadas a0 NUHAS, aos Terapeutas da Alegria e ao Humanizarte, sdo
discutidas durante o segundo capitulo.

4 Uma das praticas comuns dentro das conhecidas como as Neo-Xamanicas é a
busca dos animais de poder, muitas vezes facilitadas a partir de performances
cénicas, dindmicas de exercicio cénico, como era 0 caso das que aconteciam
durante as oficinas dos Terapeutas da Alegria.

5> As constatagGes postas aqui sdo baseadas nas informacGes obtidas com os
participantes do projeto, durante o curso. Ou seja, fundamenta-se em discurso
nativo.



1.5—-0S T.A.s SOBREVIVERIAM A UM ATAQUE ZUMBI?

Um ponto que levanto aqui, que ndo entrara como foco nem é
pano de fundo da discussdo, mas servirA como um elemento de
justificativa da pesquisa, € o fato de estudar praticas de humanizacdo em
um tempo em que as ciéncias humanas colocam na pauta do dia a ideia
do pds-humano.

Como e para que, estudar praticas de humanizagdo em um
contexto de ciéncia que prevé o fim do humano, tal como ele &, e néo so
profetiza como acredita que se vive em uma era onde 0s humanos
existem enquanto uma virtualidade incapaz de se considerar até mesmo
como parte de qualquer natureza e sim, uma ideia de humano virtual, ou
até mesmo bibnico (mesclando tecnologia, virtualidade e bioldgico), o
ciborgue (HARAWAYY, 2009); ou entdo o humano que ja ndo existe, que
vive uma realidade que apenas sobrevive, alimentando-se como um
parasita do que ja foi constituido, que ndo vé perspectiva além da sua
“fome” de imediatismos, suprindo desejos que nunca os satisfazem e
muito menos recompdem o seu estado de vida, de humano, tornando-os
assim em verdadeiros zumbis (LAURO, 2008)?

Muitos tedricos das ciéncias humanas colocam a realidade da
civilizagdo ocidental como um caminho certo (que ja comegou) para
isso, 0 pés-humano. Porém, por outro lado, as ciéncias da salde tem se
aprofundado em estudos e projetos que visam ndo sé compreender mas
trazer a tona praticas que resgatem e tornem possivel uma vivéncia
humanizada, tanto no processo de cura quanto nas diversas relagdes
possiveis entre as pessoas que convivem (rotineiramente ou
esporadicamente) em meios voltados para a pratica terapéutica,
preventiva e curativa. Proposta essa de humanizagdo que se incluem em
politicas publicas e que resgata uma idéia do humano portador de uma
esséncia, que seria, naturalmente boa, afetiva e empatica.

Assim, a0 mesmo tempo em que dizem que h& uma tendéncia,
ndo ao desumano, mas ao ndo-humano, também ha aqueles que buscam
solucdes para os dilemas em salde justamente no caminho oposto, na
idéia de que existe um humano sim, que estd perdido, obstruido, e
passivel de ser resgatado. Desse modo, os Terapeutas da Alegria,
enquanto uma pratica para humanizacdo, ndo estaria apenas
sobrevivendo a um “ataque zumbi”, mas seria ele proprio a cura e o
antidoto para a profecia dos “zumbis”.
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1.6 — MUITAS OUTRAS PERGUNTAS

A ciéncia, e a pesquisa como consequéncia, se faz a partir de
questdes, por uma motivacdo que se traduz em uma indagacgdo, uma
curiosidade, um querer saber. A questdo posta aqui ndo sera a discussao
do embate da antropologia enquanto ciéncia, mas sim do fazer
antropologico dentro desta pesquisa que se propde a compreender
melhor um viés das politicas pablicas de satde no Brasil, o da idéia de
humaniza¢do. No caso em especifico, 0 uso da arte e performance clown
com esse objetivo, o de humanizar.

Para tanto é preciso pontuar a partir de qual perspectiva 0s
Terapeutas da Alegria serdo vistos dentro deste estudo antropoldgico,
quais conceitos serdo abordados a partir desse olhar voltado para esse
grupo especifico e para quais campos, exatamente, irdo se dirigir os
olhares da pesquisa.

Primeiramente, a perspectiva a partir da qual os sujeitos sdo
observados. Como durante o campo, ocorreu um verdadeiro “mergulho”
etnografico, podemos dizer que esse estudo se desenvolveu a partir de
uma observacdo participante (GEERTZ, 1989) (ou quica, poderiamos
dizer uma participacdo observante), ja que, durante os quase um ano e
meio que fiquei em campo, eu ndo apenas observei o trabalho dos
Terapeutas da Alegria (e das demais atividades do NUHAS como um
todo) como uma mera expectadora, mas eu entrei no grupo, participei
dele durante esse periodo e de grande parte das atividades. Fiz todo o
curso de formacdo do NUHAS, me formei uma Terapeuta da Alegria,
além de ter freqiientado algumas instituicfes publicas de Salde de Santa
Catarina por quase um ano, desenvolvendo atividades de humanizagdo
juntamente com 0 NUHAS.

Isso para direcionar o olhar ao foco especifico dessa pesquisa
gue é A Arte e Performance Clown Como Politica Publica de Salde
Para a Humanizacdo dos Hospitais. A descri¢cdo pode parecer demasiado
extensa e complexa, mas cada uma das suas especificacbes sao
extremamente importante para entender e dar sentido a essa busca.

De inicio: A Arte e Performance Clown. Arte porque 0s
estudos e as praticas se desenvolvem dentro de uma perspectiva
artistica, cénica, teatral, lidica; a performance clown, porque o recurso
estético, artistico, performativo de apresentagdo da atividade, € o
palhaco a priori e por exceléncia; como podera ser visto no primeiro
capitulo, onde coloco as questdes de performance e do palhaco.

Subsequentemente: Como Politica Publica de Saude. Logo aqui
determina-se um afunilamento ainda maior do olhar sobre o foco. N&o



trata-se do palhago na iniciativa privada, nem dele no terceiro setor
(estas perspectivas também serdo citadas mais adiante, porém ndo serdo
aprofundadas nem discutidas profundamente, ficando dessa forma, mais
a titulo de referéncia), mas do palhaco enquanto iniciativa puablica (no
caso, iniciativa da universidade publica, UFSC, com o Hospital Publico,
HU), enquadrando-se e adequando-se a PNH (Politica Nacional de
Humanizacdo), e lembrando, que é de Salde (ndo de educagdo, nem
bem estar social, etc.) e que, ainda que os Terapeutas, por muitas vezes,
desenvolvam atividades de humanizacdo em outros ambientes (como
escolas e outras instituicGes publicas, como a propria UFSC), o foco é a
Politica Pablica, fundamentalmente de Sadde.

E por fim, para a Humanizag8o dos Hospitais. Humanizag&o é o
conceito e a idéia adotada por esse grande projeto nacional de politica
publica, a PNH (Politica Nacional de Humanizagéo) (BRASIL, 2004),
claro, dentro de um modo especifico de colocar a humanizacéo (o das
diretrizes da PNH), que como podera ser visto, ndo é de modo algum
Gnico e nem em unissono com os diversos agentes da PNH. E no caso
em especifico em Hospitais, ou melhor colocando, no caso especifico
dos Terapeutas da Alegria, o HU (Hospital Universitario) da UFSC.
Ainda que, como colocado anteriormente, os Terapeutas da Alegria ndo
atuem exclusivamente em hospital (had também atividades em CAPS,
escolas e outras instituicdes) 0 que sera visto a partir dessa pesquisa € a
atuacdo dos TAs nessa instituicdo, dentro de todas as especificidades de
sua forma e conteudo.

Alguns conceitos antropoldgicos foram inspiradores para a
pesquisa. Para entender a idéia do que é, do que gera e como um
Terapeuta da Alegria é esperado, utilizarei como conceito principal o de
eficacia simbdlica. Que, aos moldes que nos coloca Lévi-Strauss, seria
uma certa “propriedade indutora” presente em determinados simbolos, e
gue possuem estruturas formalmente homdlogas e que pode se edificar
com materiais diversos nos varios niveis do ser vivo (LEVI-STRAUSS,
2008). Assim, espera-se uma eficicia que se faz possivel a partir de
determinados simbolos, que por serem tal como sdo, atuam diretamente
na estrutura sobre a qual espera-se a eficacia e por conseguinte, ocorre,
principalmente na questdo Xaménica, como coloca Lé&vi-Strauss.
Quando Maluf discute eficacia simbolica (MALUF, 2013) em um
contexto mais contemporaneo, ela coloca a mesma, como sendo também
ligada a uma idéia de emergéncia do sujeito a partir da transformacéo de
si e metamorfoses do self, ou seja “eficacia como cura de um lado e
eficacia como subjetivacdo de outro (MALUF, 2008 ). Temos entdo,
uma acéo (a dos palhagos em hospitais) que acabou por se agregar em
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programas de politicas publicas (como é o caso dos Terapeutas enquanto
projeto de extensdo vinculado a PNH), onde observamos a emergéncia
de varios sujeitos®: o profissional voluntario que se descobre e se
constréi palhaco; o usuario do SUS que protagoniza diversas agdes
cénicas e coloca as suas questdes pessoais a serem discutidas em grupo;
assim como os profissionais trabalhadores do HU e demais transeuntes.

Outro ponto importante a ser abordado € o de politicas publicas,
ja que a PNH, é uma politica publica (como ja consta na definicdo da
prépria sigla), assim sendo temos nesta pesquisa uma abordagem de
eficacia simbdlica (enquanto eficacia terapéutica quanto do objetivo
para com as atividades no hospital e como um modo de cura ritual
principalmente quando das atividades nas oficinas do NUHAS) dentro
de um contexto de Estado, para tanto, como ndo poderia deixar de ser, a
abordagem foucaultiana de governamentalidade e instituigdes
(lembrando que as a¢Bes dos TAs se faz a partir de uma instituicdo — a
UFSC, enquanto centro formador e gerador de projetos de extensdo para
a comunidade — e para uma instituicdo — no caso o HU, Hospital
Universitario, de carater publico) também estara presente enquanto
analise para compreender como se da a insercdo do aparato estatal em
um projeto que a priori, era de carater embrionario do terceiro setor, ou
seja, como o Estado se insere em politicas de salde que vdo além da
prevencédo ou cura imediata dentro da dicotomia saude/doenga.

A idéia de humanizacdo, como ja foi citada anteriormente,
também sera ponto de discussdao da pesquisa, a titulo de mapeamento e
orientagdo da direcdo a qual a pesquisa se encaminhara, pois como a
prépria Politica ja se posiciona, ela ¢ de Humanizacdo. Porém, o
conceito de humanizacdo a ser colocado, ja que ele ndo é o foco da
pesquisa, ndo sera o tomado pelo SUS em suas diretrizes (BRASIL,
2010); nem as diversas abordagens e discussdes do termo dentro da
antropologia; muito menos seu conceito filoséfico. Humanizacgdo, nesta
pesquisa, vestira o corpo de conceito nativo, ou seja, a humanizagéo
enquanto o que ela é para aqueles que trabalham com ela seja como
agente da politica publica estudada, seja como usuario do sistema, seja
como envolvido nos projetos que se utilizam do termo para caracteriza-
lo dentro de um determinado contexto de agéo.

Juntamente, uma gama de elementos dos estudos da
performance seré trazida a tona para a compreensdo desse estudo que é,
sobretudo focado em uma acdo performativa: a arte clown. Estudos do

® O modo como essas agdes se ddo, assim como o histérico dos Terapeutas da
alegria poderdo ser vistos mais adiante, nos proximos capitulos.



corpo (LEAL, 1995) e do riso (BAHKTIN, 2002) também estardo
presentes ao longo dessas paginas para uma leitura mais compreensiva
da agdo dos TAs, assim como estudos da performance do palhago em si
(VIVEIROS DE CASTRO, 2005), por consequéncia disso, retomar-se-a
estudos das emocdes (Le BRETON, 2009) e dos afetos (DELEUZE,
2002) oriundos dos encontros. E também, claro, dessa atuacdo
performativa especifica em hospitais e ambientes voltados para a satde.

Assim, a analise do trabalho se dispde da seguinte forma:
primeiramente um panorama da Politica Publica de Humanizacéo e seus
conceitos envolvidos; posteriormente como se constréi a performance
no contexto Terapeutas da Alegria e por fim a pratica terapéutica e a
eficacia, que, no caso em estudo se faz sobremaneira a partir de
premissas conceituais dos estudos em satde mental.

1.7 — LOGO APOS AS RETICENCIAS

A pesquisa em questdo ndo tem por objetivo ser finalista ou
concluir questdes. Muito longe de fechar, a idéia € em suma ampliar o
debate, gerar questdes, deixar a “pulga atras da orelha” “cog¢ando os
pensamentos” para a questdo de envolver a subjetividade de sentimentos
e emoc0Oes (como o riso, o carinho, a tristeza, a dor, a alegria, a afeicéo,
entre outros) na pauta do dia das politicas publicas. Tentar ver que se,
algo dessa natureza, atinge proporcGes de acOes estatais, muito
provavelmente é de carater relevante para também estar nas salas de
aula, nos nucleos de pesquisa, nos simpdsios, jornadas e reunifes de
antropologia.

Discutir a¢bes performativas com carater de base emocional,
dentro de politicas publicas, é poder compreender que o afeto também
esta em discussdo (ndo s6 nas humanidades, mas em diversas areas do
conhecimento) e que se isso reflete a uma condicdo que se cré humana, é
também papel das ciéncias humanas encara-la e coloca-la na pauta do
dia. Ndo obstante do caminho que muitos teéricos (Donna Haraway,
Bawman, Marilyn Strathern, Habermas)’ levam a crer sobre o

7 A idéia do ciborgue (Donna Haraway), da liquidez na pés-modernidade
(Zigmund Baumman), da desconstrucdo parental com o advento da engenharia
genética (Marylin Strathern) e a teoria critica ao cientificismo (Jirgen
Habermas); sdo alguns exemplos teéricos daquilo que estd em voga nas
discussdes académicas no ambito das humanidades, aquilo que concerne a uma
tendéncia em um marco civilizatério eurocéntrico que prevé uma tendéncia nao
humana nas praticas institucionais e de inter-relacionais.
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direcionamento (ou situacdo ja presente) do carater individualizante e
tendencioso (no sentido de tender &) ao ndo-humano ou desumano da
civilizagdo ocidental, temos, dentro dessa propria cultura, dentro de uma
politica de Estado, agbes reversas ou que buscam ir na contra-mao desse
caminho, como é o caso das Politicas de Humanizacao.

Logo, a ideia aqui presente ndo é limitar, ou dar o assunto por
encerrado e chegar a conclusdes findas, mas sim ampliar o debate
daquilo que a antropologia é mestre em nos trazer : de que aquilo que
parece ser nao é, ou tdo pouco poderia sempre ser, findo e acabado, o
algo existente é mutavel® e em transformacdo dentro de seus devidos
contextos (BIEHL, 2008)

8 Em seu artigo, Antropologia do Devir, Jodo Biehl, em uma andlise do uso de
psicofarmacos em Salde Mental, utiliza conceitos de Deleuze, para pontuar
uma antropologia que ndo busca uma origem, mas que se faz uma analise
daquilo que percorre o tempo.



1-POLITICA, HUMANIZAGCAO E ALEGRIA

A histdria de como surgiu o trabalho de palhacos em hospitais
no mundo é bem controversa, com alguns grupos se intitulando como
precursores dessa atividade em diversos paises e regibes do globo.
Porém a questdo de como ou onde de fato surgiu esse trabalho ndo ¢ de
maior relevancia para a compreensdo do estudo, o que € importante é a
origem das atuacdes que influenciaram os Terapeutas da Alegria e por
outro lado, a origem dos grupos de palhacos que atuam em hospitais que
vao na contra-médo das prerrogativas do modo de agdo, principios e
valores dos TAs. Importante ter conhecimento dessas referéncias, pois
muito dos embates travados pelos TAs enquanto construtores de uma
proposta de trabalho em hospital tem origem justamente na forma como
seu trabalho é desenvolvido no hospital e a partir de quais premissas.

Assim sendo, colocarei aqui duas possiveis origens do trabalho
de palhacaria em hospitais em nivel mundial. O primeiro deles, que
surgiu através de Michael Christensen, fundador do Big Apple Circus
Clown Care, deu origem ao grupo mais conhecido no Brasil atualmente,
que realiza esse tipo de trabalho, os Doutores da Alegria (tido como
provavel primeiro grupo a realizar esse tipo de trabalho no Brasil); o
outro, é o trabalho do Hunter Doherty Patch Adams, fundador do
instituto Gesundheit, que desenvolve trabalhos de palhagaria em
hospitais pelo mundo e, cujos principios, norteiam a atuacdo e o
desenvolvimento da pratica dos Terapeutas da Alegria.

1.1 - OS DOUTORES DA ALEGRIA

Os “Doutores da Alegria” é considerados o grupo pioneiro de
Palhacaria nos hospitais do Brasil. Oriunda do terceiro setor, € uma
ONG (Organizacdo N&o Governamental) que oferece formacéo e
capacitacdo para os seus palhacos nas cidades de Sdo Paulo e Recife.
Essa organizacao foi fundada por Wellington Nogueira, em 1991 que, ao
voltar de uma temporada como palhaco na equipe de clowns em
hospitais do Clown Care Unit, um projeto vinculado ao Big Apple
Circus de Nova York, criacdo do seu entdo diretor, Michael Christensen.
Decidiu entdo, realizar uma atividade parecida com a que desenvolveu
nos Estados Unidos enquanto ator.
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Para tanto, Wellington criou a Escola dos Doutores da Alegria °
gue se destina a formacdo de palhacos para a atuacdo e hospitais, onde,
0s principais principios sdo o da palhagaria enquanto formagéo cénica,
como 0 jogo, o olhar e a aprendizagem mutua. Além de hospitais de
diversos centros urbanos do pais, os Doutores da Alegria, hoje atuam
também em empresas e escolas, realizando programagdes e
apresentaces artisticas de performance clownesca.

Importante lembrar que a origem e principal influéncia para os
Doutores da Alegria foi o Circus Clown Care, que nasceu de uma
proposta do Big Apple Circus de Nova York. Essa questdo é de extrema
relevancia, pois a origem, de certa forma, direcionou a conduta adotada
pelos grupos que seguiram suas influéncias ao redor do globo. Como é o
caso do Le rire médicin (Medicina do Riso), projeto de Carole Simonds,
na Franga, também de praticas clownescas em hospitais que segue as
mesmas diretrizes do Circus Clown Care.

O Circus Clown Care é um projeto que se originou no circo, ou
seja, a partir de um grupo circense, de atores palhacos, sob a
coordenacédo do co-fundador do Big Apple Circus, que decidiu estender,
de maneira voluntaria, o trabalho de palhaco do circo para o hospital,
como uma forma de cuidado, a partir da pratica da palhacaria. Os
participantes, eram essencialmente, atores, e a idéia partia, a priori, dos
principios da palhagaria como forma de cuidado através do humor e do
riso. Para realizar tais praticas, as pessoas envolvidas (palhagos) deviam
ser obrigatoriamente atores envolvidos com o Big Apple Circus (como
foi o caso do Wellington) que realizariam o trabalho de palhaco
profissional nos hospitais. E assim, aqueles grupos que seguem essa
diretriz, até os dias de hoje, prezam por manter esse principio de que,
para atuar em hospital, o palhaco deve ter a formacdo de ator, para
garantir que o trabalho preze pela técnica da performance e valore a
figura do palhaco e do profissional ator©,

® www.doutoresdaalegria.org.br

10 1sso pode ser amplamente notado durante as minhas conversas com os
profissionais da palhacaria, tanto aqueles que atuavam em hospitais, como
aqueles que ndo atuavam em hospitais. A maior parte dos atores profissionais
que atuavam como palhagos, defendiam veementemente que, o “nariz vermelho
deveria ser honrado e ndo poderia ser usado por qualquer um”, como colocou
uma professora de uma escola de palhagos profissionais, pois isso “poderia
desmerecer o trabalho daqueles que se formaram para isso, e tinham toda uma
técnica desenvolvida durante anos de trabalho para fazer a coisa bem feita”
como ela colocou. Dessa mesma maneira, outros discursos na mesma linha de



1.2 - OS TERAPEUTAS DA ALEGRIA

O Terapeutas da Alegria surgiu na cidade de Tubardo — SC,
guando um estudante de medicina decidiu usar técnicas de palhacaria na
rotina do hospital e das praticas médicas juntamente com um grupo de
estudantes, colegas de faculdade que se reuniam para desenvolver
estudos de palhacaria e praticas de artes cénicas e artisticas nos
hospitais, a partir desse grupo surgiram as primeiras visitas e o
Terapeutas da Alegria foi se estruturando enquanto projeto e ganhando
corpo, atuando a partir do meio universitario e com estudantes das areas
da salude em formacdo. Atualmente o Terapeutas da Alegria possui
nicleos de formacdo e atuacdo em trés universidades em Santa
Catarina®l,

As bases fundantes do Terapeutas da Alegria tiveram como
grande influéncia o trabalho do médico Norte Americano Hunter
Doherty Patch Adams, que ficou mundialmente conhecido através de
um filme'? estrelado por Robin Williams, que recebeu o nome do
médico, Patch Adams. De trajetdria similar ao do médico pediatra que
fundou o Terapeutas, Patch Adams também comecou as suas préaticas de
intervencdo cénica no hospital durante os estdgios no periodo de
formagdo médica, usando a figura do palhaco para interagir com os
pacientes e sem uma formagao prévia em artes cénicas ou qualquer outra

“trabalho de palhago com profissionalismo”, “trabalho bem feito”, foi bastante
comum e recorrente entre os atores de formacfo e também por alguns
profissionais de hospital, como colocou certa vez uma enfermeira chefe da ala
oncologica de um grande hospital na capital paulista: “Ahhh, da pra perceber
quando os palhacos sdo palhacos de verdade e quando ndo é. Aqui a gente
recebe varios grupos, tem uns que sdo estudantes que se vestem de palhaco e
vem, esses sdo meio sem graca, ndao fazem a gente dar risada. Da pra perceber
que a coisa é ruim, mal feita, porque eles ndo sao atores de verdade. Ja quando
vem os Doutores da Alegria, é outra historia, eles sdo muito engracados, muito
bons mesmo.”

11 Informac&o obtida a partir de conversas com o prdprio idealizador do projeto,
bolsistas do programa e do site http://nuhassite.wix.com

12 Tal filme foi bastante criticado pelo préprio Patch Adams, que critica a ideia
de assistencialismo hospitalar. Ele coloca que a sua ideia ndo era a de promover
algo como uma ajuda humanitaria, ou prover novos recursos para um velho
modo de se fazer medicina, a sua ideia era criar uma relacdo holistica e
organica, mais aproximada e real com todos aqueles que circulam pelo ambiente
hospitalar, uma nova forma de se viver e construir relagfes. (youtube.com
[/rodavivapatch)
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escola de ator. Assim, o trabalho de Patch Adams, ndo buscava uma
exceléncia na arte da palhacaria, mas apenas utiliza-la como um recurso
na reestruturacdo da instituicdo hospitalar, que para ele devia ter um
carater mais holistico, integrativo, horizontal e de proximidade entre os
seus frequentadores, fossem eles profissionais da salde, funcionarios,
pacientes, parentes e acompanhantes de pacientes, ou qualquer outra
pessoa que de alguma forma precisasse estar envolvida com aquele
ambiente. Ou seja, o foco ndo é necessariamente o trabalho de palhago
mas 0 personagem € meio para acessar determinado ponto e atingir
determinados objetivos.

Além do trabalho com a figura do palhaco, Patch Adams teve,
ao longo de sua vida enquanto profissional médico, como principal
objetivo gerar uma mudanca, uma real transformacdo no sistema de
salde estadunidense, que é tido como um dos mais fortemente marcados
pela l6gica neo-liberal. Desde 0 ano de 1971 que Patch Adams atua com
atividades ndo s6 de palhacaria em hospitais como também, através do
Gesundheit Institute (EUA), desenvolve vérias praticas para uma
remodelacéo no cuidado a satde. Tal instituto, que é uma ONG voltada
para o cuidado da salde, se constitui enquanto projeto que visa o
cuidado médico de forma holistica baseado na crenca de que a sadde do
individuo ndo pode ser separada da saude da familia, da comunidade, da
sociedade, do mundo e tem por principal objetivo reformular e
reconstruir o conceito de hospital. Além do Gesundheit Institute, Patch
Adams também criou 0 GO! CLOWNS! (Global Outreach! Clowns!)
onde vérias pessoas se voluntariam para atuar como palhagos em
hospitais e areas de risco ao redor do globo®.

1.3 - POLITICA NACIONAL DE HUMANIZACAO: A PNH

Antes de falar da idéia de humanizacdo dentro de uma
perspectiva estratégica do SUS, no modo como ela é compreendida
dentro do Estado enquanto promotor de uma Politica Publica Nacional
de Saude, é preciso ver e buscar compreender como esse Estado se
coloca enquanto construtor e gestor dessa mesma politica. E também,
como as institui¢cbes subordinadas e vinculadas as estratégias e objetivos
da politica em questdo, se colocam e sdo colocadas enquanto 6rgdos de
governamentalidade (FOUCAULT, 1979).

13 Todas as informacdes aqui citadas sobre os projetos geridos pelo Dr. Patch
Adams foi retirado do site www.patchadams.org
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Primeiro e de fundamental importancia: ndo ha individuos,
pessoas e ideias unas, representacdes corporificadas, ou sujeito definido,
guando o Estado ou suas representacdes nas diversas instancias, 6rgdos
e meios de aclo falam de si, de suas estratégias ou dispositivos. Nos
diversos documentos, ndo ha grupo, equipe ou individuo que localize,
defina ou pontue uma origem mais precisa da idéia do projeto ou
politica a ser definida ou explicada. E sempre “o Estado”, “o Ministério
da Saude”, “o SUS”, “a Politica”, entre outros entes que ndo podem ser
definidos como forma concreta ou corporificados de qualquer maneira.
O que ndo quer dizer que os sujeitos (agentes de salde, profissionais,
usuarios) ndo aparecam de alguma forma nas diretrizes e documentos do
SUS, ou que ndo atuem para efetivacdo das politicas, alids, sdo
justamente eles que atuam (sdo sujeitos politicos) para a sua efetivacéo
na forma pratica; aqui me refiro as origens da politica e sobre a sua
implementacdo inicial, sobre quem a idealizou, prop6s e trouxe ela para
as vias de existéncia enquanto politica publica de salde. Como podera
ser notado, nos diversos documentos de referéncia para a implantacao da
PNH (Politica Nacional de Humanizag&o) os entes ndo sdo localizaveis
dentro de qualquer outro contexto além do Estado incorp6reo. Friso esse
ponto para tornar mais claro e compreensivel 0 modo como as idéias
referentes as politicas publicas sdo colocadas e a partir do discurso de
qual a pessoa parte, ou seja, da primeira pessoa do singular plural, o
“Eu” coletivo, representado através da entidade “Estado”.

Desse modo, agora pode-se entdo falar das possibilidades de
compreender como a idéia de Humanizagdo entra na pauta de uma
politica Nacional de Saude, a partir do e para o Sistema Unico de Saude
(SUS) é importante saber, como se ddo as diretrizes e os objetivos do
mesmo pelos seus prdprios idealizadores e suas perspectivas para 0s
seus gestores e quais as linhas que os orientam.

Assim, o préprio Ministério da Saulde, ao incluir a humanizacéo
na rede de servicos de salde, a coloca ndo como programa, mas como
uma politica puablica de carater nacional que atravessa as diversas
instancias do SUS™.

Desse modo, a PNH (implantada pelo Ministério da Saude em
2004), prevé a humanizagdo como um dispositivo capaz de:

- Traduzir os principios do SUS em modos de
operar dos diferentes equipamentos e sujeitos da
rede de salde;

14 HumanizaSUS — Documento Base para Gestores e Trabalhadores do SUS.
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- Orientar as praticas de atencdo e gestdo do SUS
a partir da experiéncia concreta do trabalhador e
usuario, construindo um sentido positivo de
humanizagdo, desidealizando “o Homem”. Pensar
0 humano no plano comum da experiéncia de um
homem qualquer;

- Construir trocas solidarias e comprometidas com
a dupla tarefa de producéo de sadde e producéo de
sujeitos;

- Oferecer um eixo articulador das praticas em
salde, destacando o0 aspecto subjetivo nelas
presentes;

- Contagiar, por atitudes e a¢des humanizadoras, a
rede do SUS, incluindo gestores, trabalhadores da
salde e usuarios;

- Posicionar-se como politica publica: a) nos
limites da maquina do Estado onde ela se encontra
com os coletivos e as redes sociais; b) nos limites
dos Programas e Areas do Ministério da Sadde,
entre este e outros ministérios (intersetorialidade)
(Ministério da Saude, 2008)

Pode-se notar, que pela perspectiva do Ministério da Saulde,
temos uma idéia de humanizacdo que ndo se define em um conceito em
si (ndo existe uma objetivacdo do que venha a ser humanizacéo dentro
da politica), assim, ela é colocada enquanto meios e modos de agéo para
um determinado objetivo, sem uma finalizagdo do conceito. Apesar da
politica ndo nos dar um determinante de embasamento tedrico para a sua
concepcao de humanizacgdo, ela pontua bem, a idéia de Humano, ou pelo
menos 0 Humano do qual ela se vale para direcionar suas agdes, assim,
ele fica sendo o “homem qualquer” ou, qualquer humano; por outro lado
ela também coloca que esse homem qualquer, é aquele um que
porventura venha a estar ligado a rede SUS, seja como usuério,
trabalhador ou gestor.

1.4 — HISTORICO DE CLOWNS EM HOSPITAIS NO MUNDO

O grupo de trabalhos de palhacaria em hospitais, aos moldes do
Dr. Patch Adams, tem ganhado formas e projegdes internacionais a
partir da criacdo e atuacdo do Gesundheit Institute’®, um instituto sem
fins lucrativos do terceiro setor (entenda, organizacdo nao

5 www.patchadams.org



governamental) para cuidados em salde, que visa o cuidado médico
dentro de uma perspectiva holistica que acredita ndo ser possivel separar
a saude do individuo da salde da familia, da comunidade, da sociedade
e do mundo, instituto esse, que tem por principal objetivo reformular e
construir um novo conceito de “hospital”. A organizagdo é fundada em
seis principios que sdo seguidos em todas as suas diversas praticas. S&o
eles: gratuidade dos servicos de cuidado e atencdo; nenhuma prética de
seguro ou convénio sdo aceitas; as primeiras consultas com os pacientes
devem durar de trés a quatro horas; a salde dos profissionais de salde
envolvidos é tdo importante quanto a salde dos pacientes; pacientes sdo
tratados como amigos; todas as medicinas complementares sdo aceitas.
Dentro dessas perspectivas varios sdo os projetos desenvolvidos pelo
Instituto, como a construcdo de um hospital nessas bases; alguns
programas educacionais e o “Global Outreach” que vai ao encontro das
premissas e perspectivas do trabalho realizado pelos Terapeutas da
Alegria.

O Global Outreach (também chamado de GO!CLOWNS!) tem
como premissa base, transformar o cuidado médico e a terapia em
brincadeira e diversao, beneficiando assim tanto aquele que da quanto o
gue recebe o cuidado. Utiliza a palhagaria (clowning) como veiculo de
conexdo e efetivagdo do propdsito. Acredita assim, inspirar as pessoas €
comunidades a se tornarem os principais agentes em sua propria saude.
O GOICLOWNS! tem por objetivo oferecer oportunidade para
voluntarios sociais e ativistas médicos ao redor do mundo.

Esse grupo, seus principios e sua forma de atuacdo séo fontes de
referéncia e inspiracdo para o trabalho do Terapeutas da Alegria, que
ndo espera nenhum tipo de profissionalismo artistico dos “atores” que
estdo exercendo seu trabalho nos hospitais, muito menos se espera dos
palhacos envolvidos que despertem o riso a todo momento e que sejam
uma espécie de sacerdotes do riso. Muito pelo contrario, o palhaco é ali
uma figura evocada com fins, como o préprio nome sugere,
terapéuticos, em que os beneficiados ndo se restringem aos usuarios do
SUS, mas sim a toda a rede que permeia a sua atuagdo, como 0s
funcionérios dos hospitais, os acompanhantes, 0s transeuntes, 0s
gestores de grupos de atuacdo e os proprios TAs, dentro e fora do
personagem.

1.5 - HISTORICO DOS TAs E SUA INSERGAO NA PNH

Os Terapeutas da Alegria s&o um grupo de atuagdo focal em
algumas cidades do litoral de Santa Catariana. Como ja citado, o grupo
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tem forte influéncia dos modos de acdo desenvolvidos pelo médico
Patch Adams e o seu Gesundheit Institute. Assim, o modo como o
Terapeutas da Alegria surgiu no estado de Santa Catarina ndo difere
muito do modo como as praticas clownescas surgiram no universo de
cuidado a saude de Patch Adams. O Terapeutas da Alegria surgiu a
partir de uma idéia do entdo académico de medicina, Otavio, que na
época em que cursava os Ultimos anos da faculdade e residia na cidade
de Tubardo-SC, onde realizava estagios, resolveu inserir no dia-a-dia do
cuidado ambulatorial praticas clownescas e se juntou com alguns
colegas de faculdade, também interessados na idéia, para fazerem visitas
ao hospital vestidos de palhaco, com o tempo comecgaram a estudar a
palhacaria e passaram a se reunir em grupos de estudos para aprender e
praticar um pouco mais da arte da palhacaria e por conseguinte
introduzi-la no ambiente hospitalar com mais respaldo técnico e tedrico.
O grupo cresceu e a idéia ganhou corpo, realizando atividades
quinzenais nos hospitais, que viraram semanais. Os grupos de estudo
continuaram e se transformaram em oficinas para demais interessados,
até que por fim, a universidade abracou a iniciativa, transformando-a em
projeto de extensdo, com principios que seguiam as diretrizes da PNH,
Politica Nacional de Humanizagdo e assim contemplava as perspectivas
do SUS (Sistema Unico de Saude). Algumas universidades adotaram
esse projeto enquanto extensdo. Esse foi o caso da UFSC, onde os
Terapeutas da Alegria se inseriram enquanto parte do NUHAS (Ncleo
de Humanizagdo em Arte e Salde), contemplando dessa maneira as
perspectivas do SUS, através da PNH. A partir desse momento 0s
Terapeutas passam a fazer parte das atividades desse programa de
extensdo universitaria do departamento de Salde Puablica. Os
participantes, seriam, a partir de entdo, recrutados sem muitos pré-
requisitos, afinal, ndo precisaria ser ator, muito menos profissional da
salde, nem ter experiéncia prévia, as Unicas exigéncias eram ter
vontade de trabalhar voluntariamente em hospitais como palhago e
chegar no dia e hora para a selegdo daqueles que seriam preparados para
realizar visitas, com o personagem “palha¢o”, no HU (Hospital
Universitario da UFSC).

1.6 - HOSPITAL E ESTADO

O campo dessa pesquisa se desenvolveu em dois ambientes
institucionais, simbioticos, complementares, que se inter-relacionam,
ndo s6 no quesito investigado, no caso a palhagaria em hospitais, mas
também em outros aspectos que ndo entrardo no mérito da pesquisa mas



apenas a titulo de citacdo. Sdo esses dois ambientes principais: a
Universidade Publica, no caso, a UFSC (Universidade Federal de Santa
Catarina) e o Hospital Pablico Universitario, HU, vinculado e 6rgéo
suplementar da UFSC.

Portanto, é interessante fazer aqui uma releitura do que vem a
ser Estado e o seu papel em suas respectivas instituicdes, como no caso
0 hospital, principal ambiente onde se desenvolveu o campo desta
pesquisa.

A sua co-relacdo com a universidade, enquanto instituicdo ajuda
a nortear e compreender como um projeto de extensdo universitaria para
a humanizagéo dos instituicGes publicas de saude se insere nesse meio,
e até que ponto, por conta disso, € também politica publica de Estado.
Assim, compreender 0 que estamos abordando ou definindo como
Estado pode ajudar a entender o contexto da Politica Nacional de
Humanizacéo.

1.6.1 - O Estado

Com o surgimento do Estado, seja através de um império, de
uma Cidade-estado, de uma republica, de um Estado nagdo, etc. temos o
aparecimento da divisdo em classes ou da estratificagdo da sociedade. A
estrutura politica de uma sociedade sem estado se desarranja quando a
atividade de producdo econdmica (de subsisténcia) converge em uma
producdo para fora do coletivo, sem troca e sem reciprocidade,
convergindo para uma relacdo de poder focal, ndo disseminado no
coletivo. O trabalho passa a ser, nos dizeres de Marx: alienado. Temos
entdo a priori uma alienagdo politica, posteriormente uma alienacéo
econdmica, “o econdomico ¢ uma derivacdo, a emergéncia do Estado
determina o aparecimento de classes.” (CLASTRES, 2004 p. 10) Isso
ndo quer dizer que o Estado seja um fim ultimo e positivo das
sociedades sem estado, ou seja, ndo ha uma linearidade histérica, onde
haveria um plano evolutivo em que uma sociedade primitiva seria o
embrido de uma sociedade com Estado.

E a presenca ou a auséncia da formago estatal
(suscetivel de assumir multiplas formas) que
fornece a toda sociedade o seu elo légico, que
traca uma linha de irreversivel descontinuidade
entre as sociedades. (CLASTRES, 2004, p. 12)
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Para além da idéia contra-estado de Clastres, o conceito
“definidor” (entre aspas porque o proprio autor utilizado se recusa a
fazer uma teoria de Estado) que utilizarei aqui serd& o de Michel
Foucault, para quem o Estado ndo tem uma esséncia,

ndo é um universal e ndo é em si uma fonte
autdbnoma de poder. O Estado nada mais que o
efeito, o perfil, o recorte mével de uma perpétua
estatizacdo, ou de perpétuas estatizaghes, de
transagbes incessantes que modificam, que
deslocam, que subvertem, que fazem deslizar
insidiosamente (...) . O Estado ndo é nada mais do
que o efeito movel de um regime de
governamentalidades multiplas. (FOUCAULT, M.
2008, pg. 106)

E a partir dessa idéia de Estado ndo como esséncia mas como
um efeito moével e autbnomo que Foucault vai desenrolar os seus
pensamentos sobre a fobia do Estado e a biopolitica, conceitos que serdo
aprofundados mais adiante.

1.6.2 - As InstituicGes Estatais

Para compreender o que vem a ser e como funciona as
instituicbes estatais é importante salientar que os Estados modernos
ocidentais (e atualmente a maioria dos estados orientais também)
burgueses, sdo essencialmente Estados Neo-liberais, e o Brasil, como
tal, inclui-se nesse grupo, sendo um estado neo-liberal, como os demais,

Seu governo

deve acompanhar de ponta a ponta uma economia
de mercado. A economia de mercado ndo subtrai
algo do governo. Ao contrério, ela indica, ela
constitui o indexador geral sob o qual se deve
colocar a regra que vai definir todas as acdes
governamentais. E necessario governar para o
mercado, em vez de governar por causa do
mercado. (FOUCAULT, M. 2008, p. 165)

Assim, na sociedade liberal, onde os sujeitos econdmicos nao
580 nem o consumidor e nem o produtor e sim, passam a Ser a empresa,
todo o Estado constitui-se em suas instituicbes, desde a juridica, na



formulacdo das leis, até as demais (penitenciaria, educacional,
hospitalar, etc.) como unidades “empresariais”, funcionando dentro da
mesma logica de movimentagdo “na forma de concorréncia em fungdo
de planos e projetos, com objetivos, taticas, etc.”

1.6.3 - O Hospital Universitario

O Hospital Universitario surge a priori com intuito de formacao
de futuros profissionais médicos e de saude em geral, e
subsequentemente para atender as demandas da populacdo?®.
Especificamente o HU da UFSC, por estar vinculado a uma
universidade publica federal, esse também é mantido com recursos do
governo federal, sendo assim ele, além de um hospital universitario, um
hospital publico, vinculado ao SUS (Sistema Unico de Salde) e ao
sistema de ensino superior federal, recebendo recursos de destinacdo
tanto para a salide quanto para a educagéo.

1.6.4 - O Hospital Universitario da UFSC

As obras de constru¢do do HU da UFSC levaram dezesseis anos
para serem concluidas (de 1964 a 1980), através de muitas lutas por
parte dos professores, alunos e comunidade, em pleno periodo de
ditadura militar brasileira. Atualmente ele se constitui vinculado a
Universidade Federal de Santa Catarina, logo, o ensino, pesquisa e
extensdo universitarios da UFSC, nos cursos de salde tornam-se
também possiveis e associados ao HU, assim como 0 mesmo torna-se
vinculado ao SUS ao oferecer 0s servi¢os ao sistema e ser mantido em
parte por ele.

16 Historicamente, principalmente antes de 1992, o modelo de HUs foi aquele
onde o hospital era usado somente como um campo de treinamento técnico,
principalmente das equipes médicas, sem vinculo nenhum com o sistema de
salde, com gestdo ndo profissionalizada e submetida ao mérito académico,
significando que os docentes mais graduados eram os mais influentes. Por isso,
eram tratados, tanto pelo Ministério da Salde (MS) como pelos gestores do
SUS como hospitais ndo estratégicos na rede de atendimento. A partir da
implementagdo da constituicdo de 1988, com conseqliente regulamentagdo do
SUS, que deve garantir ndo s6 o atendimento a todos os brasileiros, mas
também as nogdes de integralidade e equidade no tratamento, comegou a haver
um movimento de colocar para os HUs o papel de referéncia no atendimento
complexo. (TORO, 2005)
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Assim, os Terapeutas da Alegria se inserem no contexto HU
dentro de uma perspectiva burocrética, alinhado com as prerrogativas do
SUS para a PNH. Estar no Hospital Universitario da UFSC enquanto um
grupo de um projeto de extensdo da Universidade exige algumas
medidas da inter-relacdo hospital/universidade, como o levantamento de
um projeto, a sua apresentagdo para as duas instancias, acordos com as
dirigencias das diversas areas do hospital e principalmente com o setor
de enfermagem.

Além dessas questBes, no periodo em que estive em campo no
HU, levantou-se um forte debate e discussbes sobre a sua filiagdo a
EBSERH (Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares), com
constantes e periddicas assembléias para discutir ao assunto, onde se
envolveram principalmente os alunos, professores e técnicos da UFSC,
funcionarios e administradores do HU, representantes do Ministério
Publico e da Reitoria da Universidade. Mesmo ap0s varias discussoes,
assembléias, debates e plebiscito onde a maioria se decidia sempre pela
ndo adesdo do HU a EBSERH; apds a as elei¢des para a Reitoria ao final
de 2015 e a mudanc¢a da Reitoria da UFSC em 2016, aqueles que a
assumiram decidiram (mesmo com o forte movimento contra a
EBSERH na UFSC) pela adesdo do HU a EBSERH e atualmente o
Hospital Universitario estd em fase de transicdo para a gestdo pela
EBSERH.

1.7 — DAS INDEFINICOES

Dentro de uma perspectiva objetiva (que explicaria 0 que sdo 0s
Terapeutas da Alegria), ndo se pode definir o que vem a ser 0s
Terapeutas da Alegria a partir de um Unico ponto de vista especifico.
Digo isso porque, durante o campo, apareceram mais indefinicdes e
controvérsias sobre o projeto e sua acdo do que definicdes objetivas para
0 que era 0s TAs.

Pois foi notdrio que as préaticas e oficinas pareceram ser, por
diversas vezes, enumeras coisas diferentes e a cada pessoa envolvida
com o projeto, os Terapeutas eram colocados e expostos sobre éticas
diferentes. Tive acesso a alguns documentos!’, projetos e oficios que

17 Projeto de extensdo universitaria apresentado ao HU para autorizacio das
praticas dos TAs; Projeto dos TAs e NUHAS apresentado a diretoria do CCS e
ao Departamento de Salde Puablica da UFSC; Projeto de implementagdo do
Humanizarte; oficios de visitas, para apresentagdo no SEPEX e para ocupacdo
de stands na SEPEX e outros eventos



buscavam, dentro das requisi¢des burocraticas da instituicdo, uma
definicdo para o projeto e esses mesmo documentos divergiam entre si
em alguns pontos. Para citar um exemplo, havia um projeto direcionado
ao HU onde a definicdo das oficinas dos Terapeutas da Alegria,
resumia-se a “praticas de biodanga”, enquanto outro, um Trabalho de
Concluséo de Curso, colocava como oficinas de clown, com a pratica no
ambiente hospitalar, onde a figura do “Augusto” e do “Branco”® eram
bem definidas dentro desse contexto porém sempre adaptada e voltada
para o ambiente hospitalar.

E exatamente neste ponto que se evidencia a importancia da
prética etnogréfica e a presenca do olhar etnografico nessas questdes da
arte em politica publica de salde, pois, dentro dessa préatica artistica,
publica e institucional a0 mesmo tempo, temos uma miriade de
possibilidades a partir dos olhares daqueles que desfrutam daquele
espaco de convivéncias dentro das praticas clownescas, temos modos de
olhar para aquele cenario, aquela conjuntura, aquelas acfes, os modos
de ser e de operacOes, e a partir desses aspectos pode-se dizer que 0s
propositos diferem, colocando as pessoas em modos de acdo diferentes
de acordo com seu proprio entendimento da proposta.

Documentalmente os programas vinculados ao NUHAS tém
pontos diversos!® estabelecidos de maneira multipla e ndo especificados
de uma mesma forma ou ainda, ndo igual ou objetivo. Mas ndo é pelo
fato dessas formas de se oficializar as praticas na instituicdo que elas
ndo convirjam para uma mesma direcdo que, no caso de todos os
programas vinculados ao NUHAS, seja a humanizacdo em Salde
através da Arte, ainda que, o préprio conceito de humanizacio para os
préprio sujeitos ativos dentro dos programas vinculados ao NUHAS
(Humanizarte e Terapeuta da Alegria) ndo seja 0 mesmo, muito menos
exista um consenso sobre isso. Mas existem hierarquias, setores de
coordenacdo, gestdo e dire¢do, que ndo sdo horizontais e portanto pede-
se que isso seja definido a priori enquanto conceito a ser compreendido
coletivamente. Dessa forma ndo é possivel tracar uma definicdo Unica

18 As figuras do Augusto e do Branco sdo arquétipos dentro da escola de
palhacaria, onde o Augusto é o palhaco ingénuo e distraido e o Branco é aquele
que faz piadas, trocas e estd sempre imbuido numa tentativa ininterrupta de
desmoralizar o Augusto. Essas duas figuras estariam sempre presentes no
dialogo Clownesco, e elas trariam a graca da performance.

19 por diversos motivos, como: captagdo de recursos; periodos diferentes de
formulacéo; coordenagdes diferentes em épocas distintas, muitos dos projetos
formalizados do NUHAS (ver anexos), ndo possuem 0s mesmos objetivos.
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do que é um Terapeuta da Alegria ou o de qual seja 0 seu objetivo, ja
gue a definicdo em si ndo existe em uma Gnica forma, apresenta-se de
diversas maneiras e essa compreensao se dilui no coletivo. Ou seja, uma
pessoa quando chega nos Terapeutas ndo tem acesso imediato aos
documentos que o regimentam, essa busca ndo é solicitada e nem se
espera de maneira clara que isso seja feito, ao que parece, € que, a
intencdo seja essa mesma: deixar a compreensdo na desinéncia das
relagbes que se construirdo ao longo do curso, das oficinas e da
formacdo. Ndo ha um manual ou um regimento dos terapeutas, nao
existe um documento fundador dos mesmaos.

Em suma subentende-se que todos saibam, que todos conhecam,
gue todos venham a saber e a aprender o que é de fato ser e o que faz um
TA, no devir dos acontecimentos durante o processo de construcdo do
Terapeuta.



2 — O “EMPALHACAMENTO” DO SER: A FORMACAO DE
UMA LIVRE INDECENTE EM BESTEIROLOGIA

2.1 -0 EMBRIAO: ANTES DE COMECAR A FORMAGAO

Né&o se nasce palhaco, ainda que muita gente escute por ai ditos
bem comuns no nosso contexto brasileiro como “mas é um/a palhago/a
mesmo!”, ou “dormiu com o Bozo”, “comeu Palhacitos?”, isso
certamente se deve mais a uma caracteristica cultural do chiste e da
piada (DAMATTA, 1997) do que realmente se nascer com o “dom” de
ser palhago, afinal, como j& dizia Mauss, 0 que se passa no processo de
aprendizado ¢ uma “imitacdo prestigiosa” (MAUSS, 1974). Em suma,
eu ndo nasci palhaga, ainda que ja tenha ouvido varias vezes frases
como as citadas (alids, hoje em dia tenho ouvido uma peculiar, com
certo ar de ironia por parte de alguns colegas: “mas ¢ uma palhaca,
mesmo, hein!”) e assim como nédo havia pensado em me tornar uma (até
0 surgimento da ideia desta pesquisa), ndo sabia como se dava o
processo para se tornar e mesmo com os estudos em antropologia e
tendo lido textos sobre técnicas corporais, la no fundo eu ainda achava
que pra ser palhago, tinha que se ter no minimo “ter jeito pra coisa”.
Além do que, como a minha proximidade com a figura do palhaco era
algo praticamente inexistente (apenas em parques de diversdes e em
poucas vezes que fui ao circo durante a infancia) a minha visdo sobre o
palhaco era algo préximo a uma desafeigdo. Ainda que, desde que tomei
conhecimento sobre os trabalhos que envolviam palhagos em hospitais,
achasse algo realmente valido e interessante, nunca me aprofundei em
querer saber mais. Até que, certo dia, fui assistir uma peca teatral de
clowns, um drama satirico intitulado Holoclownsto?®. Com um refinado
humor e sem falas (apenas emissdo de sons) um grupo de palhagos era
conduzido em um trem para um campo de concentragdo nazista, durante
o0 periodo do holocausto. Foi naquele dia em que, além de me sentir
afetada pela figura do palhago, também tive o desejo de atuar como uma
e desenvolver a capacidade de despertar o riso sob aquela roupagem. Eu
ainda ndo conseguia descrever muito bem como se dava aquela afetacdo
em mim e no pablico em geral, mas, ainda que em uma dramatizacdo
sem falas, conseguia despertar um misto de alegria e tristeza, e ainda
gerar uma reflexdo a partir de uma emogéo controversa despertada na
platéia (possivel de se perceber pelos dialogos ouvidos do publico, na

20 Holoclownsto. Texto: Marcela Rodrigues, Natalie Rodrigues. Direcéo:
Marcela Rodrigues. Cia. Troup Pas d’Argent. Rio de Janeiro, RJ.
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saida do teatro). Definitivamente, a partir daquele momento: eu
precisava saber como fazer aquilo! Como se dava aquele processo?
Como era possivel?

Eu ja havia tido um contato prévio com as artes dramaticas.
Durante trés anos da minha formagdo académica em Odontologia, fiz
parte do grupo de teatro da faculdade (FOB-USP — Faculdade de
Odontologia de Bauru — Universidade de Sdo Paulo). Ainda que, pelo
fato do grupo (Grupo de Teatro Caramujo) ter vinculo institucional,
tivéssemos que cumprir algumas diretrizes® dentro da regulamentacgéo
para projetos da universidade, tinhamos uma boa autonomia para
criarmos e realizarmos atividades voltadas para o préprio grupo e
melhorarmos 0 nosso proprio relacionamento com a faculdade e os
colegas. Ainda que, nessas atividades e exercicios de teatro, expressdo
corporal e artes cénicas o principal objetivo ndo fosse o fim, ou seja, a
formagdo de um ator para a apresentagdo cénica, mas sim, um
compartilhar com os colegas, o0 relaxamento e a possibilidade de um
outro olhar e novas vivéncias dentro da academia através da arte (no
caso, as cénicas), o grupo Caramujo, me propiciou uma boa incursao nas
técnicas corporais e demais recursos necessarios a atuacdo dramatica.
Porém, nesses trés anos participando do grupo de teatro da USP de
Bauru, ainda que eu tivesse feito algumas coisas (esquetes, pecas e
apresentacOes teatrais) que envolvessem o humor e o cémico, nunca
havia tido o contato com o processo da formacdo de um palhaco.

Academicamente, minhas buscas sempre foram na area de
salde. Na formacdo em  Odontologia, desenvolvi uma pesquisa
(ZEDRON, 2007) em Politicas Publicas de Salde junto ao departamento
da Salde Coletiva da FOB-USP. Nas Ciéncias Sociais, fiz uma pesquisa
(ZEDRON, 2013) em Antropologia da Salde, junto a UNESP
(Universidade Estadual Paulista) e a FAMEMA (Faculdade de Medicina
de Marilia) que voltava o olhar para a idéia de afeto, para entender a
formagéo do profissional médico, o que de alguma forma, ao seu fim,
deixou aberta margens para inimeros novos estudos, como as relagdes
humanas em ambiente hospitalar, as politicas puablicas ali presentes e
como elas davam conta de delimitar e organizar aquele local enquanto
instituicdo e a prdpria idéia de humanizagdo e a sua insergdo em um
contexto Nacional de Politica Publica para a saude.

Sendo assim, ao desenvolver o projeto de pesquisa para o
programa de pds-graduagdo em Antropologia Social da UFSC

21 Apresentaces esporadicas, obrigatérias, de acordo com as demandas do
calendario USP para projetos de extensdo, atividades e eventos.



(Universidade Federal de Santa Catarina), que desembocou nesta
dissertacdo, pude entdo me lancar a procura concomitante desses dois
guestionamentos que eu tinha: a inser¢do da idéia de humanizagéo nas
politicas publicas de salde e o palhaco dentro desse contexto. Para
tanto, era preciso ver de dentro, do hospital, como uma palhaca, atuando
dentro de um contexto de politica publica para a humanizagéo, o que
notoriamente demandaria tanto uma consideravel quantidade de tempo,
guanto uma boa dose de esforco pessoal, principalmente ao que se refere
ao trabalho de corpo em si, eu precisaria fazer algo totalmente novo: me
tornar uma palhaca.

Por isso, assim que entrei no mestrado em Antropologia na
UFSC j& me inscrevi para o curso de formagdo do NUHAS (Ndcleo de
Humanizacdo em Arte e Salde) do Departamento de Salde Publica da
UFSC. Aqueles que pretendem participar de algum dos projetos de
extensdo do NUHAS precisam passar por esse curso de formacdo, que
tem duragdo de um ano e meio.

2.2 — APRENDER A SER ARTE-TERAPEUTA/PALHACA

Era uma manha ensolarada, aquela do primeiro sabado de abril
do ano de dois mil e catorze. Na cantina do centro de ciéncias da salde;
avarandada de alvenaria, com paredes azul royal, mesas e cadeiras de
plastico da mesma cor; algumas pessoas, na sua maioria mulheres e
muito jovens (na faixa dos vinte anos), esperavam. Faltava pouco mais
de um quarto de hora para as dez horas da manha, horario em que o
site/portal da UFSC havia anunciado que seria a selecdo para aqueles
que quisessem fazer parte do NUHAS, o Ndcleo de Humanizacéao, Arte
e Salde da Universidade Federal de Santa Catarina. Mais pessoas foram
chegando e algo como uma espécie de fila ndo alinhada foi se formando,
ja que as pessoas estavam dispersas pelo espago da cantina. Assim que
chegavam, como que numa atitude previamente esperada, as pessoas
perguntavam umas as outras quem era a Gltima que havia chegado e se
estava ali para a inscricdo do NUHAS. Um pouco antes das dez ja havia
varias pessoas por ali (um pouco mais de trinta), um burburinho
comecou a se formar, as conversas giravam ao redor de varios assuntos,
porém, a predominancia era dos relativos as atividades do NUHAS e a
inscricdo no curso. Aos poucos, veteranos (como sdo chamadas as
pessoas que ja participam ha mais de um semestre do NUHAS) foram
chegando. Comentarios como: “Nossa, bastante gente. Toda vez ¢
sempre assim, a gente ja faz sdbado de manhd, depois de sexta-feira de
festa e ainda fica gente de fora”, foram repetidos algumas vezes pelos
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veteranos. Ndo demorou muito e uma das veteranas logo comecou a
anotar o nome das pessoas por ordem de chegada. Apds completada
uma lista com cinqlienta nomes, um outro rapaz, também veterano ia
chamando os nomes da lista, pela ordem estabelecida, um a um. Sentei-
me proxima a ele, as perguntas eram praticamente as mesmas para todos
0s inscritos (nome, vinculo institucional e por que queria fazer parte do
NUHAS) entre um e outro que ele intercalava com o pedido “T4, agora
me conte uma piada”, o que logo em seguida ele dizia ser uma
brincadeira e que o inscrito poderia ir embora e comparecer na proxima
reunido para calouros, que se comecaria na quarta-feira da préxima
semana, as 17h30.

Na lista eu era décima nona. Eis que chegou minha vez.
Respondi as perguntas conforme o esperado e na Ultima, ao ser
guestionada do porqué de querer entrar para 0 NUHAS, respondi que
tinha interesse em participar dos Terapeutas da Alegria, atuando como
palhaca, ja que esta era a tematica do projeto de pesquisa com o qual eu
havia sido aprovada para a selecdo do mestrado em antropologia na
UFSC. O rapaz (depois eu vim a saber que ele era graduando em
medicina na UFSC) que me entrevistara se demonstrou-se muito
interessado pelo assunto e disse que o grupo era bastante procurado para
fins de pesquisa académica, me indicou nomes e contatos de pessoas
gue faziam ou ja realizaram pesquisas junto ao grupo, especificamente
dentro da tematica palhacos em hospitais. Apds a entrevista ele falou
gue me esperava ha préxima quarta-feira, as 17h30. Nao, ele ndo pediu
para eu contar-lhe uma piada.

Fiquei por ali algum tempo apds a entrevista, algumas pessoas
gue haviam chegado atrasadas e ndo conseguiram se inscrever
conversavam com 0s veteranos, que as consolavam dizendo para nédo
ficarem chateadas pois abriria uma nova turma no préximo semestre e
anotavam 0s seus nomes, também em ordem de chegada, caso alguém
desistisse. Feita a inscri¢do, agora era esperar pelo dia de comecar as
praticas e oficinas.

Poucos dias depois tive a oportunidade de comecar as oficinas
preparatdrias.

A sala das préticas (fig. 3) ficava no terceiro andar do prédio do
CCS (Centro de Ciéncias da Salde), para chegar até 1a era preciso ir até
o fim de um corredor comprido, subir trés lances de escada e 14, no
Gltimo andar, estava a sala para as praticas do NUHAS. Chegando ao
local indicado, uma sala ampla, sem mdveis, com piso de carpete de
madeira, algumas pessoas ja se encontravam ali, entrei, tirei 0s sapatos e
deixei-0s em um canto (numa espécie de mimese dos veteranos que ali



se encontravam), sentei no chdo, encostada na parede, em circulo, de
frente para os demais colegas. As demais pessoas foram chegando uma a
uma, até que o circulo ficou amplo (circundando toda a sala) e completo.
Seguimos as orientagfes da Aline que sugeriu que fizéssemos um jogo
para nos apresentarmos, faladvamos o nome, vinculo institucional, o que
faziamos ali, depois de um tempo veriamos se lembravamos o nome de
guem. Todos esperavam a chegada do Renato, coordenador do NUHAS,
para gue as atividades pudessem comecar, engquanto isso continuavamos
a atividade de adivinhar nomes, afinal éramos em pouco mais de 40
(quarenta) pessoas, realmente havia uma certa dificuldade em todos
gravarem o nome de todos.

Quando por fim o Renato chegou, as orientagdes sobre “o qué”
seriam e “como” seriam as atividades do NUHAS nos foram passadas.
Foi-nos dito que a formagdo levaria um total de trés semestres e que a
partir da segunda fase ja poderiamos escolher qual direcdo dar a nossa
atuacdo dentro do NUHAS, se pelo viés dos Terapeutas da Alegria
(palhacos atuando em visitas semanais no HU — Hospital Universitario
da UFSC) ou se pelo Humanizarte (projeto de arte terapia realizado
junto ao IPg — Instituto Psiquiatrico e ao CAPSI — Centro de
Atendimento Psicossocial Infantil). Depois, Renato nos explicou como
funcionariam as atividades nas oficinas de formacdo do NUHAS, disse-
nos que sempre haveria no inicio da oficina um relaxamento, que por
conta disso era importante ndo se atrasar, caso, houvesse o atraso,
esperar do lado de fora para ndo atrapalhar o relaxamento; também
explicou que o primeiro semestre seria mais voltado para o
desenvolvimento do trabalho de corpo e que a partir do segundo
semestre o trabalho estaria mais focado no desenvolvimento cénico e na
formacdo do palhaco, explicou também que ao fim dos trés semestres,
teriamos uma formatura e ganhariamos um certificado, que pelo menos
uma vez no semestre fariamos um trabalho de imersdo, ou seja,
passariamos uma manha e tarde de sabado fazendo exercicios de artes
cénicas, expressdo corporal e demais atividades de artes do corpo
voltadas para a nossa formacdo, nesses trabalhos de imersdo (fig. 6),
alunos das trés fases de formacdo estariam presentes. Apds as devidas
explicag0es, iniciou-se o relaxamento, um dos veteranos falou para que
deitassemos nos colchonetes, com a barriga voltada para cima, colocou
uma mosica suave e fez o relaxamento. Depois do relaxamento
comecaram algumas atividades de expressdo corporal, tinhamos que
caminhar aleatoriamente pela sala, depois escolher uma pessoa dentre as
gue estavam participando da atividade, para a qual nos apresentariamos,
seguindo uma diretriz especifica de assunto (falar sobre o que estdvamos
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sentindo, por que estdvamos ali, se apresentar sem falar sobre carreira
profissional, etc.) e de acdo (falar olhando nos olhos, para a palma das
mao, sussurrando no ouvido, etc.). Apds 0s exercicios sentamo-nos em
circulo para falar sobre como haviamos nos sentido durante a atividade,
fizemos mais um exercicio para lembrarmos dos nomes e, por fim, foi-
nos passado a data da primeira imerséo, que seria dali a duas semanas.

O segundo encontro, na semana subseqiiente teve quase a
mesma dindmica do primeiro, porém sem as explicacfes prévias.
Fizemos primeiro o relaxamento, seguido de exercicios de expressdo
corporal, como mexer aos poucos parte por parte do corpo e montar
cenas estaticas. O que diferenciou principalmente foi o acréscimo de
algo ao fim da préatica. Quando ja haviamos acabado os exercicios, nos
reunimos abracados de pé em circulo, quem quisesse expressar algo
sobre o0 que havia vivido ou sentido durante a pratica, aquele era o
momento. Depois fizeram o passar de beijo, onde uma pessoa e da um
beijo na bochecha das duas pessoas que estdo imediatamente ao seu
lado, e essa passa 0 beijo, beijando a bochecha de quem estd na
sequéncia, até chegar na pessoa que estd do lado oposto aquela que
iniciou a seqiiéncia de beijos, essa Ultima, por sua vez, também beija as
bochechas das pessoas que estdo imediatamente ao seu lado, que passam
em sequéncia os beijos para as bochechas subseqtientes até retornar
aquele gue deu inicio aos beijos e assim esta encerrada a oficina do dia.
Desde desse dia, todas as reuniGes de praticas corporais do NUHAS,
comecaram com relaxamento e terminaram com a roda de beijinhos.

2.3 - O RELAXAMENTO

O relaxamento é um processo considerado de extrema
importancia dentro das oficinas do NUHAS. Ele estd presente em todas
as atividades onde ha trabalho de vivéncia, interacdo, expressao corporal
e cena dentro do NUHAS (excetuando as visitas aos hospitais e demais
apresentacGes publicas, a menos que seja a titulo de demonstracdo). O
momento de relaxamento tem carater praticamente sagrado? dentro da
concepcdo de atividade do NUHAS, ele deve ser tratado com toda a
atencdo, realizado em siléncio, apenas com uma mausica de fundo. O
Unico a quem é permitido a fala é aquele que conduz o relaxamento.
Todos os demais devem ficar deitados de barriga para cima, com 0s

22 Segundo Durkheim, a manifestacdo do sagrado se da dentro de uma
dimensdo ritual que, através de um conjunto de prescri¢des, comportamentos e
valores toma corpo de um sentido, que se explica e leva a determinadas acGes
nas relagdes entre os seus membros. (DURKHEIM, 1989)



bracos esticados ao longo do corpo e pernas descruzadas. Esse momento
ndo pode ser interrompido por acdes externas, ou seja, nao podem
chegar pessoas e se agregarem aquelas que ja estdo no processo de
relaxamento. Por isso, logo que ele se inicia as portas do local onde esta
sendo realizado séo fechadas e s6 abertas ao seu término.

O relaxamento tem esse lugar de importancia durante as
atividades do NUHAS, pois coloca-se que ele é o responsavel por criar a
desconexdo com o mundo exterior aquele que sera vivenciado durante a
atividade em questdo, que pode ser uma oficina do NUHAS, uma
imersdo, ou alguma outra atividade de carater interno ao NUHAS.

2.4 —NO BANCO, DENTRO E FORA DE CAMPO

O direcionamento do olhar nessa parte em especifico sera
simplesmente a observacdo em si, sem o engajamento completo nas
atividades de arte terapia e performance, desenvolvidas dentro e fora de
campo. Como sabe-se, a observacdo é sempre participante, por que, a
menos que se tenha uma capa da invisibilidade, a mera presenca do
observador, interfere no campo. O que varia, no caso, é 0 grau de
aprofundamento e engajamento do pesquisador com a atividade
desenvolvida em campo. No meu caso, em especifico, por ter me
tornado uma Terapeuta da Alegria, palhaca, fiz um mergulho profundo
no meu campo e me relacionei intensamente com os sujeitos da
pesquisa, porém, houve alguns momentos, poucos, em que eu fui para o
“banco” de observacdo. Ou seja, dei uma certa distanciada do objeto
para ter uma vista mais “panoramica” do cenario. Esses momentos
aconteceram principalmente, quando fui observar a atuacdo dos
Terapeutas no hospital, em um momento anterior ao desenvolvimento
da minha personagem (a Matilda Metilda), durante a observacdo do
desenvolvimento das atividades do Humanizarte no IPq (fig. 4) e
durante atividades de pesquisa externa ao NUHAS, como nas viagens
que eu fiz tanto para o Rio, para conhecer o Instituto Nise da Silveira
(fig. 5) e suas atividades e projetos de arte terapia em salde mental
(como o Museu do Inconsciente e o Hotel da Loucura), como para
Manaus, no Congresso de Saide mental, onde o NUHAS apresentou
trabalhos, oficinas e mesas redondas sobre a atividade dos Terapeutas da
Alegria e 0 Humanizarte.
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2.5 - A(S) MASCARA(S), A CHAVE E O NARIZ

A idéia da mascara representada pela persona?®, dentro do
conceito junguiano do termo, € um conceito central que fundamenta a
pratica do grupo (que é proposta pela coordenacdo). Ela é tomada como
aquilo que vem ao externo, representando aquilo que se apresenta e néo
necessariamente aquilo que de fato o é, ou melhor, é apenas um dos
muitos aspectos que poderia ser do individuo, mas, é sobretudo aquele
gue o sujeito decidiu apresentar para aquela dada situagdo, para aquele
contexto.

A mascara ndo € um escudo ou mecanismo protetor da psique
por principio mas pode funcionar como tal e também ter essa fungédo
atribuida. Ela cobre o rosto, ponto e regido de principal exteriorizacdo
dos sentimentos, o rosto é essa parte do corpo que, munida de inimeros
musculos, ossiculos, tecido conjuntivo, adiposo, mucosa, pele e um
nimero enorme de terminagdes nervosa € responsavel (juntamente com
a mao) pela principal demanda de atividade cérebro-espinhal. Ou seja,
maior parte da atividade cerebral é destinada para controlar e comandar
atividades realizadas na regido facial (GUYTON & HALL, 2002).
Desse modo, reacdes adversas, de todo 0 nosso organismo irdo, de
alguma forma se exteriorizar e manifestar na regido facial.

Assim, inlmeros sd80 0S grupos, organizagdes, terapeutas e
demais pessoas que trabalham com salde mental e psiquica que utilizam
a idéia da mascara enquanto mecanismo protetor do ego e da psique,
pois, 0 rosto seria uma janela aberta, uma porta escancarada de acesso a
essa parte tdo intima e obscura do individuo.

No grupo de formagdo do NUHAS, ndo deixa de ser diferente.
A idéia da persona e da méscara é presenca constante nas oficinas,
cursos, encontros de imersdo, rodas de conversa e palestras vinculadas
ou realizadas a partir do préprio nlcleo. A idéia de que o ator usa
méscaras enquanto personagem € constantemente destacado nos
exercicios de cena e performance, até mesmo nas vivéncias de estudo e
debate sobre temas vinculados ao nucleo, no caso a humanizacéo, a arte
e salde publica. Outro aspecto sempre relembrado s&o idéia do convivio

2 A Persona, segundo Jung, seria a postura do ser humano segundo a sociedade
em geral ou em algum de seus diversos grupos sociais e quanto mais dissociada
do Eu (anima) mais esta seria utilizada enquanto uma mascara por meio da qual
0 individuo que a porta se imbui de caracteristicas ndo necessariamente
condizentes a sua real psique, mas que sim, é atribuida a uma personalidade
social do sujeito. (JUNG, 2008)



social levar a construcdo de diversos tipos de mascaras e o0 quanto isso
levaria a um bloqueio ao contato com o outro dependendo da situacéo.
Assim, como um dos principais mecanismos para a humanizagéo, ou um
resgate do humano garantido de direitos, propostos pela coordenacéo do
grupo seria a aproximacdo fisica e emocional de toda a sua rede de
relacdes, principalmente aquelas concernentes a atuacdo em saude, a
mascara de cada um pode ser o bloqueio, a porta fechada a esse acesso
perdido. Assim, alguma solucdo precisaria ser tomada frente a isso para
que os objetivos do programa se cumprissem. Para tanto, dindmicas e
exercicios de natureza psicoterapéutica sdo realizados com o grupo de
formagdo do NUHAS, tanto para o Terapeutas da Alegria, quanto para o
Humanizarte. Essas praticas constituem em exercicios de contato fisico
corporal e visual, como dancas de contato, aproximacéo afetiva através
do toque e da massagem (por vezes também se faz rodas de massagens
além das feita em grupos menores de no maximo trés pessoas), praticas
de olhar, exercicios catarticos e de psicodrama, relaxamentos e técnicas
de interiorizagdo; tudo voltado principalmente para uma auto-descoberta
e a abertura de uma possibilidade de desnudar-se psiquicamente diante
do outro®’. Além desse preparo prévio, para o poder abrir-se diante do
outro e consequentemente o outro também poder realizar o0 mesmo, toda
uma gama de exercicios de teatro sdo realizados para a ruptura de um
possivel blogueio. Os reflexos dessas praticas, colocadas como
terapéuticas, vao além de sua dimensdo formadora. Isso se nota no
discurso das pessoas que participam do curso de formacdo do NUHAS,
como colocou certa vez Anita, Terapeuta da Alegria e estudante do
curso de nutricdo na UFSC: “Eu vejo isso como sendo algo bom
principalmente pra mim, é transformador, minha terapia. Quando néo
tem eu sinto falta, ndo entendo como alguém pode ndo perceber que o
principal beneficio dos Terapeutas da Alegria é para n6s mesmos.”
Assim, como ela, ouvi muitas vezes, de participantes das oficinas do
NUHAS (ndo s6 as do Terapeutas da Alegria, mas também as do
Humanizarte) discursos similares, exaltando o quanto ter entrado no
projeto fazia bem para a propria pessoa, atribuindo um carater
terapéutico e curativo para o proprio praticante.

Porém, a principal dificuldade que surge ndo é como interagir e
gerar essa abertura entre aqueles que estdo participando da oficina, mas
sim com os desconhecidos, com aqueles com os quais seré feita toda

24 As referéncias as praticas aqui colocadas sdo postas a partir de conversas e
dialogos realizados com coordenadores do projeto, coordenadores de areas do
programa e bolsistas dos programas (NUHAS/TAs/Humanizarte)
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uma pratica para o qual o programa se volta: os usudrios e funcionarios
do SUS e todos aqueles que de alguma forma se envolvem com estes e
se relacionam durante o processo.

E nesse momento que surge a “chave”, ou a solugdo para esse
distanciamento, blogueio ou movimento ndo empético que possa surgir
por parte do ator dos projetos de extensdo. A idéia seria, para a mascara,
cair, jA que o bloqueio ndo se faz naturalmente, uma mascara que
desnudasse, que tornasse o ridiculo e o aversivo visivel e
consequentemente, adquirisse tragos jocosos gerando uma certa empatia
e abertura ao dialogo, uma mascara que permitisse um extravasamento
da loucura e do inaceitavel, uma méascara da méascara, que ndo retira a
mascara, mas a diminui e traz a tona um outro aspecto, o de que é
possivel ser aceito sendo falho, ser aceito exteriorizando justamente o
inaceitavel. Essa escolha, a chave para o encontro empatico, foi o nariz
vermelho, essa tida ha tempos como a menor mascara do mundo
(VIVEIROS DE CASTRO, 2005), que torna possivel o acesso ao outro,
e 0 desnudar do proprio ridiculo do ator, através da figura, do
personagem, do palhaco.

O nariz, e a sua idéia enquanto mascara, é tdo bem disseminado,
estudado e praticado durante o processo de formagéo do ator/palhaco no
NUHAS, que na grande maiorias das vezes, nas préaticas, exercicios,
atividades de visitas e atividades gerais, ele se torna essencial para a
realizacdo de intervencGes e para o surgimento das falas e contatos
relacionais espontaneos. Falas como ‘“eu ndo consigo incorporar o
personagem sem o nariz”, “esqueci o nariz, vai ser dificil sem”, ou “¢,
sem nariz ¢ impossivel criar o palhaco” sdo frase comuns de serem
ouvidas nas diversas atividades dos Terapeutas da Alegria. Esse aspecto,
do nariz enquanto solucdo empaética, é extremamente importante para
entender os fundamentos de acdo dos Terapeutas da Alegria, pois ele é
uma chave ndo apenas para atingir o outro, para acessar 0 universo do
usuario SUS, de seus acompanhantes de quarto, das enfermeiras,
faxineiros e médicos do hospital, 0 nariz € um meio de acesso ao outro
sim, mas também na formacdo do palhaco é de extrema importancia
para ele, gerando 0 mecanismo necessério para construcdo do
personagem e de abertura do ator para uma conexao com um universo
necessariamente empatico. Temos assim no nariz um simbolo,
praticamente um objeto magico, que gera um poder e uma eficacia
diante dos objetivos preconizados. Mas claro, como podera se ver
adiante, tal eficAcia ndo encontra-se no proprio nariz, ou seja, ndo é
intrinseca ao objeto, mas em toda a rede que 0 permeia e que se faz
presente dentro e fora dele, em todo o seu ideéario da figura que o



constitui e reconhecido como sendo de posse exclusiva do palhaco.
Assim para que ele se torne um nariz, tal como é e seja um objeto
magico e eficaz ndo basta ser um nariz, ndo basta toca-lo, mas deve ser
manipulado e usado exclusivamente pelo seu sacerdote, especificamente
treinado para extrair dele todo o seu poder, o palhago.

Assim, o nariz, me foi apresentado no curso logo no primeiro
momento em que um palhagco entrou em cena (seja para demonstrar,
para desenvolver alguma atividade, algum jogo ou exercicio, ou apenas
para interagir com o grupo; o palhaco quando entra em uma oficina,
geralmente é citado e tem suas agdes expostas e explicas) enquanto
referéncia de acdo. Ou seja, a palhaca Cereja, chegou em uma das
oficinas vestida como tal, interagiu com todos que ali se encontravam e
em um determinado, quando lhe foi solicitado por Renato, retirou o
nariz, sentou-se na roda e entdo, Aline, comegou a falar sobre o que era
0 nariz, sobre como ele a ajudava “entrar na personagem” ¢ da sua
funcéo de méscara.

Dessa maneira, a partir do momento em que se é apresentado ao
nariz, este passa a ter um papel fundamental na “incorporacdo” do
palhaco e adquire entdo uma funcdo de carater especifico e essencial
para a agdo da performance.

2.6 — DIA DE ESTAGIARIA: A PRIMEIRA VEZ NO HOSPITAL (NO
BANCO DENTRO DO CAMPO)

O estagio ndo é algo obrigatdrio a ser cumprido a risca como
tal, ou seja, ndo € obrigatorio ao aspirante a Terapeuta da Alegria fazer
visitas prévias & sua atuacdo enquanto palhago, porém é altamente
recomendado e, de certa maneira coercitiva, necessario, ja que isso serd
publicamente questionado ao voluntario durante as oficinas do NUHAS.

O estagio constitui-se do acompanhamento, por parte daqueles
gue estdo em formag&o nas oficinas do NUHAS, ao trabalho de visitas
no Hospital Universitario, juntamente com os TAs ja em atuacdo, ou
seja, formados. Esse acompanhamento pode ser, munido de um
personagem, com uma participacdo mais ativa; sem 0 personagem
porém atuando cenicamente e trabalhando na constru¢do do futuro
personagem; ou simplesmente ir como um observador passivo, sem
nenhuma espécie de atuacdo para além de mero observador. Essa Ultima
foi a minha de escolha durante o estagio.

Aguela seria a minha primeira visita ao Hospital Universitario,
nunca havia entrado ali e desconhecia a dindmica do local, de qualquer
outra maneira, logo, ndo entraria como usuéria, nem como funcionaria,
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muito menos como Terapeuta da Alegria, estaria ali como observadora e
acompanhante de palhaco. Antes de adentrar aos detalhes da visita, €
importante esclarecer que, apesar de estarmos ali como mero
observadores, ndo se deixa de estar sujeito a atuacdo dos palhacos que
podem interagir com o estagiario da maneira que bem lhes convier.

Minha primeira visita como estagiaria ao hospital foi em um dia
de semana, no periodo da tarde, logo ap6s o almogo, por volta das duas
horas. Primeiramente me direcionei a sala do NUHAS, onde os palhacos
e estagiarios se arrumam e fazem uma espécie de “concentracdo” antes
de partir para o hospital, essa “concentracdo” consiste em todos os
preparativos para que o TA possa “entrar” no personagem. Ou seja,
colocar a roupa do personagem, fazer a maquiagem caracteristica da
personagem, alterar a voz, usar os trejeitos e tudo aquilo que é proprio
do palhago que esta surgindo naquele momento, porém, o palhago
realmente s6 surge com o Ultimo detalhe, o nariz (que nédo
necessariamente é vermelho, ja que pude observar entre os TAs
palhagos com narizes de outras cores, como amarelo e azul) que é o
toque final, colocado apenas poucos minutos antes de todos sairem em
direcdo ao hospital. Naquele dia em especifico havia poucos palhagos
atuando: a Cereja, palhaca da Aline; e o Mudor, palhaco do Enio; além
dos dois havia uma outra palhaca com as caracteristicas ainda
indefinidas, a Sapeca, que estava indo como estagiaria, apesar de estar
vestida de palhaco e ja ter um nome, por ela prdpria considerar a
personagem dela ainda em construgdo, optou por ir como estagiaria e
ndo como um palhago definido e acabado, além dela haviam mais dois
estagiarios, a Viviane, que foi apenas com um nariz vermelho, porém
sem nome, nem figurino, ou com qualquer caracteristica definida para o
seu personagem, e eu, que fui de eu mesma, usando apenas um jaleco
(rosa), obrigatério para entrar nas dependéncias do hospital enquanto
TA ou estagiario de TA. Coloquei a cor do jaleco em evidéncia pois,
como sera possivel notar em seguida, a cor do jaleco tem relevancia e
constitui ponto de discussao e intervencdes por parte dos palhagos.

Apo6s estarem todos os palhacos devidamente maquiados e
fantasiados ocorreu uma breve discussdo sobre as plaquinhas de
estagiario, explico: todo aquele que vai acompanhar os TAs enquanto
estagiario vai com uma placa que constitui em um pequeno pedaco de
papel sulfite, onde pode-se ler, escrito com letras coloridas em caneta
hidrocor a palavra ESTAGIARIO ou ESTAGIARIA, de acordo com
género da pessoa em questdo. A breve discussdo deu-se pois, como era a
minha primeira vez, s6 havia plaquinhas escrito ESTAGIARIO e eles
queriam achar uma plaquinha onde se lia ESTAGIARIA, para mim. Por



fim acabaram por colocar uma placa escrita ESTAGIARIO mesmo.
Outra preocupacdo dos palhacos coordenadores era que ndo aparecesse
meu nome no jaleco®, ja que ninguém que fosse visitar o hospital
enquanto TA, seja como palhago ou estagiario, poderia ter seu nome real
revelado.

Dados os informes, averiguadas as placas e 0s nomes nos
jalecos, 0s que tinham nariz para colocar assim o fizeram e partimos
todos juntos em direcdo ao hospital. O trajeto, de aproximadamente uns
400 (quatrocentos) metros, passava por todo o departamento de salde
publica do CCS (Centro de Ciéncias da Salude — UFSC). Pelos
corredores com as salas de professores e secretarias dos departamentos
circulavam principalmente estudantes dos diversos cursos de saude,
funcionarios e alguns professores, os palhacos conforme iam passando,
interagiam com essas pessoas, desejavam-lhe bom dia, perguntavam as
horas, falavam um bem sonoro “Oo0000iiii”, de bragos abertos € com um
largo sorriso nos labios, para as pessoas que passavam mais distantes
uUm aceno e um sorriso. Praticamente nenhum transeunte passava
desapercebido dos palhacos. Ao chegar no piso térreo, onde ficam o
balcdo de xerox e os segurancas do CCS, também todos recebiam algum
cumprimento, interagia-se com as faxineiras: “Muito sujo ai? Aiiii, que
nojeira esse banheiro, hein?! Bom trabalho pra senhora!”, disse uma
palhaca que aproveitou a passagem para ir a0 banheiro. Muitos acenos
eram feitos a distancia, com um ou os dois bragos erguidos, acenando e
gritando um “Aeeee” entre sorrisos. Ao sair do prédio do CCS passamos
pelo estacionamento do mesmo, algumas pessoas passavam por nds
cabisbaixas, retraidas e acelerando o passo, outras ja abriam um sorriso
assim que viam os palhagos, algumas j& interagiam antes mesmo que
algum palhaco tomasse a iniciativa e diziam sorridente: “Boa Tarde!” ou
“Oi!” ou qualquer outro tipo de saudagdo, outras respondiam a interagao
do palhago no mesmo tom, com um aceno, um sorriso ou uma saudagdo
e algumas simplesmente ndo respondiam, ou viravam o rosto para baixo,
ou seguiam reto olhando para algum ponto fixo no horizonte, algumas
também olhavam o celular, ou falavam nele. E dessa mesma forma foi
com a maioria das pessoas que cruzavamos no caminho para o hospital,
na ponte que corta o corrego, nos estacionamentos, tanto do CCS quanto
do hospital, as reacbes comecavam a mudar nos arredores do hospital, as
pessoas em sua maioria pareciam mais receptivas aos palhacos, até

%5 O tal do jaleco rosa era um jaleco que eu usava nas clinicas de cirurgia,
durante a graduacdo em odontologia, logo, havia 0 meu nome bordado no
bolso superior.
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mesmo porque, ao entrar no hospital, parece que ndo se tinha muita
escolha em “escapar” dos palhagos. .

Em um determinado momento, quando estdvamos nos
aproximando do hospital, Cereja e Mudor comecaram a interagir
comigo: “N0600ssa, vocé tem um jaleco rosa. Por que vocé tem um
jaleco rosa? La da onde vocé veio as pessoas usam jaleco rosa?”. Eu
respondia como eu mesma, ja que eu ndo tinha nenhuma personagem
elaborada, dizia que era porque o jaleco que havia sobrado da faculdade
e era o que eu tinha em casa. “Ahhh... eu acho que nao € ndo!” disse o
Tudum, “Eu também acho que ndo, eu acho que ela ¢ a Barbie e ndo esta
querendo contar pra gente”, continuou a Framboesa; “Nossa Framboesa,
sera que ela tem uma identidade secreta?!” “Ohhh!!!” (ai os dois
palhagos, com as maos levadas a boca aberta, fizeram uma expresséo de
espanto). No decorrer desse diadlogo cruzavamos a primeira parte externa
do hospital, uma varanda, com bancos de concreto onde as pessoas
aguardavam para serem atendidas. Os demais palhacos e estagiarios se
dispersaram entre as diversas pessoas que se encontravam entre a
varanda do hospital, o sagudo/sala de espera e a recepgdo. Os estagiarios
escolheram algum palhaco para acompanhar e seguiram com eles em
suas performances; eu escolhi a Cereja. Ela chegou e sentou-se ao lado
de uma senhora que estava em um dos bancos de concreto, na varanda
do hospital, e apods alguns segundos de siléncio soltou: “Que horror,
creeedo, que banco gelado. VVocé deve estar com a bunda gelada, ndo?!”
a mulher respondeu com uma risadinha “Ah, estou. E pra ajudar ta frio.”
“E verdade, a bunda ficar gelada no frio ¢ ruim, mas se fosse no verdo
até que era bom. Faz tempo que vocé ta aqui, moga?” Ela: “ Ahhh, faz
sim, estou tem umas quatro horas, cheguei de manhd e estava mais frio
ainda”. A Cereja: “Deus o livre, vai sair daqui com bunda gelada e
quadrada. E bom dar uma voltinha de vez em quando pra bunda n&o
ficar quadrada, s6 gelada ja estd bom”. Deu uma pausa e comegou a
interagir também com uma outra senhora, que acabara de se sentar no
banco de concreto: “lithhh, outra que vai gelar a bunda. Vem c4, vocés
duas, essa moca de jaleco rosa, ta vendo? Ela tem um jaleco rosa. Que
nome vocés acham que a gente devia dar pra ela?”. A primeira mulher
olhou para Cereja, olhou para mim, olhou para o chdo e olhou para
Cereja de novo, com os ombros levantados, os labios tencionados e
meneando a cabeca em sinal de divida. A outra senhora disse: “Eu ndo
sei, ela é tdo bonita, tinha que ter um nome bonito”. Por fim a Cereja:
“Bem, eu acho que tem que ser Barbie, porque ela esta toda de rosa e ela
deve ser a Barbie disfargada. O que vocés acham de Barbie?”” A senhora
que chegou depois: “E...ndo sei...”; a outra mulher “E, t4 bom Barbie”,



nisso Cereja se levantou, se despediu dizendo que precisava ir trabalhar,
eu me despedi também e entramos no hospital.

No sagudo, recepcado e corredor principal que levava ao interior
do hospital, acompanhei a palhaca Cereja em suas interagdes com 0s que
ali estavam, ela interagia com varias pessoas dando acenos, sorrisos,
perguntando como elas estavam, porém as pessoas em quem ela se
detinha por mais tempo eram aquelas com criangas, principalmente as
menores, a interacdo sempre comegava com a seguinte frase, ou alguma
variacdo dela: “Oooolha! — apontando para a crianga — uma mini
pessoa!”. E assim comecava um didlogo de interagdo com a mae, o pai,
ou um acompanhante, que, em todos 0s casos responderam
empaticamente, com um sorriso e interagindo no dialogo. Muitas vezes,
nos casos das criancas maiores, que ja falavam, havia um incentivo por
parte dos pais ou acompanhantes, para interagir com os palhagos. Os
didlogos sempre giravam em torno do porqué da crianca estar ali (esse
porqué geralmente partia dos proprios pais), como havia sido o dia da
crianca, como chegaram no hospital e sobre o dia-dia e 0s habitos em
geral da crianca.

Fomos seguindo pelo corredor, palhacos e estagiarios, até
chegarmos ao seu fim, onde havia uma catraca que levava a um segundo
corredor. Uma seguranca estava em pé, ao lado da catraca, controlando a
entrada e a saida para as demais dependéncias do hospital. Naquele
exato momento, chegou uma mulher levando uma crianga pela mao,
argumentava com a seguranca que ela precisava visitar um paciente, que
ela precisava chegar ali, que ndo conseguira ir mais cedo. Nesse
movimento, a seguranca contrapunha, dizendo que ja havia passado o
horério de visitas e que ela ndo poderia deixa-la entrar. A mulher com a
crianca ficou parada, nos observando, ao que a Cereja e o Mudor
intervieram e pediram com choramingos, bicos, sentencgas repetitivas e
interpelativas para que deixasse a mulher com a crianca entrarem. A
seguranca olhou para a mulher, para a crianca, para os palhagos, deu um
sorriso, olhou para o chdo e acenou afirmativamente com a cabeca
sorrindo, permitindo a passagem da mocga com a crianga para o interior
do hospital. Os palhagos festejaram, agradecendo com gracejos a
seguranga que permanecia sorrindo, porém com a cabeca e olhar
voltados para o chdo. Continuou a caminhada pelo hospital, em grupo,
sempre com gracejos para 0s passantes, interagindo também com
objetos, como fotos nos corredores, cartazes, o busto no sagudo, os
botBes do elevador, etc. Entramos todos no elevador e seguimos para o
andar da ala onde fariamos a visita: a ginecologia e obstetricia.
Chegando ao andar da ala obstétrica, enquanto Mudor e Cereja se
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decidiam entre quem entraria na ala para pedir autorizacdo para a
enfermagem (importante lembrar: sempre tem que se pedir autorizacdo
para a direcdo de enfermagem em plantdo, antes de comecar a visita na
ala em especifico), por fim decidiram que a Cereja iria fazer o pedido.
Nesse momento, como ndo haviam pessoas, nem passantes no corredor,
0s demais palhagos ficaram conversando entre si, sobre as espectativas
da visita, principalmente em relacdo aos estagiarios, explicaram como
era e como se davam os procedimentos da visita aos quartos, que era
necessaria a autorizacdo pois haviam quartos que nao podiam ser
visitados.

Logo depois, Cereja voltou com as informagdes e nos dirigimos
aos quartos, todos juntos, pois ndo seria possivel dividir em grupos?,
dada a pouca quantidade de quartos que poderiam ser visitados e de
palhacos aptos a realizarem atividade (lembrando que a maioria ali eram
estagiarios).

O primeiro quarto ao qual nos dirigimos era um quarto duplo,
havia uma senhora em uma cama com uma acompanhante ao seu lado, e
do outro lado do biombo uma outra senhora com um casal
acompanhando-a, que segundo ela eram filha e genro. Os palhagos
primeiramente perguntaram se nés poderiamos entrar, a senhora que
estava mais préxima a porta disse que ela ndo queria, mas se a outra
senhora quisesse eles poderiam entrar, a outra senhora, sorridente, disse
gue queria e logo em seguida todos os palhacgos e estagiarios entraram
juntos no quarto. Ela pediu para que nos apresentassemos, € a Cereja fez
as honras da casa, se apresentou, apresentou 0s outros palhacos e
apresentou os estagiarios como “ainda sem nome”, e a partir desse
ensejo comegou a interagir com a senhora e o casal, com perguntas do
tipo: “olha, eles ndo tem nome ainda, nem nariz elas tém ainda, elas
estdo aqui de estagiarias e pra fazer tudo o que a gente quiser, VOcés
acham que elas tem cara de qué?” E assim sucedeu o restante da visita
nesse quarto, com a Cereja se referindo aos estagiarios e perguntando
aos ali presentes nomes que poderiam ter a ver e caracteristicas que eles
pareciam possuir. Durante esse processo, a paciente que estava na cama
interrompia frequentemente as falas da Cereja e do Mudor para pedir
que a gente se apresentasse, momento ou outro ela dizia “T4? Mas
quando vocés vao se apresentar pra gente?” ao que a Framboesa sempre
repetia: “Mas a gente ji se apresentou — dizia apontando para 0s

26 Quando o grupo de Terapeutas da Alegria chegam a ala onde realizaréo as
visitas, eles costumam a se dividir em grupos de no minimo dois palhagos e no
maximo quatro.



palhacos e estagidrios — Framboesa, Tudum, Espuleta, Estagidria,
Estagiaria, Estagiaria.” Depois dessa cena se repetir umas trés vezes a
senhora disse por vez: “T4, mas eu quero saber o que vocés vao
apresentar pra gente: uma danga, uma musica, um... sei la... O que vocés
trouxeram pra gente?” Por fim a Cereja disse: “Ahh... sim, agora eu
entendi. Bem, a gente ndo preparou nada... nenhum ndmero, nada. Mas
eu canto muito bem, quer ouvir?” As pessoas balancaram a cabega
afirmativamente, ao que ela comecou a cantar desafinadamente uma
cancdo, ao finalizar agradeceu, disse adeus e se retirou com um aceno
das maos, os outros palhacos e estagiarios a seguiram.

Apbs todos nos retirarmos daquele quarto, fomos para o quarto
seguinte que, apesar de ser também duplo, s6 tinha uma paciente deitada
acompanhada de sua mée. Apds nos apresentarmos, dessa vez cada um
por si, come¢amos um didlogo, conduzido pelo palhaco Mudor, com a
moca e sua mae. A conversa comegou amena, sobre trivialidades, j& que
logo que chegamos apesar da moca ter dado um sorriso seu rosto
permanecia contorcido demonstrando sinais de dor e sua mde mantinha
um olhar cabisbaixo de preocupagdo e externalizou isso quando
comegou a falar: “Ai, eu estou muito preocupada com ela, essa cirurgia
que ela vai fazer no Gtero é bem complicada e ela estd tendo muitas
dores, hemorragia, a gente se preocupa com a filha assim.” Mudor,
mesmo com 0s ares de pesar no quarto, buscava sempre contornar o
discurso com uma visdo otimista da situacdo: “E, uma situacio bem
dificil né?! Ah, mas veja o lado bom, ainda bem que foi descoberto o
problema a tempo e tem solucdo, tem cirurgia, depois que passar 0 pos-
operatorio, ela vai estar nova.” E a senhora emendava : “E, vai ser bem
dificil depois, eu agora ainda posso estar com ela, mas e depois? La
onde a gente mora vai ser dificil para ela ndo fazer esforgo”. E a Cereja
perguntou: “Ah é, e onde vocé€s moram?” “A gente mora na Costa da
Lagoa — respondeu a senhora — vocés sabem onde ¢?” Ao que todos
menearam a cabeca afirmativamente, porém alguns comentaram que
sabiam onde era mas nunca tinham ido 14, ao que ela disse “Ah, mas ¢é
muito lindo 14, tem que conhecer. N6s tem um pouco de dificuldade
com construir as coisas, levar as coisas pra l4, mas ndo tem problema,
noés leva de barco mesmo. Mas vocés ndo sdo daqui?”. A partir dessa
pergunta os estagiarios responderam prontamente a cidade e o estado de
onde tinham vindo, j& os palhacos contaram toda a histéria do seu
nascimento. Mudor: “Bem, eu nasci no espago, junto com o Universo,
sabe quando o universo nasceu, deu aquela explosdo, o Big Bang?
Entdo, deu aquela explosdo e fez Muuuuudoooorrrr — ondular de méaos
ao abrir os bragos em leque ao redor do corpo — foi assim que eu nasci,
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eu vim dai, do Big Bang, por isso eu me chamo Mudor”. Em seqiiéncia
a Cereja: “Eu vim de trés cidades diferentes e ndo sei direito onde eu
nasci, mas pode ser que eu tenha nascido no interior de Sdo Paulo, no
interior do Rio Grande do Sul ou no interior do Parana, mas uma coisa é
certeza, eu nasci em um pé de cereja.” E por fim a Sapeca: “Olha, eu
ndo sei ainda direito da onde eu vim, mas eu sei que eu adoro lacinhos,
talvez eu seja orfa — disse fazendo um biquinho de triste — por isso que
eu ndo sei de onde eu vim.”

A senhora, mde da moca hospitalizada, ndo contente com a
resposta refez a pergunta: “N&o, mas eu quero saber de onde vocés
vieram de verdade”. Os palhagos que haviam acabado de contar as suas
origens afirmaram veementemente, balancando a cabeca afirmativa que
todos eles tinham vindo daqueles lugares de verdade e a Sapeca afirmou
incisiva que ela realmente ndo sabia de onde ela vinha. A senhora, com
ar de desaprovacao disse: “Bem, de qualquer maneira vocés sdo todos de
fora e a gente ndo quer ninguém de fora aqui, voltem para o lugar de
onde vieram. Ninguém daqui quer vocés aqui, gente de fora.” Os
palhacos e estagirios se entreolharam e depois de alguns segundos
Mudor falou: “Minha senhora, isso ¢ xenofobia, em algum momento
alguém da familia da senhora tem que ter vindo para ca, ou a senhora é
indigena?”. E a Cereja emendou : “E, porque quando é pra vim turista, e
ganhar dinheiro vendendo coco na praia, € bom, fica mais facil ganhar
dinheiro, ndo?”. E a senhora respondeu: “Nao, ndo, ndo, turista vem so
no final do ano, ai ndo tem problema, o problema é vocés que vem pra
morar. E eu sou daqui, meu avd era acoriano, essa terra é de acoriano,
nao é de indio ndo, é nossa.” Novamente os olhares se entrecruzaram,
ao que a Cereja disse: “Bem, ja deu nossa hora aqui, a conversa t4 boa, a
gente gostou muito de conversar com vocés, mas temos outros quartos
pra visitar”. O Mudor emendou: “Uma boa cirurgia pra ti, vai dar tudo
certo!”. A moga agradeceu e sua mae também, completando com um
“muito bonito o trabalho de vocés”.

Ao encerrarmos a visita naquele quarto, ndo haviam mais
guartos que poderiamos visitar pelas designacdes da enfermagem,
assim, seguimos para o hall da ala de obstetricia enquanto a Cereja
aguardava uma resposta da enfermagem sobre visitas futuras. Naquele
momento, havia pessoas, em sua maioria com bebés no colo, ou
mulheres gravidas, aguardando sentadas. Os palhagos comecaram a
interagir com aquelas pessoas, a aproximagdo ndo divergia muito nos
discursos que eram algo como: “olha, uma mini pessoa” apontando para
os bebés, ou entdo “moga, vocé€ engoliu a melancia inteira com casca e
tudo. Tu devias estar com fome, hein?!”, para as mulheres gravidas.



Assim que a enfermeira chefe voltou com a informagao necessaria para
a Cereja, pegamos o elevador e seguimos o caminho de volta a sala do
NUHAS, os palhacos ainda interagiam com as pessoas que passavam
por nds, porém, agora com um intervalo maior entre uma interagdo e
outra, e a maioria delas bem curtas, algumas se restringiam apenas a um
aceno ou a um sorriso entremeado por uma careta. Haviamos ficado
aproximadamente duas horas naquele processo, desde a saida da salinha
do NUHAS até o retorno a ela.

Ao chegarmos na salinha, os que estavam de nariz tiraram seus
narizes e o Enio pediu para que nos juntassemos em um circulo,
abracados e fechassemos os olhos, a partir disso conduziu a seguinte
fala: “Vamos nos acalmando, respirando profundamente, desacelerando
e lembrando de tudo o que aconteceu no dia de hoje durante a visita,
desde quando saimos aqui da salinha até o retorno. Quem sentir, pode
falar uma palavra, uma frase, alguma coisa que foi marcante para ti na
visita de hoje.” Consequentemente as pessoas comegaram a falar
palavras, conjunto de palavras ou pequenas frases soltas que remetiam a
visita do dia. Ao cessarem as falas, Enio disse que seguissemos com
aquele momento em nossos coragdes e nos desejou um bom caminho.
Nos despedimos, os palhagos tiraram as fantasias e removeram a
maquiagem e os estagiarios tiraram a plaquinha e os jalecos. Aproveitei
0 ensejo e fiquei um tempo depois, no caminho de volta, a conversar
com a estagidrias, incluindo a que ja tinha personagem, porém faltava
alguns detalhes para ela se sentir confiante enquanto uma palhaca
completa (no caso, a Sapeca). No caminho perguntei-lhe sobre a
construcdo do personagem, como surgiu 0 home e como ela ja tinha o
nome ainda que todas as caracteristicas da palhaga ainda estivessem se
definindo ou por definir. Ela me respondeu que ela fez bastante em casa
um exercicio que eles haviam feito nas oficinas de clown, que era
encontrar a sua principal caracteristica que parecia ser um defeito, ou
pela qual ela era mais criticada por ser assim, e exagerar nela, se
aprofundar no ridiculo de ser aquilo que ndo é bem quisto, que seria a
sombra de si mesmo, assim, construir o personagem palhago constituiria
em exagerar no pior de si mesmo a ponto de torna-lo ridiculo. Esse
pequeno didlogo que tive apds a experiéncia de estagiaria em visita ao
hospital foi fundamental para o desenvolvimento da pesquisa, pois foi a
partir dele que comecei a criar a minha prépria personagem, aquela com
a qual poderia realizar visitas ao hospital enquanto Terapeuta da
Alegria.

Depois dessa visita ao hospital enquanto estagiaria, ou seja,
como observadora, realizei apenas uma a mais aos mesmos moldes, que,
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excetuando alguns detalhes de acontecimentos especificos de relagdo
com as pessoas que passaram pelo grupo de TAs, muito pouco
divergiram do formato da primeira experiéncia (concentracdo e preparo
dos TAs na salinha do NUHAS, caminhada até o hospital interagindo
com o0s passantes, chegada ao hospital, pedido de autorizagcdo na
enfermagem da ala a ser visitada, visita aos quartos, retorno a salinha do
NUHAS com interagdo mais rapida e sutil com o0s passantes,
concentracdo com dizeres em roda sobre a visita e impressdes de cada
um). Porém, é importante salientar que essa experiéncia prévia de
observadora foi extremamente importante para eu poder perceber a
diferenca do olhar enquanto estagiaria (ou seja, observadora) e, em um
momento seguinte, enquanto palhaca (atuante), pois isso me permitiu
constatar empiricamente que realmente, como ja colocava Geertz, ndo
existe observacdo sem ser participante, o simples fato de estar em um
local de pesquisa, enguanto observador, ja interfere no campo
(GEERTZ, 1989). E realmente, como eu pude observar durante as
minhas experiéncias observando as visitas dos Terapeutas da Alegria,
eu, mesmo que muda e quase estatica, ndo passei incolume.

2.7 - O Nascimento de Matilda

Logo que cheguei ao NUHAS, para participar do curso de
formacéo, muito se falava sobre a construgdo do personagem palhaco,
ainda que todo o primeiro semestre fosse totalmente dedicado a
formagdo ampla daqueles que pretendessem se dirigir para qualquer
programa em especifico. Os exercicios de contato e conhecimento do
outro, de formagdo de cendrios vivos, de constru¢do de cenas e de
interrelacdo com o proprio corpo e o corpo do outro prosseguiam. No
decorrer do semestre a curiosidade geral sobre “como seria o proximo”
exercicio aumentava, ainda mais, quando que por ventura, surgia alguma
atividade de formagdo de personagem. A grande maioria, naquele
momento, demonstrava claramente interesse e propensdo para se dirigir
aos estudos de formacdo de palhaco com o objetivo de participar dos
Terapeutas da Alegria. Como ndo poderia deixar de ser, essa mesma
ansiedade geral, também tomava um pouco de conta de mim, afinal, eu
me tornaria uma palhaca e entraria no dmago da minha pesquisa.
Tornar-me uma palhaca seria 0 primeiro passo para que eu pudesse
mergulhar no universo hospitalar de outra maneira que ndo fosse como
uma simples observadora.

Dialogos sobre a dificuldade de se construir um personagem e
um palhago com todas as caracteristicas bem postas era algo complicado



de se alcancar em sua plenitude, era algo constante. As conversas entre
0s colegas de turma, também com os veteranos de outros anos e com 0s
ja formados era corriqueira nos corredores e nos momentos prévios e
postumos as oficinas de formacdo. Perguntas tais quais “foi dificil
montar seu personagem?”, “como vocé teve a idéia?”, “como funciona
entrar e sair do personagem?” eram bem freqiientes e assim como meus
colegas de grupo eu também as fazia. Obtive algumas informagdes com
os Terapeutas da Alegria, com os condutores das oficinas de palhaco e
coordenadores do programa e antes mesmo de iniciar o curso de
formacdo de palhagos ja comecei a trabalhar na construcdo da minha
personagem. Empreendia algumas horas da semana em casa,
trabalhando na construcéo do personagem, pensava em detalhes da sua
historia e de caracteristicas da sua personalidade, inclusive as mais sutis.
O seu desenvolvimento se deu concomitante com o0 processo de
formagdo no proprio NUHAS, assim, um complementava o outro, e
durante todo o tempo, inclusive quando ja havia iniciado as visitas aos
hospitais enquanto Terapeuta da Alegria, embora a personagem tivesse
caracteristicas bem sélidas, o seu processo de construgdo tinha
continuidade.

Ap6s a minha primeira ida ao hospital enquanto estagiaria, a
idéia focal para a construcdo da personagem se clareou e 0 seu processo
de formac&o tornou-se mais facil e mais rapido, com o apoio tanto das
oficinas realizadas quanto dos estudos de criacdo que eu fazia em casa.

Falarei primeiramente das oficinas de palhago, para depois falar
da construgdo particular da minha personagem. As oficinas aconteciam
todas as quintas-feiras do segundo semestre de 2014, das 12h15 as
13h30, aproximadamente (as vezes a oficina se estendia além do
horério). Logo na primeira semana de oficina, foi-nos pedido pelo seu
coordenador, que adquirissemos narizes vermelhos de palhago, pois
seriam utilizados no decorrer do semestre para a constru¢do do
personagem. Foi-nos também recomendado que esse nariz, a priori,
fosse algum bem simples, barato, pois ele seria utilizado apenas para 0s
exercicios de construcdo do personagem, € ndo compensaria ter um
nariz mais especifico sem ter as caracteristicas do personagem ja
estabelecidas. Os narizes especificos, mais caros, que eram vendidos em
sites e lojas de artigos voltados para palhacos, poderiam ser adquiridos
futuramente, quando ja tivéssemos as caracteristicas dos personagens
bem definidas e poderiamos por fim, escolher um nariz que se adapta-se
e combinasse com a personalidade do palhaco em questéo.

As oficinas de palhagaria procediam da seguinte forma, apés o
relaxamento e o0s exercicios de aproximagdo (cumprimentar, tocar,
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abracar), eram feitos exercicios de pratica cénica, ou de construcdo de
personagem, ou os dois. No comeg¢o do semestre 0s exercicios se
restringiam aos exercicios de pratica cénica, ou seja, juntar-se em
grupos, inventar uma situagdo em um determinado ambiente e gerar uma
cena com diadlogo (ou n&do?’), apds algumas semanas treinando
exercicios de cena, comecaram 0s exercicios de construcdo de
personagem. Esses exercicios sempre comegavam com mentalizagdo,
primeiramente de emocdes e, apos, de exteriorizacdo dessas emogdes
para partes do corpo especificas (pé, méo, joelho, quadril, etc.) e por
fim, a demonstracdo facial dessas emocfes. Também era praticada a
intensidade dessas emogdes e muitas vezes exercitava-se mais de uma
emocdo ao mesmo tempo. A personagem do palhago se construia no
decorrer dessas semanas de construcdo de cenas e depois de personagens
a partir de cenas.. Esse exercicio sempre comegava da seguinte maneira:
algum coordenador orientava um exercicio de construcdo de
personagem a partir de emocOes especificas e entdo falava-se de uma
“sensacdo no nariz” que podia ser de inchago, de coceira, de
crescimento, de cocegas ou de “falta de alguma coisa”. A partir dessas
sensacOes no nariz, éramos orientados a buscar nosso nariz vermelho e
coloca-lo no rosto. A partir desse ato, estaria ali um palhaco com no
minimo algumas caracteristicas emotivas associadas. No comego do
processo muitas pessoas relatavam que “ndo conseguiam sentir muito
bem” o seu palhago, que este ndo tinha “caracteristicas bem definidas”,
e que tinham dificuldades para ver “como ele ¢”. A maioria dessas
pessoas continuaram com essas dificuldades, mas acreditavam que o seu
palhago pudesse “surgir durante as visitas”. Alias, essa idéia de que o
ambiente hospitalar molda o palhago é muito comum entre os aspirantes
a Terapeutas da Alegria, principalmente porque ela é reforgcada pelos
veteranos e Terapeutas ja formados. Muitos sdo os relatos de pessoas
gue tinham uma idéia do que poderia vir a ser o seu palhaco, mas que
ele sé tomou forma depois que comecaram a freqlientar o hospital.
Como elas mesmas diziam “ali era o ambiente dele”, por isso ficaria
mais facil ele surgir e se consolidar naquele espaco. Por conta disso,
muitas pessoas que ndo conseguiram formar o seu palhaco durante as
oficinas deixaram para que esse se construisse com as visitas ao
hospital.

21 Havia praticas cénicas em que o exercicio era justamente interagir sem
palavras, as vezes sO por mimica, ou até mesmo cenas estaticas que
demonstravam uma situagao hipotética, tal qual uma fotografia.



No caso da minha palhaca, como eu ja havia dito, a formagéo
foi prévia e concomitante as oficinas de clown do NUHAS, ou seja, a
partir das instrugbes dos coordenadores de oficinas, Terapeutas da
Alegria j& formados e veteranos, eu realizava o processo de criacdo em
casa, praticando algumas técnicas e agregando o0s conhecimentos
adquiridos para criar a personagem.

As questdes iniciais que guiaram 0 processo criativo da minha
palhaca foram: “O que de mais conflituoso ha em mim? Qual a
caracteristica mais depreciada pelos outros em mim? E como exagerar
isso ao ponto do ridiculo?” Seguindo essa linha de pensamento foi que
surgiram as primeiras e principais caracteristicas da minha personagem,
aquelas que a definiriam e que a fariam reconhecida como tal por aquele
modo de ser. A primeira caracteristica que me veio, como “nio
socialmente aceita” e pela qual eu j& fui deveras criticada, foi o que
defino como arrogancia. Sabia que essa caracteristica era percebida
mesmo por aqueles com quem ndo tinha lagos mais profundos. Ouvi
algumas vezes : “nossa, eu achava que vocé era metida antes de te
conhecer melhor”.. Pois bem, eu me reconhecia como arrogante em
certas situacdes (principalmente aquelas concernentes a vida intelectual,
académica e espiritual), mas agora era preciso levar isso ao extremo, a
minha personagem teria que ser arrogante “o tempo todo”, alguém
“notoriamente arrogante”, uma sobrepujanca da arrogancia que chegasse
a ser ridicula. Mas a arrogancia tem varios vieses, por qual deles se
construiria @ minha personagem? Bem, ai também teria que ser algum
sobre 0 qual eu poderia construir livremente, principalmente em
situacBes de improviso, que exige dominio sobre aquilo a que se propde
versar sobre. Logo a linha da arrogancia a ser seguida seria a do
academicismo e da intelectualidade, j& que por outro viés (como o da
moda e da aparéncia fisica) eu teria mais dificuldade. Assim, nasceu
Matilda Metilda: arrogante, pernostica, pedante, prepotente, com muitas
certezas e principalmente, muito metida. O nome surgiu também
pensando e criando ao redor da idéia de uma pessoa arrogante, ele
precisaria se referir a isso, como a maioria dos nomes dos palhacos,
sempre se referem a sua caracteristica mais notoria, ou seja, 0 nome dela
teria que lembrar de alguma maneira o quanto ela poderia ser metida,
logo, primeiro veio o sobrenome, Metilda, e logo em seguida o seu
assonante, Matilda, assim, surgiu o primeiro nome. Tendo as principais
caracteristicas postas e ja com o nome determinado, Matilda precisaria
de uma histdria, afinal, como Otavio costumava colocar para nds,
durante as oficinas “ter uma histéria bem fundamentada, para o nosso
personagem, era de extrema importancia na hora de atuar, pois isso daria
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mais seguranca e evitaria ddvidas e deslizes. Para construir essa historia,
usei como fonte de inspiracdo um ex-namorado que costumava dizer que
era muito importante saber falar varias linguas e vivia se gabando de que
falava cinco. Assim, Matilda também saberia falar muitas linguas, e
viveria se gabando disso, obviamente, essas linguas teriam que ser
muito dificeis, e pouquissimas pessoas no mundo poderiam saber falar,
iSso a tornaria como uma pessoa mais seleta em seu meio. Uma dessas
linguas haveria de ser a sua lingua nativa, falada por pouca gente, mas
qual seria essa? Afinal, eu mesma ndo sei falar nenhuma lingua téo rara
e de conhecimento muito restrito desse lado do globo. Bem, para tanto
ela teria que morar em um pais, preferencialmente ficticio e com uma
lingua inventada, assim, eu falaria qualquer coisa, e ninguém poderia
dizer que Matilda ndo estd falando na sua lingua natal. Para tal usei
como fonte de inspiragdo um outro ex-namorado, esse por sua vez se
gabava de ter, admirar e reproduzir habitos do povo que ele julgava ser o
mais fino, elegante e educado do planeta, o povo inglés. Nos seus
discursos empolados, ele costumava dizer como eles se vestiam bem,
como o0 modo de falar inglés era belo, como eles eram bonitos, elegantes
e delicados, como o seu fumo era melhor, as artes, a musica, a literatura,
o clima, os chés, as bebidas, o sistema de governo, até a moeda era mais
valiosa e as construcdes eram mais imponentes. Para ele, aquela
pequena ilha no continente europeu, possuia um ideal de vida a ser
almejado. Lembrando dessa situacdo, decidi o local de onde Matilda
teria vindo, uma regido da qual ela falaria bem e efusivamente de como
ele era 0 melhor lugar do mundo para se nascer, viver e saltitar pelos
campos, mas que seria milhares de vezes melhor que a Inglaterra, esse
pais seria a Glaglaterra (“ndo confundir com Inglaterra, aquela ilha
mirrada, com um clima péssimo € um povo esnobe” — COMO costuma
proferir Matilda, em seus discursos, toda vez que alguém faz mencéo a
Inglaterra), onde todos seriam tdo maravilhosos que poucos estrangeiros
conseguiriam ficar por muito tempo, j que se sentiriam ofuscados e
intimidados por tanta luz, beleza e sabedoria dos seus habitantes
singulares. Na Glaglaterra tudo seria maravilhoso e tranquilo, o clima
seria ameno, a chuva sé cairia a noite, quando todos ja estivessem
dormindo e isso propiciaria um sono tranqiilo e sereno, nos campos
cresceria uma flor exdtica, de perfume Unico, espécie s6 encontrada
naquela regido, seriam os glaglirios azuis, com o qual Matilda sempre
andaria com um na cabeca, para lembrar seu local de origem. Falando
glaglés fluentemente (além de pelo menos mais quatro idiomas:
portugués, bebezés, cachorrés e gatés), tendo nascido no “pais mais
incrivel desse e de outros universos”, Matilda também haveria de ter



tido uma excelente formagdo. Estudou a vida inteira nos melhores
colégios de seu pais; frequentou a UIG (Universidade Intergalatica da
Glaglaterra), a “universidade mais universal do universo”; conviveu
com pessoas dos mais altos escalBes intelectuais de todo o cosmos e
pode, portanto, alcancar o mais alto grau de formacdo académica que se
tem noticias, o de Livre Indecente. Esse grau além de status e prestigio
em nivel ndo apenas internacional, mas também intergalatico, lhe
conferiria o poder Unico, de ser livre para fazer a indecéncia que
quisesse, sem que para issO parecesse estar sendo excessiva,
desmesurada, mal educada, abusada, arrogante, descontrolada, louca,
imprépria, inadequada, autoritaria, folgada, pretensiosa ou qualquer
outro adjetivo que alguém abominaria pensar em ter para si, ou se
tivesse, faria questdo de disfargar. O grau de Livre Indecente, Matilda
havia alcangado dentro de uma &rea do conhecimento: besteirologia.
Essa &rea é a mais estudada por palhacos que aspiram trabalhar em um
hospital e é essa que os Doutores, que se apresentam para o trabalho de
palhacaria em hospital, dizem possuir. Ao besteirélogo, Ihe ¢ atribuida a
funcdo e capacidade unica de “falar destrambelhadamente a besteira que
Ihe vier a telha?® 2°, imagine entdo, o que ndo é possibilitado a um
Livre Indecente em Besteirologia.

Apos estabelecidas essas caracteristicas iniciais a minha palhaca
era preciso aprimora-la, ver como isso ficaria em uma situacdo
cotidiana, de cena de improviso ou até mesmo no hospital. Para tanto foi
fundamental os exercicios nas oficinas do NUHAS, nelas eu podia
colocar em prética aquilo que eu havia elaborado em casa, e a cada novo
encontro, ao colocar o nariz vermelho, a personagem encontrava-se mais
rica, mais completa, com maior firmeza nos detalhes, no discorrer das
histdrias, nos contos e nos didlogos de improviso. O processo de contar
sobre a minha personagem também ajudava, principalmente ao exercitar
a memoria, me permitir lembrar dos detalhes que rodeavam a sua
historia, a sua origem, 0s seus comportamentos, a sua optica, seu modo
de enxergar o mundo. Ndo deixava de ser também um modo de acdo
militante, ao fazer uma critica a propria academia, principalmente, 0s
académicos de salde, em sua maioria enfermagem e medicina, €
dialogar, através dessa proposta, com aquilo que muitos deles traziam
em relacdo aos dissabores da vida académica, extremamente
acumulativa em termos de nimero e quantidades de referéncias no
curriculo.

28 www.doutoresdaalegria.org.br
29 www.nuhassite.wix.com.br
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Com o passar do tempo, e com a minha palhaca cada vez mais
consolidada, os exercicios nas oficinas se tornavam mais faceis,
principalmente 0 momento em que se pedia para colocar o nariz
vermelho e entrar no personagem, palhago. As cenas com a palhaga se
tornavam mais fluidas e o improviso surgia mais tranquilamente do que
de inicio, até mesmo, em exercicios de construcdo de personagens, onde
se pedia a construcdo de algo com caracteristicas totalmente distintas
das da Matilda, esses também transcorriam com uma maior
tranquilidade. Ao final de 2014, a L. I. Matilda Metilda, ja tinha uma
personalidade, uma histéria de vida e alguns detalhes do figurino bem
delimitados, porém faltavam ainda alguns outros detalhes, como o
figurino e a maquiagem.

No final do ano, a ansiedade e a curiosidade para entrar no
hospital e comecar as visitas dotados de um palhacgo era geral, e eu,
obviamente, também fui tomada por esses sentimentos. Deixe-me
envolver pelo clima que circundava aqueles que buscavam por uma
vivéncia empatica de ser um Terapeuta da Alegria. Assim, nessa
atmosfera de entusiasmo pelo trabalho vindouro, comegou o semestre
seguinte, inicio de 2015, mais precisamente marco.

A organizacdo do quadro de visitas ao hospital ja comecava a se
delinear. Coloquei-me para seguir as visitas juntamente com o grupo das
tercas a noite (das 18h as 20h), que ficaria responsavel por cobrir a
escala de visitas as alas Clinica Cirurgica | e Clinica Cirargica Il. Posso
dizer que até o momento o que tinha claramente definido era que
Matilda Metilda era uma glaglesa, muito metida, que falava varios
idiomas, mas o seu nativo e principal era o glaglés, que tinha muito
conhecimento e reconhecimento académico, afinal ela era Livre
Indecente em Besteirologia, era muito elegante e distinta, poucos
entendiam o que ela falava, ora porque ela falava em glaglés mesmo, ora
porque de tdo pernostica parecia que ela continuava falando glaglés. O
seu figurino, até o momento se compunha de uma calca saruel azul
turquesa cheia de mandalas coloridas; um jaleco rosa com o bordado
“L.1. Matilda Metilda” no bolso superior esquerdo; um lengo vermelho
no pescoco; uma meia ¥ vermelha e laranja; uma sapatilha com estampa
tematica “Romero Britto”; um rabo de cavalo alto; algumas presilhas
coloridas em forma de borboleta no topo da cabeca; um glaglirio azul no
cabelo, preso por uma presilha em forma de borboleta e claro, um éculos
“de gatinha” laranja fluorescente com pintinhas pretas e o nariz
vermelho, que até aquele momento era de espuma (haveria de ser
substituido por um de silicone, pontudo e empinado). Até aquele
momento, o da primeira visita ao hospital, eu ainda ndo tinha nada da



maquiagem definido. Ainda ndo sabia como uma pintura facial poderia
representar que Matilda era, de fato, metida. Pensei em sobrancelhas
arqueadas, ndo seria possivel, pois os 6culos laranja ja eram muito
grandes e arqueados, e ja davam essa impressdao. O nariz ocupava boa
parte da face, o lenco vermelho no pescogo chamava muito a atencéo,
ndo havia qualquer elemento a se colocar no meu rosto que ndo se
escondesse naquelas varias informagdes. Optei entdo, naquele momento,
antes da primeira visita, por simplesmente passar um pancake/pasta
d’agua branco no rosto todo e fazer uma boquinha em formato de
coragdo, essa tornou-se entdo a maquiagem de Matilda.

Pode-se dizer que Matilda Metilda foi assim, conforme o
descrito acima, para a sua primeira visita, porém em nenhum momento
ela estaria completa, novos elementos sempre surgiam para a sua
composi¢do, como 0 caso do proprio nariz anteriormente citado,
costumes e tradigBes do seu pais que surgiam em emprovisos cénicos
durante as visitas e até mesmo detalhes da sua trajetéria, como podera
ser visto ao longo deste capitulo, a personagem estd sempre em
constante construcao.

2.8-L.I. MATILDA METILDA NO HU

Um dos momentos mais aguardados daqueles que aspiram
tornar-se um Terapeuta da Alegria e que estdo em processo de formacao
para isso € o dia em que fardo visita ao hospital jA com um personagem
criado. No dia em que eu seria Matilda Metilda pela primeira vez em
ambiente hospitalar, algumas outras pessoas também estariam atuando
como palhago em hospital pela primeira vez, assim, o clima na salinha
do NUHAS, onde todos se arrumavam e se preparavam para sair, era de
uma certa ansiedade e animosidade. Algumas pessoas ali ainda ndo
tinham o personagem muito bem definido e foram compondo-o ali
mesmo, enquanto os demais palhagos se maquiavam e se vestiam, as
fontes de inspiracdo vinham principalmente de uma grande caixa de
papeldo que tem ali, com varios aderecos, fantasias e acessorios para
palhaco. Minha colega de Ndcleo, Ariane, ainda com pouca ou nenhuma
idéia de como seria seu palhago ou palhaga, tinha apenas uma certeza,
ele ou ela faria musicas (afinal, ela propria é musicista e por vezes
compunha cangdes para criancas hospitalizadas), assim, seu figurino
pouca coisa tinha além do jaleco e do nariz vermelho, desse modo fez
uma maquiagem aleatoria, que achou que pudesse combinar com o
possivel personagem, retirou da caixa de aderecos uma touca térmica
com uma flor roxa do lado e um fio elétrico pendurado, com a ponta
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guardada no bolso do jaleco, também pegou um O4culos de aros
redondos, pretos e grossos, um violdo que por ali estava e assim foi, na
expectativa de que a partir daquele ponto e dos encontros que se
estabeleceriam no hospital o seu palhago se consolidaria melhor e,
consequentemente, ganharia um nome.

A buscar artigos para compor o seu palhago, Anabela também
comegou a revirar a caixa de aderecos. Naquele momento ela queria
algo que pudesse servir como um enchimento, algo que aumentasse a
sua barriga, pois assim, dizia ela, “pareceria mais homem”, afinal, um
dos seus maiores dilemas enquanto palhaco era que ninguém o
identificava enquanto homem, ainda que ela usasse varios elementos
masculinos tanto na maguiagem (como bigode, cavanhaque e costeletas)
guanto nas roupas (como gravatas, calgas e shorts), na grande maioria
das vezes, o seu palhaco era identificado por “ela, a, mulher, moga,
menina” e raramente enquanto homem. Na caixa encontrou uma
almofada redonda, de sorriso amarelo (mais conhecido por Smile), que
acabou por colocar debaixo da roupa na regido do ventre, olhou meio
descontente para a propria barriga e soltou: “ndo esta 14 aquelas coisas,
mas vamos la assim, vai que cola...” .

A minha dificuldade nesse momento, como ja relatado, foi
apenas com a maquiagem, que se restringiu a pancake em todo o rosto e
uma boca em forma de coracéo, feita com batom cor-de-rosa.

Ap6s todos os palhacos estarem devidamente vestidos,
colocamos os narizes e entramos no personagem®, a partir daquele
momento, ndo éramos mais nds, e sim, os palhagos. Logo, a partir do
momento em que eu colocara o nariz, tornei-me, Matilda.

Partimos para o hospital. Mesmo fazendo aquilo pela primeira
vez, ser Matilda ndo me causou grandes desconfortos ou insegurangas
Como a sua principal caracteristica era ser muito metida, isso ndo exigia
dela uma interacdo aprofundada com os passantes, mas, obviamente, ela
chamava muita atencdo pelos corredores, afinal, ela estava caminhando
junto com varios palhacos faladores e saltitantes. Além disso, ela mesma
andava como se estivesse desfilando espalhafatosamente, se alguma

% Entrar no personagem, é o termo mais comumente usado em teatro e praticas
cénicas para designar que o ator estd a partir daquele momento, embuido do
animus do personagem e de certa forma, destituido de sua propria
personalidade. Mais informacdes a respeito desse termo da performance em
teatro pode ser encontrada nos livros “Teoria e Pratica do Teatro” de Santiago
Garcia; “Ator e Método” de Eugénio Kusnet; “Constru¢do da Personagem” e
“Introducdo a Dramaturgia” de Renata Pallottini



pessoa demorava um pouco mais o olhar sobre ela, Matilda a examinava
do alto de seus oculos laranja, fazia uma cara de nojo e desdém,
empinava o nariz, virava o rosto e continuava o seu caminhar a desfilar.
Chegando ao hospital, as poucas interages faladas que Matilda fez foi
com os proprios palhacos do grupo, ou quando algum deles a utilizava
de referéncia para falar de uma situacdo ou alguém muito chato, Matilda
respondia, sempre com cara de nojo, fazendo alguma referéncia a
Glagaterra, de como aquilo jamais aconteceria por 14, ja que a
Glaglaterra era perfeita. Assim seguimos nossa caminhada, entre
brincadeiras, trogas e gracejos com os passantes, fossem quem fossem,
nenhum passava ileso. Até que por fim chegamos ao Hall de entrada das
alas que visitariamos, as Clinicas Cirurgicas | e Il. Como estdvamos em
oito, nos dividiriamos em dois grupos de quatro pessoas, quatro para
cada ala. Fomos para a Cirdrgia Il, o Simplicio Sarado da Silva
Bombado, mais conhecido por Bomba (palhago da Anabela); o palhaco
ainda sem nome de Ariane; o Hein Graxado, palhaco mecéanico, que
estava sempre todo sujo de graxa e andava sempre com ferramentas para
consertar as pessoas doentes e a Matilda, minha palhaca, j& descrita no
caminho anterior.

Naquele dia em especifico, recebemos da coordenacdo de
atividades de humanizagdo do HU, a equipe de enfermagem, a
incumbéncia de fazermos algo para incentivar a lavagem correta das
médos em ambiente hospitalar, que ndo se resume a passar sabdo,
esfregar e enxaguar. H4 uma série de procedimentos® de como deve ser

81 Segundo a ANVISA (Agencia Nacional de Vigilancia Sanitaria) a
higienizagdo simples, das mdos, em ambiente hospitalar deve seguir
determinadas seqliéncias de procedimentos, sdo eles: 1. Abrir a torneira e
molhar as méos, evitando encostar-se a pia; 2. Aplicar na palma da mao
quantidade suficiente de sabdo liquido para cobrir todas as superficies das méos;
3. Ensaboar as palmas das méos, friccionando-as entre si; 4. Esfregar a palma da
mado direita contra o dorso da mao esquerda entrelacando os dedos e vice-versa;
5. Entrelacar os dedos e friccionar os espagos interdigitais; 6. Esfregar o dorso
dos dedos de uma méao com a palma da méo oposta, segurando os dedos, com
movimentos de vai-e-vem e vice-versa; 7. Esfregar o polegar direito, com o
auxilio da palma da mdo esquerda, utilizando-se movimento circular e vice-
versa; 8. Friccionar as polpas digitais e unhas da médo esquerda contra a palma
da mao direita, fechada em concha, fazendo movimento circular e vice-versa; 9.
Esfregar o punho esquerdo, com o auxilio da palma da mao direita, utilizando
movimento circular e vice-versa; 10. Enxaguar as maos, retirando os residuos
de sabdo. Evitar contato direto das médos ensaboadas com a torneira; 11. Secar
as maos com papel-toalha descartavel, iniciando pelas méos e seguindo pelos
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a lavagem completa das maos em ambiente hospitalar, para evitar o
transporte de microorganismos infecto-contagiosos. Assim, foi decidido
que fariamos uma musica, que explicaria detalhadamente a maneira de
se lavar as maos no hospital e que a cantariamos quando entrdssemos
nos quartos. Ariane se prontificou a fazer a composicdo, e assim,
naquele dia de visitas, cantamos a musica que falava sobre a lavagem
das mdos. Seguimos as visitas da seguinte forma: primeiramente
pediamos permissdo para entrar nos quartos aos que ali estavam
(pacientes, acompanhante e eventualmente algum médico ou
enfermeiro), lembrando que, os quartos que podiamos visitar foram
previamente avisados pela equipe de enfermagem; depois de dada a
permissdo no apresentadvamos, faldvamos nossos nomes e em sequéncia
perguntdvamos os nomes deles e por fim faldvamos que naquele dia
estdvamos ali para ensinar as pessoas a lavarem as maos do melhor jeito
para evitar infec¢des e afins, entregavamos os panfletos do SUS, sobre a
lavagem das mdos (fig. 7) e cantdvamos a mdsica, ap6s isso feito,
interagiamos explicando detalhadamente os detalhes da mdsica. Antes
de comecarmos a musica, falavamos sobre quem ia fazer o que ali: o
palhaco da Ariane ia tocar o violdo, o Bomba e o Hein Graxado
cantariam e  bateriam palmas e  Matilda tocaria o
Bendelémbendelémbendelém, um instrumento dificilimo, que Matilda
tocava quando fazia parte da OSG — Orquestra Sinfénica da Glaglaterra.
Tal instrumento era imaginario e retratil, Matilda trazia ele guardado no
bolso do jaleco e quando ela o abria, ele se transformava em um
instrumento que precisava ser apoiado ao longo de todo o seu corpo e
gue ela tocava com as duas maos e também com o pé esquerdo,
enquanto ela tocava, reproduzia um som pela boca que era uma
seqiiéncia de “bendeléns” entoados no ritmo da musica. Essa musica
sobre lavagem das maos, juntamente com o violdo, o
bendelémbendelémbendelém, e as performances dos outros palhacos
geravam uma certa reacdo empatica daqueles que observavam, como
querer entender se sabiam realmente lavar as maos (quando isso ndo
ocorria era estimulado pelos proprios palhacos), alguns tentavam

13

adivinhar qual instrumento era na realidade” 0
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bendelémbendelémbendelém (““ah... mas isso é um baixo”, “...ja sei, € o
violdo que faz bendelém”, “isso é aquele violino grande”), e alguns até
perguntaram se os outros dois “ndo tocavam nada”, para essa pergunta a

resposta geralmente era que os dois cantavam enquanto a gente tocava.

punhos. Desprezar o papel toalha na lixeira para residuos comuns; 12. Por fim,
aplicar alcool gel sobre as maos para a desinfecgdo. (ANVISA, 2007)



A visita transcorreu em todos 0s quartos dessa mesma forma,
vez ou outra alterando algumas interacdes e tons de fala de acordo com
guem estava no quarto, se fosse casal, crianca, jovens ou pessoas mais
idosas. Ao final da visita pela ala, os dois grupos se encontraram no hall
de entrada para as duas alas de Cirdrgica, a palhaca da Ariane ganhou
um nome, dado pela acompanhante (filha) de uma paciente internada,
gue a nomeou: Morrigan, durante uma interagdo que envolvia o0 nome da
prépria acompanhante e os cabelos, ou auséncia deles, por de baixo da
touca térmica da palhaca da Ariane.

Seguimos para fora do hospital, interagindo com as pessoas
pelo caminho (a Matilda menos diretamente que 0s outros palhagos, j&
que ela ¢ “metida”) em um ritmo menos entusiasta do que no comeco,
fomos assim até a salinha do NUHAS, onde deu-se a sequéncia da
ritualistica explicada no tdpico anterior. Retiramos o0s narizes, nos
abracamos em roda e sob a orientagio da Erica, uma das coordenadoras
desse grupo de visitas®?, fechamos nossos olhos e diziamos palavras ou
sentencas aleatdrias que lembrassem momentos ou situagdes marcantes
vividas durante a visita. Depois retiramos nossos trajes e maquiagem de
palhaco, nos despedimos e cada um seguiu seu caminho.

A rotina de visitas seguia sempre mais ou menos aos mesmos
moldes dessa primeira visita acima descrita. Sempre havia um eixo
tematico central que orientaria a dindmica das visitas, esse tema nos era
passado previamente por um grupo de discussdo que tinhamos no
WhatsApp33, geralmente com pelo menos uns quatro ou cinco dias de
antecedéncia, nunca menos do que isso. Nesse grupo participavam os
Terapeutas envolvidos nos dois grupos de visita, o de terca-feira e o de
quinta-feira. A partir desse eixo teméatico, nortedvamos como seria a
dindmica de interagdo durante as visitas. Depois, durante 0 momento em
gue nos arrumavamos na salinha para a saida a visita, falavamos
principalmente sobre o tema que havia sido estipulado e discutido no
grupo por WhatsApp, assim que estdvamos todos prontos, saiamos,
palhacos, interagindo com os passantes pelos corredores da UFSC e ruas
dos estacionamentos, até o HU. Ao chegar no HU, interagiamos com
aqueles que aguardavam no corredor e nas salas de espera, seguiamos
para as alas destinadas as nossas atividades, dividiamos o grupo pelas

%2 Durante o semestre em que transcorreu a atividade citada, havia dois grupos
de visita a0 HU, um as tercas, das 18h as 20h30, que era 0 que eu participava,
sob a coordenacdo da Erica e Anita, e outro as quartas, sob a coordenagéo do
Rafael.

33 Aplicativo de conversa por mensagem instantanea para smartphones
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alas, tendo pelo menos um coordenador, ou Terapeuta da Alegria ja
formado, por grupo de visita, os coordenadores se dirigiam previamente
a enfermagem para saber quais quartos poderiam ser visitados ou néo.
As interacBes geralmente se iniciavam com a apresentacdo prévia dos
palhacos e posteriormente dava-se inicio a interagdo tematica (ndo
necessariamente as coisas se davam nessa ordem ou forma) previamente
decidida. Ao fim das visitas 0s grupos das alas se encontravam no hall
central, quando um grupo ainda ndo havia terminado uma ala e o outro
ja, 0 grupo que havia terminado ia nos quartos que ainda faltavam para o
outro grupo. Acabada a visita nas alas, todos os palhacos retornavam
para a salinha, interagindo com os passantes e transeuntes, essa
interacdo final, na maioria das vezes (ndo entender como uma regra, mas
algo que geralmente se dava dessa forma) era menos entusiastica que a
do comeco. Ao chegar na sala do NUHAS, acontecia a roda de abrago
onde, ja sem os narizes, as pessoas falavam aleatoriamente palavras e
sentencas que pudessem remeter a visita daquele dia. De maneira geral,
a rotina das visitas seguia este padrdo,vez ou outra algo mudava e mais
para o final do segundo semestre de 2015, algumas coisas mudaram,
como podera ser observado mais adiante.

No topico anterior eu ja havia colocado que a minha palhaga,
estava em constante processo criativo, ela se construia ao longo de todas
as atividades do NUHAS. Dessa maneira, mesmo com as visitas ja
iniciadas, sua historia, suas vivéncias e seu modo de ser e agir ainda
estavam em continuo desenvolvimento. Principalmente porque, ainda
gue as visitas estivessem pautadas por eixos tematicos, a base de
atuacdo dos palhagos era sobretudo o improviso com os elementos que
se apresentavam a eles no momento da atuacdo, ou seja o proprio
ambiente hospitalar, seus usuérios e funcionarios. Diversas eram as
situacdes a serem contornadas, estabelecidas e trabalhadas dentro dos
principios da arte e da performance da palhacaria. Os recursos para lidar
com o0 inesperado sempre partiam do préprio palhago, suas
caracteristicas, seu modo de agir, sua historia, sua trajetoria, elementos
do préprio palhaco, por isso a necessidade deste estar com todas as suas
caracteristicas bem consolidadas, tornando .as intera¢des improvisadas
mais fluidas. Sem isso, o palhago teria que contornar determinadas
situacdes por outros vieses®#, ou ndo contorna-la, o que causava por

3 Como ocorria com alguma freqiiéncia de alguns palhagos ainda ndo muito
bem estruturados nos personagens acabarem por colocar elementos da propria
vida e do cotidiano nas interlocugdes, o que caracteriza por “sair do
personagem” (um interdito bem forte dentro das diretrizes dos Terapeutas da



vezes um emudecimento da cena, que na maioria das vezes chamava
imediatamente pela atuacdo de algum outro palhaco do grupo.

Algumas foram as situacbes em que a Matilda teve um
“crescimento” enquanto personagem devido ao improviso em ambiente
hospitalar. A primeira delas foi o uso do idioma glaglés® na interacéo.
Apesar de saber que Matilda falava esse idioma, ele nunca havia sido
usado e pouco se sabia como ele atuaria na pratica cénica, até que, em
uma terca em que eu encontrava-me particularmente melancolica e
introspectiva, tive que fazer obrigatoriamente uma visita ao hospital. Por
alguma coincidéncia, naquele dia a tematica de visita também nédo
estava muito bem estruturada, logo, assim que eu coloquei 0 nariz,
Matilda estava muito triste e ndo conseguia lembrar de jeito nenhum
qualquer outro idioma que ndo fosse o seu ativo. Acabou que a
temporéaria apatia lingiistica de Matilda tornou-se o mote para as
intervencOes daquele dia, inimeros jogos de adivinhagdo, de mimica e
cena surgiram a partir dai. Consequentemente, mais uma caracteristica
foi agregada a minha palhaca: ela ndo conseguia falar nenhum outro
idioma além do glaglés quando estava muito triste.

Algo novo que surgiu durante uma das visitas, para agregar a
Matilda, foi o fato de ela dormir quando chove. Apesar de ndo haver um
tempo preciso determinado para a intervencdo dos TAs em cada quarto,
uma coisa € certa, a visita do grupo tem que terminar até as oito horas da
noite. Assim, como 0 nosso grupo , se delongava muito nas visitas,
devido a um aprofundamento dos dialogos com os ocupantes de cada
quarto, algo precisaria ser feito para diminuir aquele tempo, para que
outros quartos também pudessem receber as visitas*®. Assim, um recurso
gue Matilda arranjou para essa ocasido foi dormir quando a conversa se
delongava muito, usando da seguinte justificativa: como naquela época
chovia muito, a associagdo do sono repentino era com a chuva, pois, na

Alegria) como pode ser observado no primeiro capitulo. Em algumas situacées,
tal forma de agir chegou a causar alguns conflitos entre palhagos e coordenagédo
de visita, como podera ser observado no topico 2.13 desse mesmo capitulo.

% O glaglés consiste basicamente na emissdo de sons aleatérios que tenham a
sua fonética quase apenas restrita aos sons “gh” “I” “r” “v” “b” e uma
praticamente auséncia de vogais.

% O “como sair do quarto?” é algo frequentemente discutido nas reunides e
oficinas dos Terapeutas da Alegria, pois, como é comumente relatado pelos
préprios TAs, existe uma dificuldade em interromper didlogos, ou construi-los
dentro de uma perspectiva delimitada de tempo, ja que, a intervengdo clown no
hospital, ndo depende apenas do ator, mas de toda a conjuntura, todos os
elementos fazem parte da cena e determinam a sua ritmica.



77

Glaglaterra, s6 chovia durante a noite, quando todos ja estavam
dormindo e isso era causado por uma conexdo direta entre os glagleses e
as nuvens, assim, quando chovia, ou estava para chover, os glagleses
sentiam um incontrolavel sono repentino e vice-versa, quando o0s
habitantes glagleses sentiam um sono repentino, chovia. O uso desse
recurso fazia com que, no momento em que Matilda pegava no sono, de
pé, ou escorada em alguma parede, 0s outros palhacgos interviessem e
conseguissem, através de recursos ludicos, organizar uma estratégia de
retirada do quarto.

Outro recurso que surgiu durante as visitas, esse no caso, para
agregar mais elementos ao historico de Matilda e a sua cultura glaglesa,
veio com o advento do dia dos namorados. Na semana do dia 12 de
junho (dia dos namorados no Brasil) decidiu-se que a tematica das
visitas seria o proprio dia dos namorados, porém sem nenhuma
intervencdo pré-estabelecida, s6 que, o assunto seria namoro e afins.
Chegando para a visita, ocorreu algo que poderia ser chamado de
siléncio cénico, ou a ndo interacdo com o publico. Pouco se sabia sobre
0 que falar em relacdo ao dia dos namorados, além do trivial e cliché, as
pessoas nao interagiam, muitas ficavam timidas ao falar do assunto, até
que a Roboda, palhaca da Erica (uma das coordenadoras dos grupos de
visita), virou e falou para Matilda : “E, o dia dos namorados e as
paqueras por aqui andam bem sem graca. Conta ai pra gente como é l4
na Glaglaterra”. Pega de surpresa, tive que, como dizem por ai “me
virar”, afinal, esse era um elemento que eu jamais havia sequer
imaginado para a vida de Matilda. Foi ai que surgiu: “a danga do
aglaglasamento” ou “a danga do acasalamento glaglés”, um recurso
simples de paquera, mas segundo Matilda, infalivel, pelo menos na
Glaglaterra. Consisitia em trés passos basicos, primeiro: contato visual
(o que Matilda e os outros palhacos faziam de maneira bem enfatica);
segundo: demonstracdo de interesse (consistia em jogar o ombro na
direcdo da pessoa pretendida); e por fim, terceiro passo: a rejei¢do (virar
a cabeca, ombro e quadril na direcdo oposta a da pessoa pretendida e
sair andando). Segundo Matilda a demontracdo de interesse profundo
inicial seguida de desinteresse e desprezo subseqliente, gerava no
glaglés um sentimento de perda irreparavel de algo praticamente ja
conquistado, o que é inadmissivel para um glaglés, levando-o
irremediavelmente a “correr atras” do aparentemente perdido. A partir
disso, as pessoas tiveram uma reacgdo efetiva e passaram a interagir mais
com os palhacos, fazendo comparativos com a paquera em seu meio, €
tentando por vezes aprender e assimilar tal técnica. Posteriormente, em
outras situacdes que ndo necessariamente o dia dos namorados e ndo



necessariamente 0 ambiente hospitalar, esse ensinamento da cultura
glaglesa foi bastante utilizado para gerar processos de interagdo com o
publico, pois quando o objetivo era gerar reacdes e despertar o interesse
pelo palhaco e, por conseguinte, um didlago, a “danga do
glaglasamento” demonstrava-se bastante efetiva.

As conjunturas dentro do hospital se fazem assim,
diversificadas e complexas. Ainda que haja algum planejamento prévio,
gue o esquema de visitas seja montado dentro de um padrdo que siga
protocolos determinados tanto pela equipe de enfermagem do HU,
quanto pela coordenacdo do NUHAS, os palhagos se véem sempre tendo
que construir algo, um novo ambiente, um cenério, uma vida, o proprio
personagem, que como pode ser percebido, esta em constante processo
de formacéo, se tornando alguém a cada novo encontro, a cada vivéncia,
nas diversas formas do estar palhaco.

2.9-0(S) DIA(S) EM QUE A MATILDA FALTOU

Uma das questdes de maior relevancia para os projetos do
NUHAS e, por conseguinte, seus coordenadores, é a da presenca e
assiduidade. As faltas e as presencas nas oficinas, cursos, feiras,
encontros e demais atividades do projeto sdo averiguadas, anotadas,
registradas e consideradas de maior importancia para a formacgdo
daqueles que ingressaram em qualquer um dos projetos do NUHAS,
tanto que, se o aspirante a formatura do NUHAS néo tiver o nimero
minimo de presencas obrigatrias, 0 mesmo ndo terd direito ao
certificado de formado no NUHAS ao final do processo.

Assim, torna-se importante salientar como essas faltas se
tornam emblematicas, e representativas, no que tange as relagGes dentro
dos programas do NUHAS. Como elas sdo recebidas e evidenciadas de
acordo com o coordenador, sua Vvisdo e perspectiva em relacdo a esse
aspecto instituido, e como elas sdo colocadas de acordo com o projeto
em questdo e também com a atividade que esta em andamento.

A falta também ¢é sentida adversamente, dependendo de quem
falta, ou como se dé essa falta, se é da pessoa, ou do personagem
palhaco. Vou relatar a seguir, cinco casos de faltas distintas, em diversos
ambientes, projetos, coordenacdo e momentos do NUHAS, sendo dois
desses casos faltas da Matilda.

O primeiro caso é relativo a faltas na visita ao hospital,
lembrando que o grupo que realiza esse servi¢o é reduzido e tem um
coordenador para cada equipe, que geralmente atua com até seis
pessoas. A questdo da presenca individual nesse caso, é sempre bem
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cobrado, sendo ela direcionada ao individuo em particular. Importante
salientar aqui que, principalmente em casos de doencas, éramos muito
alertados e enfatizados sobre as faltas, lembrando que, pelas diretrizes
do proprio HU, quem estivesse doente no dia de visitas ndo poderia
entrar nas dependéncias do mesmo, para evitar o risco de infeccdo no
hospital. Mas mesmo com esse critério, a coordenadora de visitas era
bem enféatica quanto as faltas e presencas, inclusive e principalmente em
casos de doengas, sempre reiterando o “ndo pode faltar” nos diversos
avisos, encontros e reunides. Na grande maioria das vezes, quando
alguém avisava que iria faltar por motivo de doenca através do
aplicativo de conversa, ela sempre enfatizava algo como “ah, mas nao
pode mesmo?”, “Mas ¢ s6 uma dor de cabeca”, “Mas € s6 um mal estar,
isso ndo te impede de ir a visita”. Frases como essas eram recorrentes,
inclusive quando eu tive que faltar por motivo de doenca, também recebi
uma mensagem perguntando os motivos e questionando se realmente a
doenca era grave o suficiente para eu faltar. Lembrando que, no caso de
faltas a visita, pelo menos a partir da coordenacdo do grupo que eu
freqlientava, as falas repreendendo as faltas ou enfatizando a
importadncia da presenca eram corriqueiras e exaltadas como algo
fundamental para o bom funcionamento da dindmica do grupo, porém as
mesmas eram sempre direcionadas ao individuo em especifico, sendo
gue, o nome dos mais faltosos eram sempre recordados e citados
abertamente perante o grupo.

O segundo caso de faltas é justamente relativo a gravidade
destas perante o grupo de formacdo, sendo a importancia da presenca
sempre enfatizada de forma coletiva, principalmente ao comeco e ao
final das atividades. Nestas praticas havia uma lista de presenga que
deveria ser assinada toda vez que ocorresse alguma oficina, curso ou
outra atividade coletiva restrita ao grupo. Geralmente a lista era passada
no comec¢o da atividade e ao fim (antes da roda de beijinhos) e a
importancia da presenca era enfatizada geralmente pelo coordenador de
visitas, falando que ela garantiria a formatura e o certificado com o
nimero de horas envolvidas nas diversas atividades do curso. Era
preciso estar presente em todas as atividades do NUHAS, inclusive nas
imersdes, que ocorriam até duas vezes por semestre. Era nos momentos
finais de avisos e discussdes sobre as faltas que as pessoas que
precisariam se ausentar (pontual ou temporariamente) se manifestavam e
recebiam 0s questionamentos sobre a necessidade da auséncia
(questionamentos que se tornavam mais enfaticos no caso da pessoa
querer se retirar do projeto). Mas na maioria das vezes a notificagdo de



falta era recebida com concordancia a partir da coordenagdo, com um
“Ok”, “Ahan”, “Ta bom”, ou simples menear de cabega afirmativo.

O terceiro caso de faltas é relativo ao grupo do Humanizarte.
Esse grupo possuia um nimero muito flutuante de voluntarios atuantes,
e a questdo das faltas também era geralmente citada de maneira coletiva
no proprio grupo de discussdo em rede social, por mensagens
instantaneas. Algumas vezes, as visitas ao IPq se restringiam a poucas
pessoas (trés, duas e até mesmo uma s0), outras tinham Vvarios
voluntarios (mais de dez), realmente a questdo da presenca era algo bem
instavel e ndo era algo marcadamente cobrado pela coordenagdo. As
poucas vezes que era feitas, era de maneira coletiva e pelo préprio grupo
de discussdo na rede social, com frases do coordenador tentando
estimular a ida ao IPq: “Oh, pessoal, vamos 1a. Ta com pouca gente e o
pessoal do IPq estd com saudades de vocés”. Nesse caso, a cobranga
nunca era feita ressaltando a falta, mas sim a importancia do trabalho
voluntario para os usuarios SUS do IPq e seus internos (que eram
aqueles que recebiam as propostas de atividades do Humanizarte).

Nesses trés casos de apreciacdes de faltas e presenga pode se
notar uma distinta diferenca entre o foco da questdo de acordo com o
programa e coordenacdo para a importancia da presenca vista por um
olhar diferente e colocada sobre perspectivas distintas para cada caso.
No caso da formacdo geral do NUHAS, para aqueles que podem seguir
ou ja estar participando das atividades tanto no Humanizarte quanto nos
TAs, essa questdo € abordada de maneira coletiva, dando énfase ao
mérito burocratico da questdo, sempre ressaltando que a importancia da
presenca esta diretamente associada ao que ela traz enquanto recurso
académico e profissional, como o certificado, a formatura e as horas de
atividades para o curriculo. JA na formacdo especifica para os
Terapeutas da Alegria, principalmente no que concerne a visita ao
hospital, as faltas sdo colocadas como uma responsabilidade do
individuo e sua presenca € considerada fundamental a partir da
importancia do individuo para o coletivo do grupo de palhacos que
realizam a visita. Ja no caso do Humanizarte a questdo relevante nao é a
falta em si, nem o que ela representa para o sujeito voluntario, nem para
0 coletivo atuante, mas o que ela representa para o usuério SUS, ou seja,
para aqueles que recebem a acdo das atividades do Humanizarte. Temos
assim, que, ao que pode ser notado, 0 modo como as atividades séo
desenvolvidas ou o0 seu eixo de atuacdo também determinam o modo
como as faltas sdo encaradas, e 0os procedimentos em relacdo a esse
controle de freqiiéncia é posto para aqueles que participam dos diversos
projetos.
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Essa idéia do “ser necessario estar presente” nas diversas
atividades do grupo se expande também para 0s personagens, 0S
palhagos, porém, com outro tom. Para explicitar isso relatarei aqui duas
situagdes pelas quais passei enquanto detentora da personagem Matilda
Metilda, momentos em que eu, embora estivesse presente, ela ndo estava
e a sua auséncia foi sentida de maneira distintas: uma que se tratava de
um dia de visitas no hospital, outra durante a SEPEX (semana de
pesquisa e extensdo da UFSC), uma feira universitaria da UFSC (fig. 8 e
fig. 9).

A primeira idéia de ter outra palhaca além da Matilda para as
atividades do NUHAS, surgiu durante a SEPEX de 2014, quando
precisavamos ficar no estande do NUHAS, vestidos com nossos
personagens, dando informacGes a respeito dos projetos do grupo e suas
diversas atividades. Sucedeu que Matilda, por conta de sua
personalidade altiva e esquiva, ndo pode ter uma colaboracdo profunda
em relacdo a interagir e informar a respeito das atividades do Ndcleo.
Foi entdo que surgiu outra personagem (que naquele ano, ndo chegou a
atuar), a Napétia®, criada exclusivamente para situaces de divulgacéo
dos trabalhos dos Terapeutas da Alegria. Em 2015, durante a feira do
Congresso de Salde Mental de Santa Catarina, também havia um
estande do NUHAS, para o qual fui convidada a atuar enquanto palhaca,
porém, ao chegar |4, ndo me caracterizei de Matilda, como todos
estavam acostumados e sim de Napatia, o que de imediato, para aqueles
do ndcleo, que ja tinham me visto atuando, causou alguns
guestionamentos cheios das interjei¢des: “mas ahhh, ¢ a Matilda?”, “por
que vocé ndo trouxe a Matilda?”, “Eu queria tanto ver a Matilda!”, “Que
pena, da proxima vez traz um pouquinho a Matilda também”, “A
Matilda ndo pode faltar”, entre outros. Em suma, eu ndo havia faltado,
mas o fato da Matilda ter faltado causou certa comocdo por parte
daqueles que faziam parte do préprio nucleo. Ja para os passantes do
congresso, aqueles com os quais Napatia interagia, ndo houve grandes

37 Sobre a personagem: A Napatia é uma palhaca nascida no pais ficticio da
Narindia. Ela, uma traficante de narizes internacional, traz da sua terra, que
produz em larga escala pés de narizes, trafica os “frutos da alegria”
principalmente para aqueles locais onde ela parece ser proibida de entrada
como: eventos corporativos, hospitais, prisdes, escolas, universidades,
instituicbes em geral e até algumas igrejas. Napatia vive preocupada em se
esconder dos “Pratos Feitos” (PF) que estdo a sua procura para prendé-la e
deporta-la para a Narindia, para depois destruir todos os narizes vermelhos
apreendidos em praga publica.



guestionamentos desolados (ja que ninguém conhecia a Matilda), s6
comentarios de aceitacdo a interagdo com a palhaca, como: “Nossa, vocé
precisaria ir trabalhar 1a no meu CAPS, estamos precisando de gente
como vocé 14, “Ah, eu queria fazer isso também. Como eu fago pra ser
palhaga?” “Que coisa bonita esse trabalho que vocés fazem, esta
precisando muito hoje em dia”. Assim, a falta da Matilda foi bastante
questionada pelo grupo, ainda que eu estivesse presente e realizado
efetivamente o trabalho de palhaga, embora com outra personagem.

O dultimo caso de faltas relatado é relativo tambem & falta de
personagem, dessa vez, dentro do hospital. Por conta do més de junho e
a proximidade dos festejos juninos, a tematica das visitas foi, na terceira
semana do més de junho, festa junina. Mais uma vez, Matilda ndo
conseguiria tornar-se empatica diante desta tematica, que remeteria a um
figurino mais simples, com elementos de tecido rastico, assuntos
relativos a terra, campo, roga, fogueira e demais elementos presentes no
festejos juninos do Sul e Sudeste do Brasil. Para tanto desenvolvi um
outro personagem, desta vez um palhaco chamado Seu Carpim dos
Ramos®. Diferentemente da situacdo relatada anteriormente, em que a
presenca da Matilda foi pedida e sua falta sentida, a chegada do Seu
Carpim no grupo dos palhacos foi aguardada com muito curiosidade.
Antes mesmo de eu me trocar, 0s demais palha¢os demonstraram muito
interesse por saber como era “esse tal de Carpim”, alguma até
demonstrou essa curiosidade entusiasticamente com um ‘“ndo vejo a
hora de ver como vai ficar!” Terminado 0 processo de figurino e de
“entrar no personagem’” rumamos para o hospital, onde tivemos uma
visita cheia de elementos juninos. Porém, ainda que a Matilda nao
estivesse ali, muitas vezes ela era relembrada pelos outros palhagos
durante as performances no quarto, em criagdes de historias onde ela de
alguma forma se dava mal ao vivenciar momentos na roga. Em todas as
referéncias, Matilda era lembrada, mas ndo requisitada, nem citada com
saudosismo, mas simplesmente para se “contar um causo”. Seu Carpim

% Sobre o personagem: Carpim dos Ramos €é nascido em Lavras (MG), logo ele
€ um lavrador. Apesar de ter nascido em Lavras, Seu Carpim se criou no interior
de S&o Paulo, na cidade de Botucatu, onde desenvolveu apreco e conhecimento
pela musica caipira tipica local. Trabalhou a vida inteira na lavoura de café e
conhece muitas histdrias de assombracdo, que aprendeu com seus antepassados
e saia por ai contando para quem quisesse ouvir. Casado com Dona Rosa dos
Ramos, a quem ¢ muito fiel e dedicado “apesar das tentagdo pelos corredd da
vida”, como ele mesmo diz.
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foi, por conseqliéncia, existéncia e também a propria conseqliéncia da
falta da Matilda.

Muito comum também as repreensdes feitas pelos
coordenadores a Ariane, que mesmo faltando pouco e nas poucas que
precisava faltar, justificava suas auséncias por conta de salde ou da
salde dos filhos, era sempre chamada a aten¢do, mesmo nao tendo
vinculo institucional e muito enos se interessando pelos beneficios de
bolsas ou certificados de curso, ainda assim, ap0s um tempo a
coordenacdo de visitas ao HU, decidiu que quem falta-se mais de trés
vezes as visitas estaria impedido de comparecer as demais atividades do
semestre no NUHAS, como isso foi instituido ao fim do semestre
vigente naquele periodo, nenhuma pessoa chegou a ser afastada do
NUHAS por faltas. Ou seja, podemos dizer que temos aqui um modelo
de excluséo com funcdo de ameaca.

Outro caso de faltas, foi o de Helena, que por conta dos estagios
do seu curso (Medicina) por vezes precisava faltar, com as constantes
ameacas de afastamento do grupo em questéo, Helena preferiu mudar de
grupo, e acabou por ir para o coordenado por Rafael, coincidentemente,
apos a mudanca, Helena diminuiu seu nimero de faltas.

As faltas a0 Humanizarte ndo era tdo repreendida pela
coordenacdo quanto as faltas aos Terapeutas da Alegria. Quando alguém
faltava no Humanizarte, raramente era repreendido e se 0 grupo era
numeroso, ou se alguma pessoa voltava a fazer as visitas ao IPQ depois
de um longo periodo ausente, aquela atitude era agradecida e
comemorada.

Assim, pode-se notar que, as faltas, nas situacfes apresentadas
se diferenciam ndo s6 na forma como elas sdo recebidas pelas pessoas
envolvidas com as atividades desenvolvidas e praticadas pelos faltosos,
mas também como ela ndo deixa de ter o eco institucional reverberado
nas suas diferentes formas de a¢do, coercao e direcionamento. O registro
de faltas e presencas é notoriamente um protocolo institucional, que
exerce as suas devidas fungdes de controle e dessa forma posiciona o
papel das atividades dos voluntarios do NUHAs dentro das instituicdes
nas quais eles atuam, para quem e como eles devem atuar e sobre que
preceitos.

2.10 - NAPATIA, MATILDA, SEU CARPIM E DRAMALIA
Como pode ser notado nos topicos anteriores, as personagens

gue desenvolvi ao longo do curso de formacdo dos Terapeutas da
Alegria, ndo se restringem a um Unico aspecto, nem a um Unico palhago



passivel de estar presente em qualquer situagdo, ainda que, a principio, a
idéia de formacdo do palhaco seja a de que, ao final do curso ele de fato
possa atuar e estar presente nas mais diversas situagdes, mesmo que essa
formagdo em especifico seja para os palhacos atuarem em ambiente
hospitalar. Tanto é que, na fase da formacéo de clown para se tornar um
Terapeuta da Alegria, muitos eram 0s exercicios de cena em que
simuldvamos um ambiente hospitalar, em sua maioria um “quarto do
paciente”. Portanto, ainda que, a formagdo nos capacitasse para criar
personagens palhaco para as mais diversas situacGes e capazes de
interagir e atuar livremente em qualquer uma delas, a tendéncia, de
modo geral era desenvolver personagens bem focados e voltados
exclusivamente para a atividade em hospital.

Como eu ja havia dito, por conta de situacBes diversas acabei
criando outras personagens palhaco, para que eu pudesse atuar de
maneira mais empatica durante as interacdes do palhago com o publico.
Porém, essas criacdes de outros personagens ndo eram necessarias, ou
obrigatérias (algo que descobri logo no comegco de minha pesquisa)
Quando cheguei em Floriandpolis e fui a procura de cursos de clown,
conheci uma senhora que atuava sempre com a mesma palhaca ha mais
de trinta anos. Entdo, se ndo é necessario (nem obrigatorio) por qué se
dar ao trabalho de fazer aquilo que a maiorias das pessoas que passaram
pelo curso de formagéo de Terapeutas da Alegria enquanto eu realizava
esta pesquisa, relatam ser a parte mais complicada do curso: a criacdo de
personagens?

Bem, a questdo principal para tal era que um dos pontos mais
levantados e colocados em discussdo pelos coordenadores, durante a
formacdo, era a importancias da natureza empética dos encontros e
deixar “aquele com quem se encontra” no lugar mais confortavel
possivel. O palhaco de hospital, nesse caso, ndo é um provocador, ou
simplesmente um ator desempenhando um papel, ele é sobretudo um
Terapeuta, ou seja, tem uma fungéo e objetivos bem delimitados que no
caso esta profundamente associado ao cuidado, principalmente ao que
concerne a salde psiquica ndo apenas do usuario SUS em especifico,
mas da salde de todo o contexto no qual ele se insere enquanto da sua
condi¢do de paciente.

Quando a Matilda nasceu, foi exatamente dentro da perspectiva
de ser uma Terapeuta, ela foi criada dentro do objetivo especifico de ser
uma personagem palhaca para atuar em hospitais, mais
caracteristicamente para o Hospital Universitario, onde a tematica
“universitaria” ¢é recorrente, logo o seu aspecto de “Doutora e
profundamente académica” tinha a funcdo de fazer conexdes e tornar-se



85

mais empatica para 0s encontros que se estabeleceriam dentro daquele
ambiente, inclusive o encontro comigo mesmo, esse encontro téo
relevante e recorrentemente salientado dentro dos grupos de formagéo
dos Terapeutas da Alegria.

Ja a Napatia surgiu da necessidade de uma personagem para
contextos de agdes institucionais, 0 personagem corporativo, explicativo
e instrutivo. Napéatia, a traficante de narizes, interagia com os
transeuntes de feiras e congresso, sendo ela a propria metalinguagem do
discurso Terapeuta da Alegria. Da mesma forma, na necessidade de
alteracdo do invocado para uma situacdo de acdo cénica especifica,
surgiu o Seu Carpim dos Ramos, personagem masculino, que na sua
performance retomou e deixou marcada, ainda que ndo
intencionalmente, uma questdo de género no Unico dia em que ele
apareceu, afinal, aquele pancudo de bigode e barbicha feitos a lapis de
olho, tinha muito de mulher no seu corpo e creio, que foi 0 que mais se
evidenciou na maioria das relagdes estabelecidas durante aquela visita.

Uma personagem que surgiu fora do contexto dos Terapeutas,
mas sob a luz da sua prética e principalmente, seu modo de operacao,
funcdo e acdo, foi a Dramalia. Que, dentro da sua forma de ser,
dramatica e exagerada em todas as suas manifestacdes, também tinha
essa perspectiva de ser Terapéutica. Dramalia nasceu dentro de um
contexto familiar meu, para e com o objetivo de intervir em situagdes
recorrentes em minha familia. No primeiro momento surgiu quase que
espontaneamente, enquanto recurso, buscado dentro do meu repertorio
vivido, principalmente durante aqueles tempos, com o0 objetivo de
dissolver uma certa atmosfera de pessimismo, desesperanca e desilusdo
gue pairava entre as pessoas ali presentes, assim nasceu Dramalia
Rodrigues, uma palhaca portuguesa, fadista, ironicamente sempre
passivel de estar em situacdo muito pior do que qualquer outra pessoa.

Através do exposto aqui, neste Ultimo tdpico, é possivel
perceber que 0s personagens se criam e se moldam plasticamente,
dentro da sua arte performativa, aos diversos contextos para 0s quais sao
demandados. Podendo criar novos personagens, ou tornando-os flexiveis
nas mais diversas situacdes, ao se dominar o universo de possibilidades
de acdo do clown, o ator passa a ter uma ferramenta, um recurso de
trabalho para atuar objetivamente nas mais variadas possibilidades de
inser¢do em acéo.

Contudo, isso advém de uma pratica cénica e um
aprofundamento na atividade de construcéo dos personagens. O mesmo,
de forma alguma se dava com os demais colegas de curso no NUHAS.
Construir um personagem, para a grande maioria, era uma das partes



mais dificeis do processo de formacdo de um Terapeuta da Alegria. A
Ariane, sO0 conseguiu definir a constru¢do do seu personagem
(Morrigan) depois da primeira visita ao hospital; Viviane, nunca chegou
a conseguir definir um personagem e por isso abandonou® o curso de
formacdo de Terapeuta da Alegria.

Uma das poucas pessoas que, durante o0 campo, seguiram 0s
passos recomendados para a constru¢do do personagem, foi Aline, que
era uma das coordenadoras das oficinas e estudante do curso de artes
cénicas. Ela mesma foi uma das que passou para nos (além do proprio
Otavio) os passos para a construcdo da personagem (ja descritas ao
longo desse capitulo). Outra que seguiu também o0s passos, coOmo 0
instruido, para a construcdo da personagem, foi Anabela, ela propria,
ndo aceitou entrar no hospital para realizar visitas (nem mesmo como
estagiaria) enquanto seu palhaco (Bomba) ndo estivesse completo, ela
mesma relatou que ‘“ndo saberia o que fazer no hospital sem o
personagem pronto”. Outra que tinha uma personagem construida dentro
das instrucdes das oficinas era Diana, que mesmo ndo atuando enquanto
profissional das artes cénicas tinha uma certa proximidade com a
atuacdo devido as suas praticas cénicas em meio musical, sua palhaca:
Maricota, trazia varios elementos regionais caracteristicos da ilha de
Santa Catarina, como o sotaque, 0s assuntos relativos a pratica pesqueira
e as referéncias aos bairros, as praias, aos costumes e usos ilhéus.

Porém, os casos daqueles que conseguiam construir seu
personagem dentro de uma intengdo clara e seguindo a linha das
instrucdes aprendidas durante as oficinas, eram poucas. A grande
maioria das pessoas que faziam parte do curso de formacdo dos
Terapeutas da Alegria tinham uma grande dificuldade em construir o
personagem e na maioria das vezes eles surgiam aos poucos, apos 0s
estagios no hospital com o agregar de elementos dessas vivéncias no
HU, como foi o0 caso da Ariane, com a construgdo da sua personagem,
Morrigan.

A dificuldade de se construir um personagem, muitas vezes se
dava pelo distanciamento da pratica cénica, como me falou certa vez
Enio:

% O abandono do curso de formacdo dos Terapeutas da Alegria por nio
conseguir construir um personagem, ou por ndo se adaptar as praticas de
atividades cénicas € muito comum no NUHAS. Por vezes, muitas dessas
pessoas acabam migrando para o0 Humanizarte, outras se desvinculam
totalmente do NUHAS.
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“Ahhh, a gente ndo ¢ ator, né. Eu mesmo no
comego tinha muita vergonha. Eu vim aqui,
participar porque eu queria fazer algo que fizesse
sentido na minha vivéncia académica; eu queria
ajudar e sair daquela coisa de pesquisa, academia.
Mas dai tinham as préticas, a interacdo, agente
tinha que se aproximar, foi estranho no comeco,
demorei pra me acostumar, mas depois eu entendi
e acabei fazendo parte dos Terapeutas da Alegria
também.”

2.11 - SAUDE MENTAL E POLITICA PUBLICA (OBSERVANDO E
ATUANDO FORA DO CAMPO)

E interessante atentar para o fato de que, a0 menos na UFSC, o
grupo de trabalho voluntério de palhagos em hospitais esta intimamente
vinculado as éareas de satde mental. Afinal, é sobremaneira um trabalho
voltado para a salde mental de todos os envolvidos. Assim,
complementarmente as atividades de rotina do NUHAS, voltadas aos
seus projetos, é fortemente estimulada a participacdo em cursos,
simpdsios, congressos, jornadas e demais eventos relacionados a salde
mental.

Assim, estive durante o periodo do OcupaNise, no Hotel Spa da
Loucura, no Instituto Nise da Silveira (antigo Hospital Psiquiatrico
Pedro 1) de 07 (sete) a 15 (quinze) de setembro de 2015. O evento, se
constitui de oficinas, praticas e dinamicas dentro da perspectivadas
atividades realizadas no Hotel Spa da Loucura, que € um programa e
também um espago que ocupa dois andares de um prédio do Instituto
Nise da Silveira. Nesta semana de OcupaNise, varias atividades sdo
desenvolvidas com as pessoas que vem de diferentes lugares do pais,
geralmente estudantes e trabalhadores envolvidos com salde mental e
engajados na luta antimanicomial. Nos dias que estive presente no
evento foram realizadas algumas atividades de ‘“humanizacdo do
trabalho em salde mental”, como colocou um envolvido diretamente
com o trabalho realizado no Hotel Spa da Loucura. Uma delas foi uma
roda de praticas integrativas, que tinha uma pajelanca (com a presenca
de um pajé potiguara direcionando um ritual onde se evocava o poder do
elemento 4gua), juntamente com aplicacdo de Reike (feito por uma
freira que trabalhava como enfermeira do instituto), um corredor de
cuidado (onde todos os presentes eram massageados e tocados pelas
demais pessoas que ficavam dispostas em um corredor de frente umas
para as outras, cuidando com massagens e toques suaves aqueles que



passavam, de olhos fechados, pelo meio do corredor). Ao final, houve
uma caminhada, feita com cénticos e dancas festivas em direcdo ao
Museu do Inconsciente (que se localizava em outro prédio dentro do
préprio instituto), apds esses movimentos, uma grande roda foi feita em
frente a este mesmo museu e ali, pessoas envolvidas com a luta
antimanicomial recitavam poesias e entoavam canticos saudando por
vezes a propria luta; a figura de Nise da Silveira; as acdes ali realizadas
e os trabalhos de arte-terapia. Além disso, foi realizado o cortejo,
pratica, que segundo um colega de nucleo (Transes) que ali estava
realizando seu campo do doutorado, consistia em, sair pelas ruas mais
movimentadas da redondeza do hospital (Bairro Engenho de Dentro,
Rio de Janeiro — RJ) interagindo com transeuntes, de modo que esses
encontros pudessem gerar algum incomodo interno, ou conflito
psiquico, que, no momento de falar a respeito da experiéncia, ao final do
cortejo de volta ao Hotel da Loucura, isso pudesse disparar algum
processo catartico e assim configurar-se a cura psiquica.

De fato, muitas das atividades ali observada, se assimilava
aquelas realizada nas oficinas dos TAs (com algumas excegdes e
modificacdes, como foi o caso do cortejo catartico). Algumas das
pessoas que participavam daquela semana do OcupaNise também
vinham de outros espagos onde se utilizava arte terapia e intervencoes
artisticas dentro de uma perspectiva de humanizacdo, que geralmente
partiam como uma iniciativa de algum ndcleo vinculado a algum nicleo
de salde de universidades publicas; ou de alguma secretaria de salde;
de alguma unidade basica de salde ou de salde da familia; de algum
hospital ou CAPS; ou seja, todos os casos vinculados a iniciativa
publica.

Esse movimento ndo ocorreu apenas no Ocupanise, em eventos
de Saude Mental, de maneira geral, a presenca de pessoas envolvidas
com a salde publica era predominante.

Como eu ja havia citado anteriormente, o principal vinculo em
termos de linha de pesquisa, do NUHAS, é em Salde Mental. Dentro
dessa proposta, também participei do Congresso Internacional de Salde
Mental de 2014, que ocorreu durante 0 més de setembro, em Manaus.
Nele, participaria de rodas de conversa, mesas redondas e oficinas, que
seriam oferecidas e ministradas pelos Terapeutas da Alegria. Nessas
atividades do congresso estava participando juntamente com outros
coordenadores do NUHAS como palestrante e facilitadora das oficinas.
As atividades foram trés, no total: uma oficina, uma roda de conversa e
uma mesa redonda que acabou por tornar-se uma oficina, como podera
ser visto mais adiante.
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A oficina foi logo no primeiro dia de congresso, durante o
periodo da manha, nela, primeiramente houve um breve esclarecimento
do Renato sobre 0 que era 0 NUHAS e suas atividades em Humanizagéo
através da arte. Em seguida realizamos uma oficina semelhante as feitas
para os primeiros dias de formacdo do NUHAS, ou seja, com um
relaxamento inicial, atividades lGdicas para as pessoas se conhecerem,
outras dindmicas de expressdo corporal e desenvolvimento cénico. Ao
final da oficina foi feita uma roda de conversa onde os participantes
disseram como havia sido aquela experiéncia para eles. A grande
maioria das pessoas ai presentes eram mulheres, psicélogas, enfermeiras
e fisioterapeutas, profissionais da salde trabalhadoras em salide mental,
guase sempre de alguma forma envolvida com algum CAPS (Centro de
Atendimento Psicossocial). Os apontamentos sobre a atividade foi, por
parte de todas aquelas que se manifestaram, positivo, sempre ressaltando
0 quanto aquela atividade tinha sido transformadora para aquela manha
e como seria bom se aquilo fosse implantado em seus respectivos locais
de trabalho, cidades, faculdades, hospitais e postos de salde. Ainda que
nao tivesse tido nenhum comentario negativo a respeito da atividade,
importante lembrar que algumas pessoas se retiraram da atividade
enquanto ela transcorria e uma pessoa resolveu sair logo no comeco,
apos ser explicado como a mesma transcorreria durante aquela manha.
Ao fim, foi feito um convite para a roda de conversa que se realizaria no
dia seguinte, apds o convite, as pessoas, em sua maioria da regido norte
e nordeste do Brasil, trocaram contatos.

No dia seguinte, houve uma roda de conversa, sobre o0s
Terapeutas da Alegria e como era organizada a sua estrutura de modo a
realizar um trabalho voltado para a humaniza¢do em hospitais, no caso
especifico, 0 HU da UFSC. As cadeiras foram dispostas em circulo
numa sala de aula bem ampla, devido ao grande contingente de pessoas
na sala e a disposicdo em circulo, algumas pessoas tiveram que sentar no
chdo, pois além de ndo ter tido cadeira suficiente para todos, também
ndo seria possivel que todos vissem os palestrantes de outra forma que
ndo essa (ja que, pelo tamanho grande da sala, haviam pilares em seu
centro). Assim comegou a roda de conversa daquele dia, com pouco
mais de oitenta participantes. Primeiramente o Renato introduziu o
assunto sobre quem eram os Terapeutas da Alegria e o seu papel
principalmente perante a comunidade académica, depois de suas
explanacGes a respeito, apresentou-nos, o Olivio e eu, convidando-nos
assim para falar a respeito de nossas experiéncias como Terapeutas da
Alegria. Primeiro o Flavio, que encontrava-se h& mais tempo no
projeto, falou sobre todo o processo de formacdo, das oficinas do



NUHAS, até a formacdo do personagem, visitas ao hospital e também
sobre a parte de gestdo do projeto por parte dos coordenadores e
bolsistas vinculados ao NUHAS. Depois de sua fala, fui convidada a
falar sobre a minha experiéncia até aquele momento, que no caso, me
encontrava no segundo semestre de formacdo, explanamos sobre como
era e como se dava a formacéo de clown no NUHAS, no meu caso até
aquele momento (ou seja, o inicio das oficinas sobre a performance
clown em si) e no caso dele até aqueles que continuam trabalhando
voluntariamente nos Terapeutas da Alegria mesmo ap6s o término da
formac&o. Apo6s as nossas falas seguiram uma seqiiéncia de perguntas do
publico, dirigida a nos trés, todas as pessoas ali envolvidas estudavam
ou trabalhavam na é&rea de salde mental, as perguntas foram
basicamente relacionadas as possibilidades e viabilidades de
implantacdo de projetos como o Terapeutas da Alegria em iniciativas de
humanizacdo nas diversas praticas relacionadas a saude mental, outras
perguntas recorrentes também surgiram indagando a respeito dos modos
e formas do processo de formacdo do palhago e da atuacdo de ndo
atores, como palhacos no ambiente hospitalar. Ao fim do debate, foi
também falado sobre a oficina realizada no dia anterior, o que levou
muitas pessoas lamentarem ndo terem podido participar, dessa forma,
Renato decidiu substituir a mesa redonda que aconteceria no dia
seguinte, por uma oficina, tal qual a do dia anterior, onde mais pessoas
poderiam participar. No dia seguinte, a sala onde se realizaria a oficina
lotou e muitas pessoas que queria participar, acabaram ficando de fora.
O que se pode notar claramente, tanto nos debates da roda de
conversa quanto na das oficinas, foi um interesse mais profundo sobre
as questdes da pratica dos Terapeutas da Alegria, como aquilo acontecia
e suas possibilidades de acdo do que algo que envolvesse a parte tedrica
do que viria a ser ou em quais bases se davam os Terapeutas da Alegria.
O fazer rir e seus desdobramentos (como fazer rir, para quem fazer rir,
ou da necessidade do riso) também ndo foi ponto principal dos
guestionamentos, mas sim eram mais voltadas para o sentido de como a
figura do palha¢o ajudava nos processos de humanizacdo no hospitais e
demais ambientes de salde publica. Foi possivel notar a partir dai que o
ponto principal em discussdo, ndo apenas no contexto das palestras e
oficinas com os Terapeutas da Alegria, mas nas questGes envolvendo
salde mental, como um todo, era a humanizacdo. Além do ja citado em
relacdo aquilo que eu participei diretamente dentro do congresso, nas
outras areas envolvendo satde mental, houve um enfoque bem grande
aquilo que concerne as praticas de humanizacdo. Nos debates, pode-se
perceber muito em voga a questdo da desmanicomializacdo, da redugéo
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de danos, da inclusdo da comunidade, participacdo de todos o0s
envolvidos com as praticas em salde mental em atividades de
aproximacdo (dinamicas e atividades laborais onde profissionais de
salde, servidores e usuarios pudessem se aproximar e se relacionar de
uma maneira menos distanciada*) e o direito de minorias.

A salde mental indigena também foi amplamente discutida,
principalmente por movimentos sociais ali presentes, que levantavam
essa bandeira enquanto forma de militdncia. Interessante notar, que
nesses debates as questBes anteriormente citadas também eram o foco
principal, sobretudo no que concerne as atividades de aproximagao.
Cheguei a participar de mesa redonda promovida por um grupo de
militantes indigenas, onde, ao final, aconteceu uma atividade de
aproximacdo, que mesclava canticos Tucanos, dancga circular, expresséo
corporal e dindmica de abraco (algo bem préximo ao que ocorre nas
oficinas do NUHAS).

Como foi possivel perceber, a partir do ponto de vista dos
profissionais envolvidos com a salde mental, o interesse pelas préaticas
dos Terapeutas da Alegria é principalmente a partir de seu carater
humanizador, ficando o riso em segundo plano. Contudo, ainda que em
segundo plano, a perspectiva do riso ainda estd la e é de grande
importancia para a concepcao de “cura”, ou, como na maioria dos casos,
de efetividade. O riso, é, sobremaneira visto pela maioria das pessoas
que entram de alguma forma em contato com palhacos de hospital (ou
outros setores/institui¢des de salde) como uma terapia, algo que produz
um efeito benéfico no corpo daquele que recebe tal tratamento. O riso
seria, nesse caso, a forma manifesta da alegria, que seria a medicacéo, o
principal agente curador para as adversidades mentais que poderiam se
precipitar sobre aqueles que de certo modo precisam estar vinculado ao
ambiente hospitalar e a toda a carga emocional que perpassa o fato de
estar ali. Esse modo de reconhecer o riso como benéfico e curador ndo
disposto assim apenas por aqueles que sdo usuérios do SUS, ou que
precisaram obrigatoriamente passar por um ambiente hospitalar, a idéia
do riso ser curativo estd sobremaneira disseminado pela sociedade
brasileira*'. Assim, o riso, seria um sacerddcio, ou uma medicina; como

40 Essas situacOes, quando alguém relatava essas praticas, eram sempre
justificadas com a frase : “E preciso estar ali, junto do paciente” (ou variagdes
dela)

41 Afirmo isto partindo de enumeros relatos, das vivéncias de campo que tive

desde a minha graduagdo em odontologia. A idéia de “o riso é uma terapia”, “rir
¢ o melhor remédio” sempre foi uma constante, tanto nos diversos ambiente de



no caso dos Krahos, que cultua a figura do Hotxua (SABATELLA,
2009), uma espécie de sacerdote do riso, que tem funcdo de trazer a
alegria para aldeia e despertar o riso.

Em suma, o que faz-se necessario compreender aqui é que, a
base essencial da terapia, nesse caso, é a alegria, como forma de trazer
uma espécie de alento vindo da geragdo de uma natureza empaética, o
riso, fica assim, como conseqiiéncia, uma efetivacdo daquilo que fora
pretendido a partir da agéo especifica (a da palhacaria).

212 — NA FALTA DO PALCO SE SOBE NO “SALTO™: AS
RELACOES DE PODER DENTRO DE UMA PRATICA
INSTITUCIONALIZADA

Antes de falar como se ddo as relagdes de poder dentro do
grupo em questdo (Terapeutas da Alegria), é preciso saber como se
constroem as relagdes em si nos ambientes onde os TAs atuam; entre
guem sdo essas relacGes; de onde vem e 0 que pretendem as pessoas que
estdo envolvidas nessa rede em especifico.

Como eu ja disse anteriormente, as pessoas que participam dos
projetos de formagdo do NUHAS, sdo praticamente somente pessoas da
comunidade académica da UFSC, em sua maioria estudantes de
graduacdo, geralmente da area da salde e principalmente das primeiras
fases (semestres). E importante saber disso, pois, essas pessoas Si0
majoritariamente jovens de 16 & 21 anos de idade que estdo em sua
primeira graduacdo®. Muitas das pessoas que entram para a primeira
fase (semestre) de formacdo dos TAs, ja se conhecem do convivio em
sala de aula, laboratérios e clinicas do curso dos quais fazem parte, ou
seja, boa parte das pessoas que ali chegam, ja estdo envolvidas no
mesmo rol de amizades, jA tem uma certa proximidade devido a
convivéncia. O mesmo ndo ocorre com agueles que estdo na
coordenacdo dos diversos grupos (visitas, TAs, NUHAS, Humanizarte,
oficina), que caracterizam por ser pessoas mais velhas que as primeiras,
geralmente que ja foram estudantes da UFSC e estdo formadas, ou que
estdo nas Ultimas fases da graduacéo. A coordenagdo sempre é feita por
alguém que ja passou por todo o processo de formacdo dos Terapeutas
da Alegria e que “ja sabe como funciona o projeto e todas as regras que

salide em que estive presente, como nos demais ambientes sociais nos quais
atuei durante a pesquisa.

42 Aqui refiro-me a maioria, pois existem algumas outras (poucas) pessoas com
um perfil diferente do citado.
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o envolve”, como costuma explicar Renato, ao se referir aos processos
de chegada a coordenacdo. Outra coisa que ele costuma frisar em suas
palestras sobre para que e 0 que gera a formagdo dos Terapeutas da
Alegria é como isso, para além de ser uma série de oficinas de expressao
corporal e teatro para capacitar pessoas a serem palhacos em hospital, €
como uma das ideias presente no projeto é formar gestores, justificando
assim, o fato da coordenacdo dos diversos setores do projeto ser feita
por pessoas recém formadas nos TAs, ou que ja passaram por la. A idéia
em questdo é, apds conhecer todo o processo de funcionamento das
atividades que envolvem formacéo e atuacdo dos Terapeutas da Alegria,
a pessoa estara preparada para liderar e coordenar, atuando em diversos
setores dos projetos do NUHAS, e ndo somente nos TAS.

Desse modo, todo aquele que entra para o curso de formagéo do
NUHAS ¢é um potencial futuro Terapeuta da Alegria e
consequentemente, um potencial futuro coordenador de é&rea do
NUHAS. Assim sendo, aqueles que pretendem chegar a coordenacdo é
de extrema importancia que fiquem bem atentos, ndo apenas a parte
pratica que define o TA, mas também a burocréatica e principalmente as
diretrizes valorativas do projeto. A parte pratica seriam as atividades de
formacdo em si, ou seja, o relaxamento ao inicio das praticas; as
dindmicas; os exercicios de expressao corporal e de teatro. As
burocraticas seriam todas aquelas que estdo ligadas ao funcionamento,
as regras e regimentos para que as atividades do NUHAS acontegam,
como horérios das atividades; relatorios; lista de presenca; pedidos de
oficios; encaminhamentos a serem feitos para as diversas instancias da
Universidade, dos Hospitais e demais instituicdes publicas vinculadas
aos projetos. As valorativas seriam aguelas relacionadas aos valores
trazidos pelo projeto, o que ele almeja e em quais bases deve ser
levantado o discurso daquele que for falar sobre o projeto e
principalmente: em nome do projeto; dentro dessa perspectiva, é de
suma importancia que aqueles que sdo coordenadores saibam, ao serem
guestionados, que os Terapeutas da Alegria é primeiramente, um projeto
de humanizacdo, através da arte (clown) em salde; é também um meio
de integragdo entre os seus participantes; ¢ algo que “faz bem ndo s
para o paciente do hospital, mas principalmente para a gente” (como
colocou certa vez uma coordenadora de visitas); é uma terapia, de ordem
da satide mental; mas sobretudo ¢é “algo que nao da para explicar, tem
que vivenciar, para saber como ¢€” (frase de um coordenador de projeto).

Expostas assim as necessidades bésicas, para se formar um
Terapeuta da Alegria e consequentemente um coordenador TA,
podemos agora entrar em um outro espago, 0 de como essas bases de



formagdo influenciam no que se sucede dentro das praticas dos
Terapeutas da Alegria, enquanto algo onde os sujeitos se inter-
relacionam dentro de uma estrutura hierarquica institucionalizada, tanto
na parte que concerne estritamente aos TAs (coordenadores e
coordenados) quanto a estrutura hierarquica das instituicdes envolvidas
como hospital e universidade (professores, alunos, médicos,
enfermeiros, funcionarios, pacientes).

Em um primeiro momento, quem chega em uma oficina do
NUHAS pela primeira vez, acreditard ser o clima entre todas aquelas
pessoas e profunda empatia, onde as relacbes se constroem
horizontalmente, assim como, os eventuais conflitos também tomam
uma resolugdo desta mesma forma. Pode-se dizer que, teoricamente e no
plano das intencBes é dessa forma que as coisas se sucedem, porém, no
fazer, na acdo de ser e estar Terapeuta da Alegria, profundamente
engajado no projeto, as relagbes ndo se ddo de maneira tdo equilibrada e
idealizada. No ato de fazer-se ser palhaco TA, os conflitos surgem,
muitas vezes ndo sdo resolvidos, quando existe uma tentativa de
resolucdo dos conflitos em muitos dos casos ela ndo efetiva e muitos dos
envolvidos no processo saem frustrados e decepcionados, ndo s6 com os
fatores ou pessoas que alavancaram o problema, mas com o projeto
enquanto um todo.

Para tornar o quadro aqui exposto mais claro, relatarei algumas
das situagbes mais comuns de conflito e da forma como elas se
desenrolaram dentro de uma perspectiva institucional que prevé
determinados tipos de encaminhamento, colocando em evidéncia os
“espacos de conflito”, ou aqueles lugares onde eles ocorrem, seja de
maneira subjetiva, direta ou indireta; tendo permissdo ou ndo para
ocorrer, como eles vao se construir de acordo com o ambiente onde ele
surge.

Nas oficinas de formacdo, principalmente nas primeiras fases,
dificilmente sera possivel observar um quadro explicito de conflito. Eles
existem, claro, porém, quando ele esta presente é extremamente sutil, se
restringem as partes conflitantes, que geralmente sdo pessoas que estdo
h& mais tempo no grupo: algum coordenador, ou pessoa de outra fase
mais avancada que, por motivos diversos, precisou realizar atividades
nos grupos de primeiras fases, mas ainda assim os conflitos ndo sdo
notados, ndo se expdem as claras. Os envolvidos com as oficinas de
formag&o nas primeiras fases estdo em um momento onde a légica da
construcdo da atividade (com coordenadores dirigindo a atividade e a
ndo explicitacdo objetiva do que venham a ser as praticas) faz com que
os calouros (como sdo chamadas as pessoas que frequentam as turmas
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de primeira fase) tomem uma postura apenas receptiva aquelas
informac0es e palavras de ordem ali colocadas.

Mais adiante retomarei esse ponto dos conflitos nessa fase e
como eles se dao dentro da sutileza prescrita para tal situacdo, ja que ndo
é possivel explica-los sem antes descrever outras construcdes de
relacGes presentes nos espacos em questao.

Uma das situacBes onde os &nimos se exaltam mais €
definitivamente nas reunides, principalmente nas de coordenacdo®®, sdo
nelas, que os focos de conflitos das outras areas do programa sdo
expostos, em sua maior parte, abertamente. S&0 nas reunifes de
coordenacdo em que se fazem as principais acusagdes (de umas pessoas
para com as outras) e a partir delas que se abrem as propostas € meios
para a resolucdo de conflitos e também é a partir dessas reunides que
novas propostas sdo aceitas ou nao (ainda que colocadas e propostas em
outros encontros, sdo nas reunifes de coordenacdo que elas serdo
analisadas e aprovadas). Nas demais reunibes, os conflitos também se
estabelecem e sdo expostos com mais frequiéncia e mais abertamente do
gue em outras situagBes do ndcleo porém, as decisdes sobre como
encaminha-los sdo tomadas e resolvidas nas reunides de coordenacdo.
Outro ponto forte de discussdes e conflitos, onde eles surgem de modo
mais intenso e por vezes até mesmo euforico, sdo nos cursos e palestras,
porém, dificilmente esses confrontos entram em um campo de relagdo
interpessoal, ja que se restringem a embates puramente tedricos e
retoricos, ainda que acalorados pelo furor da discussdo, 0s mesmos se
esgotam ao fim da discussao.

No ambiente hospitalar € onde surgem os principais conflitos, é
ali o estopim da maioria dos dilemas que sdo levados para as reunides
dos grupos e de coordenacdo. Porém, na maioria das vezes tal conflito
ndo se manifesta de forma clara, ali. No momento em que ele surge se
fard notar geralmente apenas por aqueles que estdo diretamente
envolvidos no caso, através de um olhar, ou um gesto silencioso. O
ponto principal aqui é, ndo gerar situagdes que deixem transparecer
desconforto, seja para o paciente, seja para 0s terapeutas, seja para as
demais pessoas presentes naquele espago hospitalar (enfermeiros,
acompanhantes, funcionarios em geral), a idéia € que o conflito, seja ele

43 Todas as informagBes aqui expostas sobre as reunides de coordenagdo em
especifico, foram colhidas com informantes, jA& que, por eu ndo ser
coordenadora (ndo ter a formagdo completa dos TAs) ndo me foi permitido
participar delas. Das demais reunides, foi feita através de observacdo
etnografica da propria pesquisadora.



qual for (externo ou interno) ndo transpareca ali, naquele ambiente.
Apdbs a saida do ambiente hospitalar (no fechamento, nos encontros
semanais das oficinas ou em alguma reunido) dependendo do grau de
importancia atribuida ao ocorrido, certamente ele sera aberto e debatido.

Outro local, onde as diversas intercorréncias das atividades do
NUHAS séo discutidas, sempre carregada de um aspecto mais informal
e sem perspectiva direta de resolugcdo, mas com uma possibilidade
préxima de discussao aberta, sdo as salas de praticas, professores e aula,
nos periodos em que ndo estdo ocorrendo atividades de rotina agendada,
geralmente no periodo de espera ou ap6s algum evento ou oficina, esses
dialogos algumas vezes circulam em tom de segredo, quando se refere a
alguma atitude mal quista de alguma pessoa em especifico, e na maioria
das vezes, quando ndo se trata de pessoas em especifico mas situacGes a
serem discutida, a conversa sempre gira em torno de hipéteses de como
aquilo ira se solucionar dentro de um possivel proxima reunido.
Geralmente quando esse tipo de conversa se da em corredores da
Universidade, elas sempre sdo rapidas e intermitentes, durando o
periodo de um percurso de passagem (entrada ou saida do prédio em
guestdo) e nunca tendo um carater pontual, alterando muito os pontos
abordados ao longo do caminho, dificilmente as conversas de corredores
tomam um direcionamento a serem discutidas efetivamente em algum
outro momento onde o discurso torne-se linear, e os conflitos abordados
tomem uma resolucao.

Um outro momento em que os pontos de conflito podem nédo
surgir, ndo serem discutidos, ou por outro lado podem adquirir um
carater de manutencdo da honra e até resvalarem a um certo grau de
orgulho e impor um de poder aquele que discursa em favor proprio em
uma situacdo de conflito, principalmente através das fofocas
(FONSECA, 2004), séo os encontros externos. Nesses encontros é que
surgem longas falas abertas sobre conflitos, tensdes e desavencas entre
participantes voluntarios e bolsistas do projeto. Geralmente em um
grupo de nimero reduzido, entre pessoas mais afins, em encontros
externos ao proprio ambiente universitario e/ou hospitalar que ocorrem
essas conversas com os relatos sobre os casos que geraram algum mal
estar nos diversos ambientes de atuagdo do NUHAS. Dependendo do
grau de proximidade com o coordenador do projeto e da instancia de
poder em que se encontram essas pessoas que tiveram alguma desavenca
ou conflito, tal didlogo externo pode vir a tona e inclusive tornar-se
pauta de reunides, que geralmente acabam por tornar-se em dinamica de
resolucdo de conflito e que ndo favoreca a uma das partes (como
costuma ser o pretendido).
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Como pode ser observado, ainda que ideologicamente pretenda-
se uma certa horizontalidade e equanimidade ao que se refere a
possibilidade daqueles que estdo inclusos no projeto terem uma
participagdo ativa dentro do projeto, como um dos pontos fortes do
mesmo é a formacdo de gestores, a construcdo de uma estrutura de
poder hierarquizada torna-se praticamente inerente ao projeto, as
oficinas e a todas as pratica ali presentes. E as marcacdes desse poder,
da abrangéncia de sua territorialidade, de como e onde ele atua acaba
por tornar-se mais evidente nos ambientes em que, por conta da sua
institucionalidade, apresentam invariavelmente uma estrutura de poder
bem demarcada e definida, como nos hospitais e universidade.

Toda essa estrutura hierarquica de poder, advinda do modelo
institucional** ao qual os Terapeutas da Alegria estdo invariavelmente
inseridos, se reflete e é notoria nas relagcBes que ali se estabelecem,
principalmente quando elas se ddo dentro do proprio ambiente
institucional (Universidade e Hospital). As relacbes de poder estdo
sempre presentes, porém, nem sempre ela se faz notar de maneira
explicita, com sentencas claras®, na maioria das vezes ela se mostra de
maneira implicita, contudo notéria. Um exemplo simples, e no entanto
bem corriqueiro, ¢ o de se caminhar pelos corredores das alas do
hospital. Geralmente, quando ja foi autorizada a visita aos quartos e foi
passado pela enfermagem quais podem ser visitados, 0S grupos se
dividem, com pelo menos um coordenador para cada grupo, apds isso
comeca as visitas aos quartos, o coordenador geralmente vai a frente e é
ele que pede licenga para entrar nos quartos, quando algum outro
palhaco se adianta e ndo o coordenador que inicia esse movimento, nota-
se um claro desconforto por parte de algumas pessoas do grupo, quando
esse tipo de atitude se repete por parte de um determinado palhago, ou €
feita de modo mais intenso (como chegar a ir em outro quarto sem a

4 A instituicdo em Foucault, estd relacionada ao funcionalismo e suas
ordenagGes em um coletivo, existindo assim uma oposicéo entre dentro e fora
da estrutura fisica da instituicdo. Para ele, é possivel se construir uma analise
das instituicbes a partir das relacbes de poder. (FOUCAULT, 1995) O
Nascimento da Biopolitica

4 Algumas frases demonstrando claramente que existe uma estrutura de poder
ali presente, sdo corriqueiras, principalmente quando se refere ao ambiente
hospitalar, como: “Para ver isso, TEM QUE falar com o/a coordenador/a”, “Ea
coordenacio que decide isso”, “Sé pode se tiver um coordenador junto”, “E s6
para os coordenadores”, “Deixa que o coordenador fala”, “Tem que mudar
esse/a coordenador/a, porque esse/a ndo estd dando mais pra aguentar”,
“Pergunta pro/a coordenador/a”



presenca do coordenador, ou sob seu pedido ou ordem) isso pode até
mesmo gerar um conflito (como foi o caso da Ariane*) que chegue a
instancias mais altas da coordenagdo, fazendo com que membros da
coordenacdo do proprio projeto tome medidas em relacdo a isso. Porém,
de maneira geral essa relacdo com a estrutura institucional se da de
maneira bem subjetiva e implicita, ndo sendo percebida de forma
consciente pelos seus agentes.
Muito bem ilustra isso, o relato de um coordenador de visitas:

“Essa idéia de humanizacdo que eles colocam
aqui, para mim ¢ um verdadeiro ‘pé na jaca’. Para
mim, humanizacdo é viver, sofrer, experienciar,
desconstruir a sua robotizagdo institucional. Nos
Terapeutas da Alegria ndo ha uma consciéncia
dessa organizacdo social, da institucionalizagao.
Aqui se trabalha mais no efeito e ndo na causa da
institucionalizagdo, trabalha s6 a relacdo dos
pacientes e profissionais. E engracado porque com
0 tempo acaba ele prdprio se tornando instituicao.
Ja vi pacientes falando “Ah... os palhacinhos”, o
que me faz pensar qual o modo de vivenciar a
humanizacdo sem ser através das instituicdes? A
questdo entdo é como eu me movo dentro das
instituicdes humanas e se isso também ndo ¢é
humano?” (Enio)

E interessante notar o lugar de onde vem essa fala, alguém que
esta ha alguns anos envolvidos nos projetos do NUHAS e que ja foi
bolsista e coordenador de vérias areas do NUHAS. E como o que ele
expde se faz notdrio nesse outro discurso, de uma bolsista do Nucleo
que esta ali hd pouco mais de um ano: “A visdo que eu tenho de

% Ariane, em sua personagem Morrigan, no hospital, costumava atravessar
muitos dos coordenadores. Muitas vezes saia do quarto muito depois do
coordenador e demais palhagos por ficar conversando com o0s pacientes e em
outras entrava num quarto muito antes do coordenador e demais palhagos,
algumas vezes ndo seguia a regra de ‘ndo falar com o paciente sobre sua vida
pessoal’ e fazia referencias empaticas com coisas que aconteciam na sua
familia, por vezes também tomava a frente da intervengdo cénica. Isso acabou
por incomodar duas coordenadoras que levaram o caso ao coordenador geral do
NUHAS e marcou uma reunido com as partes envolvidas para resolucionar o
conflito.
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humanizacdo vem do projeto, acredito que seja uma tentativa de
sensibilizar, entender o outro e se entender, uma tentativa de ensinar as
pessoas a serem mais humanas e sensiveis, olhar o outro e respeitar,
entender e ter empatia.” (Silvia)

Nesse mesmo sentido, fica pergunta: é possivel ensinar a se
humanizar, dentro de uma perspectiva institucional, onde suas estruturas
hierarquicas sdo postas dentro de uma proposta artistica performatica,
onde o ator estd em evidéncia (dentro de uma estrutura teatral ndo
convencional) e é também instituicho sem em algum momento ir em
direcdo ao oposto do preterido (a humanizacdo) por entrar na Iégica do
processo institucionalizante?

Para ampliar a discussdo dessa questdo, vou expor aqui alguns
relatos de um episodio que ocorreu durante um dia de visitas dos
Terapeutas da Alegria ao HU, onde um grupo de palhagos presenciou o
momento da morte de um paciente. Para uma das palhagas, aluna da
oitava fase (semestre) do curso de medicina, a cena foi chocante:

“Foi horrivel. Eu nunca tinha visto alguém
morrer, mesmo durante as praticas do curso de
medicina. O mais perto disso que tinha me
acontecido foi um senhor que eu atendia nas aulas
e tinha criado um certo vinculo, ter morrido uma
semana depois de eu atendé-lo. Mas naquele dia
foi diferente, ele morreu na nossa frente. Ndo me
senti preparada para lidar com a morte em
nenhum momento, nem na faculdade, nem nos
Terapeutas, parece que esse é um assunto do qual
preferem ndo falar e quando ocorre, parece que 0s
profissionais do hospital que lidam diretamente
com a morte a tratam como algo banal, com uma
certa frieza. Naquele dia, em que o senhorzinho
morreu, as Unicas pessoas que demonstraram uma
certa preocupacgdo com a gente foi o Rafael, que
era o coordenador aquele dia, e tentou, mesmo
abalado, dar uma forga pra gente; e o Otavio, que
ndo estava presente, mas ao saber do caso fez uma
pratica durante a oficina para simular um quadro
de morte no hospital, mas s6, as demais pessoas
demonstraram uma certa frieza ou indiferenca em
relacdo ao caso”

Esse ‘ndo preparo’ para a morte, também pode ser notado no
relato do Rafael, coordenador do grupo que fazia visita aquele dia:



“Era um Grupo de quatro ou cinco pessoas
visitando a CM2% do HU aquele dia, quando
entramos notamos um quarto escuro com uma
energia meio negativa, vimos que tinha gente
meio dormindo e por isso ndo acendemos as luzes,
para ndo atrapalhar o0s pacientes. Nos
apresentamos e comegamos a conversar com 0S
pacientes, ndo lembro sobre o que exatamente.
Dai, no meio da intervenc¢do, a acompanhante de
um senhor, que parecia estar prestando atengéo na
gente, olhou para nés e disse “ele morreu”, na
hora a gente se abalou mas ndo saimos do
personagem, fechamos o quarto sei la fazendo o
que e fomos para o corredor, no corredor saimos
do personagem, foi um choque muito grande para
todos no6s. Para mim, no comego foi bem
chocante, mas depois percebi que os Ultimos
minutos daquele senhor foram com pessoas que
queriam levar o bem. Como coordenador eu me
senti apavorado, ndo podia esbogar que estava
desesperado, tinha que manter a calma e ajudar os
colegas de visita. Acho que ninguém esta
preparado para uma situacéo de morte, até mesmo
porque ndo existe preparo pra isso, s6 passando
por ela.”

Através desses relatos pode-se perceber a relacdo
institucionalizada com algo que vai além dos muros da instituicdo e
perpassa toda e qualquer existéncia para além dos paradigmas implicitos
ou explicitos nas relagBes humanas, falar de humanizacéo sem falar de
morte, parece, a priori, um dos maiores paradoxos das praticas que se
pretendem “humanizadoras”. Afinal, como institucionalizar o que se tem
por fim inefavel do humano (e todos os seres vivos) e ao mesmo tempo,
como nao se perceber institucionalizado quando se lida dentro da I6gica
institucional com algo tdo demasiadamente humano? O fato é que temos
notoriamente aqui a velha figura do cachorro correndo atras do rabo,
onde por tentar sair da ordem de uma logica que ndo contempla os
objetivos preteridos acaba-se justamente por entrar na prépria ldgica a
qual se pretende questionar, afetar e transformar.

47 Clinica Médica 2
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2.13 — AS REACOES E RELACOES DO “PUBLICO” OU, QUAL A
EFICACIA?

Nos diversos campos de atuacdo dos Terapeutas da Alegria, ou
dos grupos palhagos que atuam em institui¢cdes, certamente, aquele meio
em que ele mais se faz notério, ou daquele em que ele é mais lembrado,
é o hospital. Nas diversas conversas que tive com pessoas aleatorias,
fora do ambiente de atuacdo dos Terapeutas da Alegria, pude perceber
nos diversos relatos, que a identificacdo dos palhacos em hospital como
uma coisa positiva, era unanime. Certa vez, conversava com um amigo
gue havia perdido um filho ainda crianga, h& mais de dez anos. Seu filho
havia tido cancer e precisava ficar de tempos em tempos, fazendo longos
tratamentos internado no hospital, que por vezes levava dias. Em nossa
conversa ele me contou sobre os dias que ele e a esposa passavam no
hospital para cuidar dessa crianca e em meio ao discurso ele falou sobre
a relagdo com os palhacos: “Lembro muito de quando os palhagos
vinham visitar o meu filho no hospital. Era uma coisa fantastica o que
eles faziam, mudava toda a nossa dor como que da agua pro vinho.
Porque era uma coisa horrivel, passar o tempo todo sabendo que seu
filho pode morrer, e todo o sofrimento que é uma quimioterapia. Mas
guando eles chegavam... ndo sei, ndo sei o0 que eles faziam, mas tudo
mudava. Eles foram muito especiais para a gente naquela época, traziam
um outro ar para as nossas vidas, quando eles estavam ali a gente até
esquecia da quimioterapia e de toda dor que ela trazia, era algo
realmente fantastico. Meu filho ndo se curou, ele faleceu depois de um
ano em tratamento, mas nos momentos em que os palhacos vinham, era
como se a doenga ndo existisse.” E interessante perceber que o que esse
senhor aponta em relacédo a atividade do palhaco no hospital, ndo é uma
cura, mas um efeito sobre a ideia da doenga, existe ali uma eficacia, que
ndo é cura, mas que esta diretamente ligado e atuando nos efeitos da
doenca, ndo apenas sobre o paciente, mas em relacdo a todos os
envolvidos com aquele que é o usuario do sistema.

Assim como este, diversos foram os relatos de pacientes ou
acompanhantes de pacientes que positivavam a experiéncia de se ter
palhagos atuando em hospital. Principalmente, era muito recorrente nos
relatos frases como: “eles mudam o clima”, ou “eles trazem uma coisa
diferente que melhora o astral do hospital”’. As poucas vezes que
presenciei um desafeto aos palhacos no hospital, geralmente era
momentaneo, uma pessoa que nao queria a visita, ou algum funcionario
do hospital que demonstrou incomodo com a presenga dos palhacos,



mas de maneira geral, os palhagos eram queridos, desejados e esperados
no hospital. Até mesmo, as poucas vezes que 0s palhacos ndo eram bem
vindos, tal demonstracdo era seguida de veementes pedidos de
desculpas, como se ndo fosse aceitavel (de certo modo, até
coercitivamente), ter alguma rejeicdo aos palhagos no hospital. Como
certa vez, que enquanto estavamos fazendo uma intervencao lidica em
um quarto, a enfermeira chefe da ala veio reclamar de maneira rispida,
pois estdvamos atrapalhando a reunido na sala ao lado. Naquele
momento todos (pacientes, acompanhantes e palhagos) se viraram contra
a enfermeira, fazendo trogas e piadas com a situacdo, por fim, ao fim da
reunido a enfermeira veio pedir desculpas e falar que néo queria que a
gente deixasse de visitar aquela ala (isso porque em nenhum momento
demos a entender que poderiamos deixar de fazer visitas por conta de
uma retaliacdo verbal). Em quartos coletivos, costuma ser comum que,
vez ou outra, algum dos pacientes ndo queira a visita, porém, o caso
costuma ser isolado (geralmente todos o0s outros pacientes e
acompanhantes querem) e isso gera o desconforto naquele um que nédo
quis, porque, nesses casos, a visita transcorre como de praxe, porém sem
a interacdo com aquele paciente, o que ndo significa que, como
espectador, ele ndo esteja participando, ainda que s6 como observador.
Situagfes como essa, onde um, em um quarto coletivo ndo deseja a
presenga dos palhacos, sdo bem delicadas, pois, a0 mesmo tempo que
aquilo vai gerar um incomodo ao tal paciente, outro incomodo sera
gerado as demais pessoas do quarto que querem a intervencdo, podendo
até resvalar para um possivel conflito entre os usuarios do mesmo
quarto. RetaliagBes sdo bem comuns nesse caso, quando um paciente
ndao deseja a visita, pois as demais pessoas que estdo no quarto
costumam insistir para que realizemos as atividades de palhagaria
naquele quarto, usando justificativas como: “deixe ele pra 14, faz aqui s6
no nosso cantinho que ele ndo v€”, “ela é chata mesmo, deixa ela
sozinha ali”, “vem pra ca, que essa ai ¢ mal amada”, “ele ndo tem senso
de humor, deixa ele ai quieto a gente fecha a cortina”.

Nota-se que a concepcdo sobre a presenca dos palhagos no
hospital, € quase unanime, ela é algo que faz bem, traz algum efeito
benéfico, dos quais a maioria das pessoas que se valem das intervengdes
dos Terapeutas da Alegria ndo querem se abster de té-las. A minoria,
gue ndo gosta de palhaco, ou simplesmente ndo esta interessada na
intervencdo dos mesmos naquele momento, acabam por ser silenciadas,
principalmente por agqueles que também viriam a se beneficiar de tal
intervencao artistica.
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Assim, pode-se dizer que tal pratica terapéutica tem um efeito
benéfico, gera uma eficacia, principalmente naquilo que é concebido
enquanto psique do hospital (ou astral, como costumavam dizer 0s meus
interlocutores). A ideia de que os palhagos traziam um “ar” diferente
para o hospital, mudava o “astral”, trazia “boas energias” para aquele
“ambiente pesado”, era recorrente e o principal motivo para que se
desejasse cada vez mais a presenca e permanéncia dos palhacos no
hospital.

Nos didlogos que tive, tanto com pacientes quanto com
palhacos e demais interlocutores dos Terapeutas da Alegria, era comum
ouvir que, nao se sabia o0 porqué, nem como aquilo acontecia, mas sabia-
se que o efeito causado pela acdo dos Terapeutas da Alegria era
benéfico, tanto para quem recebia, quanto para que atuava enquanto
performer clown na intervencdo cénica. Outro ponto muito citado,
guanto a essa eficacia, principalmente pelos Terapeutas da Alegria,
coordenadores e funcionarios SUS, diretamente ligados as alas de
atuacdo dos TAs no HU, era o fato de ser uma atividade de humanizacéo
gue cumpria o seu papel de humanizar, ou trazer um pouco mais de
humanidade ao hospital. Bem, partindo do principio positivista de
humanizagdo, que permeia o ser humano como idealmente carregado de
atributos éticos, pode-se dizer que a realidade dos fatos ndo era bem
essa, afinal, varias foram as ocasiGes em que presenciei atitudes,
principalmente na forma de trogas e piadas, nada éticas, e dentro dessa
perspectiva de humanizacdo, totalmente desumanizadoras, com
contetdo por vezes homofdbicos, racistas, sexistas e machistas. Ainda
assim, mesmo com a presenca corriqueira de “piadas” que resvalam para
esse lado da demarcacdo das estruturas de poder que permeiam (e
excluem pessoas) os muros das instituicdes estudadas, tal préatica é tida
como humanizadora. E se assim o &, como ainda existe a presenca de
praticas anti-éticas dentro de um programa que se diz de humanizacédo
em salide? E mesmo com elas, o efeito pretendido (gerar a alegria e uma
transformacdo positiva no animos dos usuarios SUS do HU) se torna
possivel e presente?

A discussdo desses pontos sdo cruciais para o desenrolar da
andlise desse estudo. Afinal o que nota-se nos movimentos articulados
entre universidade e instituicbes de salde, em programas de
humanizacdo através da arte, é primeiramente a busca do encontro
empético, despertado através do afeto, o encontro que afeta
reciprocamente ator-palhaco e usuario-espectador; em seguida é algo
que busca por um efeito esperado por aqueles que receberdo tal
“terapia”’; subsequentemente ¢ um programa institucional, vindo de uma



instituicdo e direcionado para uma instituicdo, ambas de carater estatal,
ou seja, instituicdes publicas do Estado, que recebe todas em si todas as
suas acOes preteridas e que também age dentro das suas prerrogativas; e
por fim é algo objetivado em um determinado propoésito, com regras
claras por um lado e subjetivas por outro e que, apesar de intencionar
suas acdes para uma certa desconstrucdo do que esta estabelecido pelas
relacdes de poder advinda do prdprio carater institucional dos locais de
acao, acaba por vezes atuar dentro da mesma l6gica combatida.

HUMANIZACAO, PERFORMANCE E AFECCAO
3.1 - A IDEIA DE HUMANIZACAO E SUAS CONSTRUGOES

Para compreendermos como a idéia de humanizagdo se da na
pratica dos Terapeutas da Alegria, é necessario também que se saiba
como ela se constrdi nos diversos campos de atuacdo dos Terapeutas da
Alegria. A principio é importante conhecer como essas praticas se
incluem da PNH (Politica Nacional de Humanizacdo), por queé ele é
considerado um projeto de humanizacdo e por queé ele pode ser sim,
vinculado a PNH. Portanto é preciso saber o que é a PNH, como ela se
desenvolve e como as praticas sdo inclusas nos diversos setores de
atuacio e instituicdes SUS (Sistema Unico de Saude).

A Politica Nacional de Humanizacdo (PNH) ficou popularizada
com o0 nome de HumanizaSUS, teve seu inicio em 2003 e tem como um
dos seus principais objetivos, “colocar no ambiente de praticas de saude
0s principios norteadores do SUS” levando a transformagdes nas gestao
e cuidado em saude publica. Outro objetivo é incentivar o diélogo e
comunicacdo entre os diversos interagentes do SUS (gestores,
trabalhadores, usuarios) na tentativa de estimular um enfrentamento e
compreencdo das situagdes conflituosas que possam aparecer no
ambiente de trabalho, assim como as questdes relacionadas ao afeto.

A PNH esta vinculada a Secretaria de Atencdo a Salde do
Ministério da Salde, contando também com equipes regionais de
apoiadores que se articulam com as secretarias estaduais e municipais de
salde. E nesta relacdo entre as trés esferas (federal, estadual e
municipal) que se constroem os diversos planos de acdo para gerar
transformacfes e criar novos modos de se fazer salde dentro de um
plano publico. Assim sento, a PNH prevé inclusdo de trabalhadores,
usuarios e gestores na producao e gestdo do cuidado e dos processos de
trabalho. Aquilo que venha a surgir da interagdo entre esses trés setores
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(trabalhadores, gestores e usuarios) comunicacdo viria a provocar
movimentos de questionamentos que a PNH considera como sendo o
“motor” gerador das mudancas e que devem ser inclusos também como
recursos para a producdo® de salde.

Assim temos que, na Politica Nacional de Humanizacéo, o
conceito de Humanizar seria, entdo, a “inclusdo das diferencas nos
processos de gestdo e de cuidado” (SUS, 2003). Essas transformacdes
seriam construidas de forma coletiva e compartilhada, levando a ideia de
que a inclusdo seria para servir como um estiimulo a producéo de novos
modos de cuidado e de organizacéo do trabalho.

Isso se construiria a partir da analise dos problemas e
dificuldades em cada servi¢o de saude especificamente, tendo como
referéncia as diversas experiéncias de sucesso em humanizagéo.
Partindo assim, do principio de que existe um “SUS que da certo”, e que
seria a partir deste ponto de acerto que surgiriam as orientagbes da
Politica Nacional de Humanizagéo.

Tal proposta seria viabilizada e efetivada a partir das rodas de
conversa nos ambientes SUS, do incentivo as redes e movimentos
sociais e a gestdo dos conflitos gerados pela inclusdo das diferencas.
Tidas, desta forma, como ferramentas experimentadas nos servicos de
salde a partir das orientagcGes da PNH. Segundo os cadernos de gestdo
do HumanizaSUS:

“Incluir os trabalhadores na gestdo é fundamental
para que eles, no dia a dia, reinventem seus
processos de trabalho e sejam agentes ativos das
mudancas no servi¢o de sadde. Incluir usudrios e
suas redes sociofamiliares nos processos de
cuidado é um poderoso recurso para a ampliagdo

da corresponsabiliza¢do no cuidado de si”. (SUS,
2003)

Assim, a PNH também traz em sua construgdo alguns principios
base que véao ao encontro dos do SUS, que sdo: a Transversalidade (que
consiste em se fazer presente e estar inserida em todas as politicas e
programas do SUS); Indissociabilidade (entre atencdo e gestdo);
Acolhimento (que é a acdo de comparecer e sustentar a relacdo entre
equipes/servicos e usuarios/ populagdes); Gestao Participativa (expressa
tanto a inclusdo de novos sujeitos nos processos de analise e deciséo

48 Produc&o. Mantive aqui o termo usado pelos préprios cadernos do SUS para a
PNH.



guanto a ampliacdo das tarefas da gestdo); Ambiéncia (criar espacos
fisicos de relagdo que propiciem mudancgas no processo de trabalho e
sejam lugares confortaveis e saudaveis de encontro entre as pessoas);
Clinica Ampliada e Compartilhada (ferramenta que tem por finalidade
contribuir para uma abordagem clinica do adoecimento e do sofrimento,
que considere a singularidade do sujeito e a complexidade do processo
salde/doencga); Valorizagdo do Trabalhador (dar Vvisibilidade a
experiéncia dos trabalhadores e inclui-los na tomada de decisdo com a
finalidade de definir e qualificar os processos de trabalho); Defesa dos
direitos do Usuario (garantir aos usuarios os seus direitos garantidos por
lei, incentivar o seu conhecimento e assegurar que eles sejam cumpridos
em todas as fases do cuidado, desde a recep¢do até a alta).

As descri¢Bes da forma de construgdo e de aplicacdo da PNH,
nas instituicbes SUS, feitas até agora foram todas baseadas nos cadernos
de gestdo e documentos base de implementacdo do HumanizaSUS.
Como foi possivel perceber, ndo existe um eixo claro, demarcatorio,
nenhum um norte tedrico que fundamentando o0 que seria essa
“humanizagdo” para o SUS, o que nota-se claramente é que essa politica
prevé um aumento no bem-estar e uma aproximacdo dos afetos nas
inter-relagGes dos interagentes SUS. Dessa forma, o HumanizaSUS, néo
norteia de maneira clara e precisa nenhum projeto ou acdo especifica,
como por exemplo os Terapeutas da Alegria, porém tais aces sdo
previstas e incentivadas dentro da politica. Estas, no proprio documento
sdo colocadas como “pistas”™® daquilo que seria efetivo para a
humanizacdo dos hospitais e a sua implementacdo é prevista na
articulacdo dos principios de Acolhimento, Clinica Ampliada e
Cogestdo, onde, seguindo esses principios, qualquer projeto ou ac¢do que
se adeque a essas premissas dentro do contexto (instituigdo SUS) em
guestdo estd, automaticamente incluso na PNH por contemplar seus
principios e sua forma de acdo, pois, como foi colocado, essa acdes sdo
flexiveis e adequadas as necessidades e ao tipo de realidade vivida pela
comunidade hospitalar em questéo.

Assim, ainda quese de um lado, ao perguntar para um Terapeuta
da Alegria ou para o seu proprio coordenador, onde os TAs se incluem
na PNH, a resposta venha apossa ser (como foi algumas vezes quando
indaguei) que os Terapeutas ndo estdo no hospital pela PNH e ndo sdo
contemplados por ela, ; de outro, ao questionar para alguém que
participe do processo de cogestdo do HU, quais as agdes do hospital que
contemplam a PNH, certamente os Terapeutas serdo citados (como foi a

49 Termo utilizado tal qual o descrito no Cadernos HumanizaSUS
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resposta que ouvi quando questionei um responsavel pela cogestdo do
hospital).

Portanto, temos, aqui, que a humanizacdo para a Politica
Nacional de Humanizacdo, ndo estd construida dentro de um eixo
tedrico claro, que traga uma definicdo precisa do que é esse conceito
para a politica que se apropria dessa idéia., Pporém o que podemos
perceber é que, todas as a¢des previstas pelos principios e diretrizes que
norteiam a propria politica, vai vdo ao encontro da idéia de que a
humanizacdo, teria funcdo de gerar um bem-estar (ou por vezes, apenas
ndo gerar um mal-estar) nos ambientes SUS e também estreitar as
relagBes daqueles que convivem nele e partilham do Sistema.

Por outro lado, ainda que a PNH coloque a humanizagdo de
uma forma mais aberta, sem um norte teérico especifico, 0 mesmo até
ocorre dentro do contexto dos Terapeutas da Alegria, porém existe ha
algumas pontuagdes especificas sobre como encarar o0 que viria a ser a
humanizacdo. Como foi descrito no primeiro capitulo, ainda que as
opinides convierjam em certo ponto sobre 0 que vem a ser humanizagédo
é notorio que elas sdo distintas. E por vezes, dentro do aspecto de
apresentacdo por seus coordenadores, a idéia humanizacdo segue uma
linha menos nebulosa.

32 - AFECCAO ENQUANTO MECANISMO DE ACAO
HUMANIZADOR

A idéia mais recorrente dentro do NUHAS (Nucleo de
Humanizacdo em Arte e Salde) sobre o que vem a ser a humanizagéo é
gue ela seria um resgate de algo oposto ao que se vive, mas que ja foi
vivido. Ou seja, coloca-se que vivemos em um momento, nas relagdes,
principalmente as institucionais, de carater desumanizado. Que no
momento, estamos em um movimento que iniciou-se com a revolugdo
industrial, onde em que o homem, progressivamente, deixa de ser
humano para se tornar uma irrefletida e insensivel maquina (FROMM,
2012). Assim, é revisitado nas definicdes dos Terapeutas da Alegria,
dentro deste contexto, o conceito de “megamaquina” de Mumford
(1967), para o qual a sociedade seria um sistema homogéneo
funcionando tal qual uma maquina e 0s humanos seriam suas pecas.
Nessa perspectiva, a desumanizagdo estaria profundamente associada aa
tecnologia, ndo como causadora da mesa, ou a propria causa, ou até
mesmo uma conseqiiéncia, causa ou consequéncia desta, mas sim,sim
como algo que aprofunda, intensifica, acelera e legitima o processo de
desumanizagdo. Numa previsdo de uma sociedade tecnocéntrica



vindoura em um futuro bem préximo, o principio de que algo deve ser
feito pelo simples fato de ser tecnologicamente possivel é visto como
uma negacdo dos valores humanistas e dentro dessa perspectiva, na
sociedade tecnocéntrica, o desenvolvimento tecnolégico passa a ser a
base da ética. Neste modo de enxergar a sociedade, 0 homem torna-se
um mero apéndice da maquina, ndo tendo ingeréncia sobre a mesma,
estando irreversivelmente destinado ao seu mecanismo de acédo
(MUMFORD, 1967).

Dentro desse conceito de desumanizacdo via tecnologia, dois
outros fatores se tornam relevantes para que esse processo se realize. ,
estes sdo, ainda que parecga paradoxal, o desaparecimento do isolamento
humano e do contato humano pessoal. Ou seja, por conta das
tecnologias de rede, do constante vigiar®® e da interdependéncia cada
vez maior das fungBes e servicos, o isolamento tende cada vez mais a
desaparecer e por outro lado, devido a essa hiperfuncionalidade
tecnologica, as pessoas dependem cada vez menos do contato real,
pessoal, de umas com as outras para realizar e exercer suas fungdes
(FROMM, 2012).

Outro fator importante nessa perspectiva de desumanizagdo
tecnocéntrica é a necessidade de certezas que cria uma dependéncia da
crenga na eficicia do método de planejamento via maquina, no caso, o
computador. Que como consequéncia disso temos a necessidade de
previsibilidade dos acontecimentos, todos, levando a um planejamento
constante das a¢bes. (FROMM, 2012).

Tendo esta como a visdo predominante no fazer acontecer
(dentro das perspectivas das coordenacfes dosTAs) no NUHAS (Ncleo
de Humanizacdo em Arte e Salde), por conseqiiéncia também o é nos
Terapeutas da Alegria, ou seja, de que por conta dos varios fatores até
entdo colocados estaria surgindo um distanciamento dos afetos, a
solucdo para humanizar algo (no caso, hospitais) seria a construcdo de
relagBes que gerassem uma aproximagao dos afetos.

Para compreender o que seria esse afeto e como ele se daria,
trago a perspectiva deleuziana, onde o afeto-sentimento emana de uma
afeccdo-imagem®! ou idéia que ela supde. Para Deleuze

% No sentido pandptico de Foucault.

5! Deleuze, em sua obra: Spinoza - filosofia pratica, nos explica que “As
afeccgdes (affectio) sdo os prdéprios modos. Os modos sdo as afeccles da
substancia ou dos atributos. Essas afec¢des sao necessariamente ativas, ja que se
explicam pela natureza de Deus como causa adequada, e porque Deus ndo pode
padecer. Em um segundo grau, as afec¢des designam o que acontece ao modo,
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Na medida em que nossos sentimentos ou afetos
provéém do encontro exterior com outros modos
existentes, eles explicam-se pela natureza do
corpo afetante e pela idéia necessariamente
inadequada desse corpo, imagem confusa
envolvida no nosso estado. Tais afetos sdo
paixdes, visto que ndo somos a causa adequada.
Mesmo os afetos baseados na alegria, que definem
pelo aumento da poténcia de agir, sdo paixdes: a
alegria ¢ ainda uma paixdo “enquanto a poténcia
de agir do homem ndo cresceu a ponto de que ele
se conceba adequadamente, a si mesmo e as suas
proprias agdes”. Mesmo que nossa poténcia de
agir cresca materialmente, nem por isso deixamos
de ser passivos, separados dessa poténcia, na
medida em que ndo dominamos formalmente. Eis
porque, do ponto de vista dos afetos, a distingdo
fundamental entre dois tipos de paixao, paixdes
tristes e paix0es alegres, prepara outra distingéo
bem diversa entre as paixdes e as a¢des. De uma
idéia como a de affectio interna ou de uma auto-
afeccdo que marca a conveniéncia interior de
nossa esséncia, das outras esséncias e da esséncia
de Deus (terceiro género de conhecimento), nesse
caso os afetos que dela se originam serdo eles
mesmo ag¢des. (DELEUZE, 2002)

Assim, temos que, afeto € aquilo que permanece na duracdo em
um estado continuo da agdo de afetar. Afeto é aquilo que pode surgir do
encontro dos corpos, 0 que vem como resultante da permanéncia mesmo
ao cessar a acdo. Ou seja, sdo variacdes continuas de sentimentos. Nesse

as modificagdes do modo, os efeitos dos outros modos sobre este. De fato essas
afecgBes sdo imagens ou marcas corporais; e as suas idéias englobam ao mesmo
tempo a natureza do corpo afetado e a do corpo exterior afetante. Mas essas
afecgBes imagens ou idéias formam certo estado (constitutio) do corpo e do
espirito afetados, que implica mais ou menos perfeicdo que o estado precedente.
De um estado a outro, de uma imagem ou idéia a outra, ha portanto transigdes,
passagens vivenciadas, duracfes mediante as quais passamos para uma
perfeicdo maior ou menor. Ainda mais, esses estados, essas afec¢Oes, imagens
ou ideias, ndo sdo separaveis da duragdo que as relaciona ao estado precedente e
as induzem ao estado seguinte. Essas duragdes ou variagdes continuas de
perfeicdo sdo chamadas “afetos”, ou sentimentos (affectus).” (DELEUZE, 2002)



caso, afeto, pressupBe necessariamente 0 encontro, e é esse encontro
(que a maquina tecnocéntrica distancia) que os Terapeutas da Alegria
buscam criar, enquanto meio de acao.

A idéia de afeto, aproximacdo e a criacdo de algum processo
empético é o que guia toda a pratica performativa, seus estudos e
preparacdes dentro dos Terapeutas da Alegria. Assim sendo, toda a
ferramenta, seja ela técnica ou conceitual é utilizada dentro deste
propdsito, ndo tendo muita importdncia a sua origem ou o
aprofundamento delas enquanto icones em si, fazendo com que a prética
Terapeutas da Alegria, seja uma verdadeira colagem®? daquilo que os
formadores e agentes dessas agBes trazem como o instrumento da
performance.

Desse modo, o riso, o palhaco, as brincadeiras, a expressao
corporal, o conceito de humanizacdo, sdo ferramentas para esse
encontro. Até mesmo porque pode acontecer, do ndo fazer rir ser
necessario; de algumas pessoas participarem da visita sem estarem
caracterizado de palhago; que em algum quarto, a agdo, se restrinja a
uma longa conversa com os interagentes e que todos praticamente ndo
facam movimentos de corpo; e cada um presente em uma visita pode ter
um conceito diferente do que é humanizacao.

3.3 - APERFORMANCE E O RISO

Ainda que ndo tenhamos uma prética com ac¢des definidas e pré-
planejas, pode-se dizer que se tem, dentro do contexto até aqui descrito,
a presenca do palhaco no hospital enquanto foco central da performance.
Porém, as nuances dentro da situagdo posta, ndo restringe Unica e
exclusivamente ao palhaco, enquanto aquele que tem funcéo de fazer rir
e nem ao hospital enquanto instituicdo de sadde. Palhaco e hospital, no
observado e descrito, se expande e multiplica em varias faces e
possibilidades de como ser, para que ser e 0 que ser. Ou seja, 0 palhago
aqui, ¢ aquele que usa a mascara “nariz” (¢ demais aderecos), ¢ aquele
que faz rir mas que néo se restringe a essa funcéo, ja o hospital, aqui,
ndo é apenas a instituicdo publica onde a prerrogativa € o cuidado da
salde; é também e sobretudo o local onde se encontram pessoas, que
trabalham, buscam cura e convivem com aquele ambiente e demais

52 Aqui, colagem esta no sentido de que, o aprendizado dentro das oficinas
tedricas ndo tem um norte tedrico ou uma conducao especifica. O aprender a ser
palhaco nos TAs tem um recorte maltiplo e é feito a partir das linhas, bagagem
tedrica e técnicas de cada um dos coordenadores.
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pessoas ali. Essa forma como as relagdes se estabelecem é importante
para que compreendamos o que seria a performance dos Terapeutas da
Alegria e em qual ambito ela se constr6i, e como a idéia de alegria se
insere ai. O riso passa entdo a ser mais uma ferramenta dentro da
dindmica de acdo dos Terapeutas da Alegria.

A performance entdo se faz no espago hospital, seus limites e
atravessa-0s. N&o existe um palco, ndo existe um picadeiro, nem uma
praca. As apresentacfes especificamente direcionadas sdo feitas nos
quartos, para os ocupantes dos leitos e seus acompanhantes, enquanto as
demais sdo feitas em todo lugar quanto possivel por onde os palhacos
passardo, tenha ou ndo um observador, uma platéia, alguém com que se
proceda a interagdo. Estar atuando enquanto Terapeuta da Alegria é um
ato de acdo continua da performance, que comeca e termina com o nariz.
A atuagdo comega no exato momento em que se coloca 0 nariz e
termina, quando se retira-o.

Ainda que ndo se tenha um direcionamento da performance, por
vezes, o improviso tem um eixo de referéncia, uma “tematica do dia”,
para nortear a acdo. Essa tematica pode surgir por eleicdo coletiva entre
os TAs, previamente ao dia de visita; por decisdo da coordenacdo no
momento logo antes da visita ou pode vir de instancias superiores,
geralmente, do prdprio Hospital, esse Ultimo é o que eu chamo de ponto
chave do paradoxo da humanizacdo, pois dentro da perspectiva de
humanizacdo enquanto aquilo que vai contra as praticas desumanizantes,
temos a instituicdo (no caso, o hospital), que é tida como algo que
desumaniza dentro de uma logica de distanciamento dos afetos e
mecanizagdo das acdes; vemos aqui que se busca humanizar algo, indo
ao encontro daquilo que se cré desumanizante, invocando as suas
proprias diretrizes. Trago aqui a fala de Enio (um dos coordenadores dos
TAs), que ao ser questionado sobre esse paradoxo colocou que: “Bem,
essa € tendéncia de quando se opera dentro das instituicdes
governamentais, quando se trabalha dentro do sistema, para o sistema. O
gue cabe a nds, que temos a consciéncia disso é acreditar que, apesar
dessa contradicdo estamos fazendo alguma coisa pra melhorar o estado
daquelas pessoas no hospital. Se o que vocé fizer ja trouxer o minimo de
melhora, de transformacdo positiva, ja ta valendo.” Essa fala reforca o
ponto de conexdo e principal motivo de acdo do qual me referi
anteriormente, que é a transformagéo a partir do encontro dentro de uma
linha do afeto.



3.4 - TERAPEUTAS E TERAPIAS

Ao analisar o sentido de ser Terapeuta da Alegria, temos dois
pontos importantes ai jd& embuidos no préprio nome do grupo.
Primeiramente terapeutas, pressupondo que aqueles que compdem o
grupo, realizam a priori, algum tipo de terapéutica. E seguida, da
Alegria, o que faz concluir que essa terapéutica estaria relacionada ao
trabalho com as emogdes, mais especificamente a alegria.

Sobre terapéuticao terapeuta no campo das terapias alternativas,
Maluf nos coloca que

Todo trabalho terapéutico se fundamenta em um
processo intersubjetivo, pelo simples fato de que
ele implica na participacdo de pelo menos duas
pessoas (..). O terapeuta nem sempre € um
personagem definido como tal. Na medida em que
existe uma intercambialidade de papeis entre o
paciente e o terapeuta, em um grande numero de
casos, este Ultimo so é terapeuta durante o tempo
definido de wuma sessdo, ndo construindo
necessariamente sua identidade em torno desse
papel. Duas dindmicas tocam a imagem do
terapeuta: de um lado, a busca de legitimidade
enquanto terapeuta, através da incorporagdo de
um comportamento, de gestos e de simbolos que
reforcam sua identidade; de outro a fluidez desse
papel, sua intercambialidade com a posicdo de
paciente. (MALUF, 2003)

Dessa forma a atuacdo dos TAs enquanto terapeutas, também
seguem esses pressupostos de processos intersubjetivos, ja que a acdo
terapéutica exige a interlocugdo com outras pessoas (porém, como dito
anteriormente, a performance em si, ndo) e onde também existe essa
intercambialidade de papeis entre paciente e terapeuta, que por vezes é
também paciente (da terapia da alegria), principalmente fora do
ambiente hospitalar.

Sobre a alegria, temo-la como simbolo, recurso e fim da terapia.
E a emocAo que daa sentido e nutre a pratica, a ferramenta do encontro,
0 estimulo ao afeto.

A pratica da palhacaria nos hospitais em um universo
Terapeutas da Alegria, é, em primeira instancia, um convite ao afeto,
uma tentativa de despertar empatico a partir do encontro que para tanto
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se vale de alguns recursos dentro das artes cénicas,. Esses recursos que
sdo fluidos e variaveis, ja que,pois essa pratica e a sua dissemina¢do no
interior do grupo se faz a partir dos coordenadores, que téem origens
teoriastedricas, praticas e técnicas diversas e heterogéneas. S&o essas
especificidades de cada coordenador que , € a principio a construgdo e
trajetérias pessoais dos coordenadores que vaoirdo guiar o aprender
aprendizado de ser Terapeuta da Alegria, porém é uma realidade mais
ampla e diversa que determinara a pratica nos hospitais. Os estudos e
aprofundamentos do como construir esse afeto a partir do encontro se
fazem durante toda a formacdo do Terapeuta da Alegria, porém alguns
recursos guiam a performance dentro do hospital, sdo eles: a tematica do
dia, o personagem palhago e o proprio meio e situagcbes do momento.
Mas um elemento é fundamental, é o link laco que sela a passagem do
ator para o palhago, do aprendido para o vivido, do imaginar e querer
fazer para o fazer, ele, que é a passagem, a protecdo, a permissdo e
promessa de liberdade, acesso e encontro: o nariz vermelho.

3.5 - A EFICACIA ENQUANTO MEIO

A premissa das praticas dos Terapeutas da Alegria passa
inicialmente pela idéia de que primeiro passam por um processo de cura
para posteriormente e concomitante tornarem-se terapeuta de outras
pessoas no hospital. O que temos é um processo que se constitui de uma
prética ndo intencionalmente curativa, mas gera “alguma coisa”, alguma
melhora, um resultado positivo, uma eficacia que ndo esta contida a
priori no propoésito (que se restringe ao encontro e ao afeto), mas que se
faz enquanto efeito e torna-se também o préprio propésito (afetar) no
decorrer da ritualistica performativa e em sua constru¢cdo. Como eu
expus anteriormente, a efetividade do método de acéo se faz no devir da
prépria acdo, e ndo em um postulado, recurso ou até mesmo um objeto
de poder. O nariz vermelho ajuda o Terapeuta a entrar no personagem,
mas ndo é ele o instrumento de poder que leva a cura, ele permite a
pratica performativa, é a chave que abre a porta para 0 acesso ao
encontro, mas ele ndo é a porta, muito menos o préprio encontro,
podemos assim dizer que o nariz, seria entdo, o mediador simbolico.
(MALUF, 2005)

A cura, entdo, ndo ocorre a priori dentro de um plano tragado na
linha da racionalidade, mas que, sobretudo é sentido e vivido por
aqueles que participaram do processo de cura. Do “ritual”, ainda que
ndo nomeado como tal, temos todas as préaticas citadas sobre como séo
as oficinas dos Terapeutas da Alegria e como funcionam as visitas ao



hospital. E é na confluéncia dessas préaticas que a efetividade se da,
nesses encontros. Primeiramente entre os terapeutas (ou futuros
terapeutas) e em seguida com 0s seus interagentes, na pratica hospitalar.

Podemos entdo dizer que aqui existe uma eficicia que opera a
partir simbolos, mas diferentemente de uma leitura estritamente
estruturalista, em contexto Levistraussiano, onde temos a presenca de
sistemas homdlogos que ndo se conectam nem interagem, aqui o
simbolo, além de ndo ser material, ele age, penetra e compbe a acdo de
eficacia. E assim como nos coloca Maluf, que “um dos limites dessa
leitura estritamente estruturalista da eficacia simbélica é justamente o de
explicar essa transformacdo ou de fornecer os instrumentos para
compreendé-la”, pode-se dizer que 0s elementos que perpassam a
pratica performativa dos Terapeutas da Alegria, é embuida de uma
eficacia simbdlica, mas, simbolo esse que encontra-se diluido nas
relagdes, nos sentimentos despertos do encontro e ndo no instrumento
(um objeto de poder que seja), na forma de a¢do (um canto de cura ou
um determinado jeito de manipular o instrumento de poder) ou na
propria pessoa que opera a cura (0 Xxama, ou no caso aqui contido: o
terapeuta).

3.6 — DAS ACOES DOS TERAPEUTAS

E importante colocar neste momento que de maneira geral, no
ha um modo Unico e uniforme de compreender o que vem a ser a
humanizacdo dentro do NUHAS e por consequéncia nos Terapeutas da
Alegria, porém, as diretrizes tedricas da coordenacdo geral do projeto
(que até o momento do final do campo estava sobre a diretriz do Renato)
influenciavam de alguma maneira a concep¢do do que viria a ser essa
ideia, pautado principalmente nas discussdes realizadas nas reunides
entre os coordenadores e nas sugestdes de leitura pelo mesmo (no caso
anteriormente citado, o Fromm).

Outro ponto a ser relevado € o modo como esse projeto se
constréi, enquanto uma proposta coletiva, que em termos de formacéo
técnica é diversa, por quanto do proprio formato de capacitacdo de
coordenadores, vindos de diversas areas do conhecimento e tendo sua
forma de construir acfes em termos de ensinamento performativo
também colocadas nas oficinas e praticas do projeto. Desse modo,
construir um palhago dentro do projeto Terapeutas da Alegria acaba
sendo um processo que acaba por constituir-se em uma colagem diversa,
dentro de um multiverso que se constr6i a partir de inimeras visoes,
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influéncias e referéncias, ou seja, uma constru¢do de base mdltipla e
diversa.

Dentro desse universo de construcdo de pratica multipla, assim
nota-se que foi o caminhar da construgdo dos Terapeutas da Alegria,
assim sendo, aquilo que comegou sobre uma influéncia da acdo do
médico norte americano Patch Adams nos hospitais, acabou por tomar
corpo e forma propria, fugindo dos padrdes de construcao tanto da linha
do Patch Adams, quanto dos Doutores da Alegria, mas entrando em uma
I6gica institucional e hospitalocéntrica, seguindo assim as diretrizes de
uma politica pablica de salde dentro do regimento SUS.



4 — CONSIDERAGOES FINAIS

O grupo Terapeutas da Alegria ndo é (pelo menos néo
declaradamente) um grupo de cura ritual, muito menos de adeptos ao
xamanismo (embora algumas pessoas ali, sejam praticantes do
xamanismo e de outros ritos religiosos). Eles também nédo se auto
declaram terapeutas (embora este seja 0 nome do grupo) ainda que,
alguns digam que ir para as oficinas ¢ uma “verdadeira terapia”. Eles
nado se reconhecem enquanto atores e nem que a performance deles seja
para gerar ou provocar o riso, e reconhecem que a alegria € um meio e
ndo necessariamente uma finalidade terapéutica. Eles tém um
“instrumento de poder”: o nariz vermelho, que ¢ eficaz para eles
mesmos enquanto “ndo-atores” pretendendo atuar enquanto palhago, ¢ a
chave de uma porta e ndo a passagem em si. Os recursos para esta
atuacdo sdo maltiplos, previamente estudados ao seu modo que nédo séo
determinados com antecedéncia, nem determinantes do modo como a
acdo no hospital se efetivara (lembrando que a palavra de ordem ai é:
improviso). O palhaco ndo é um ser presente na auséncia, ou seja, ndo é
a sua figura que atuard para a transformacdo do momento vivido, logo a
sua eficacia terapéutica, ndo é em funcgéo da sua acédo, ou da sua figura;
mas das impressGes que foram deixadas em decorréncia da sua acao.
Para os Terapeutas da Alegria e para os seus interagentes (que por vezes
sdo0 0s proprios Terapeutas, por outras sdo 0s pacientes, acompanhantes,
servidores do HU, da UFSC e transeuntes) o efeito e, por conseguinte, a
sua eficacia, estd no que € gerado a partir do encontro. A transformagéo
gue surge a partir dali, que se traduz em termos descritiveis, € uma
emocdo e que, a priori, espera-se que seja de cunho alegre, ou até
mesmo, a prépria alegria. Mas dentro das prerrogativas dos TAs,
independente da emocéo, seja ela qual for, qualquer uma que quebre o
continuo das perspectivas “desumanizadoras” das instituigdes, em
especial o Hospital publico, ja esta atingindo seu objetivo. Objetivo este
gue é uma transformacao, seja ela sutil ou profunda, no esperado das
praticas de atuacdo biomédicas ao que concerne as afeccBes geradas a
partir dos encontros que ali se estabelecem, no decorrer da rotina
presente  naquele espago (atendimentos médicos, cirurgias,
medicalizacdo, entrada e saida de pecientes e acompanhantes, mortes)
que é entendida, pelos TAs, na sua maneira tradicional enquanto praticas
desumanizadora, por gerar esse distanciamento dos afetos, os Terapeutas
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da Alegria, entdo atuariam numa nova aproximacdo desses afetos,
tornando as rela¢des mais afetivas dentro de um espaco coletivo.

Da mesma forma essas praticas seriam validas também para os
préprios Terapeutas da Alegria enquanto agentes de transformacdo do
meio. Em suas experiéncias, estudos, vivéncias e oficinas preparatdrias
para a atuagdo no ambiente hospitalar, ali também estariam se operando
as curas nos proprios agentes (os Terapeutas da Alegria) através dos
préprios mecanismos de acdo para atuar no outro.

Dentro desse entendimento de agdo terapéutica, através da arte
(no caso dos TAs, a palhagaria, ou arte clown) ninguém é capaz curar
outra pessoa, € € apenas 0 proprio sujeito que assim o faz. Ou seja, € a
alegria, desperta nele, que leva a eficacia terapéutica. Isso ja €
compreendido a partir das prdprias vivéncias durante o curso de
formag&o dos Terapeutas da Alegria e Humanizarte. Que o elemento de
acdo, € desperto pelos agentes (TAs) mas que é a propria emocdo
surgida da interacdo que gera a melhora, ainda que essa melhora seja
subjetiva e ndo passivel de explicacdes dentro de um plano material,
racional, como disse o pai de um paciente: “¢ uma coisa boa que vOcé
ndo consegue explicar, ainda que seu filho ndo se cure, aquilo melhora e
muda o seu astral pra semana inteira.” Da mesma forma com os
Terapeutas da Alegria que muitas vezes acham que as praticas do
NUHAS sdo: “mais efetivas pra nds mesmos, ¢ uma terapia, a gente se
torna pessoas melhores e curadas” como colocou certa vez, Anita.

Viu-se entdo que a idéia central dos Terapeutas da Alegria é a
humanizacdo em salde através da arte, principalmente a performativa
clown. Que essa idéia de humanizacdo entre os Terapeutas é fluida,
maltipla e que ndo tem um viés especifico ou um norte tedrico que
conduza ou determine as formas da pratica. E que apesar do uso da
performance clown dentro do hospital, os Terapeutas da Alegria ndo tem
como objetivo o riso, ainda que algumas técnicas de palhacaria sejam
aprendidas e aplicadas na pratica TAs. A idéia aqui presente é o palhago
enquanto meio de acesso ao outro, para a realizacdo de um encontro,
encontro este que gere afeto, despertando emocdes, essas sim, capazes
de tornarem-se efetivas dentro da perspectiva em questdo, que é a
transformacdo das relagdes e do modo como se dao as percepgdes e
vivéncias dentro do ambiente institucional hospitalar. Assim, ser
Terapeuta da Alegria ultrapassa a idéia de fazer rir, ou de tratar através
da alegria, mas torna-se sobretudo um estado de despertar o curador
interior de cada um (a pessoa torna-se capaz de curar a Si mesma),
através das proprias relages que estabelece com 0s outros.
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ANEXOS



FIGURAS

Figura 1 — HU — Hospital Universitario da UFSC (fonte: arquivo UFSC)
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Figura 3 — Sala de praticas do NUHAS (fonte: arquivo NUHAS)
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Figura 4 — Ipg, vista aérea (fonte: arquivo IPg
R 4 = s
N
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Figura 5 — Instituto Nise da Silveira (fonte: arquivo Museu do Inconsciente)
- - .
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Figura 6 — Imersdo NUHAS
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Figura 7 — Lavagem das maos (fonte: ANVISA)

HIGIENIZE AS MAOS:
SALVE VIDAS

Higienizacao Simples das Maos

Abra a tomeira e molhe as maos, 2 Aplique na palma da mao quantidade

@ @itando encostar na pia.  suficiente de sabonete liquido para cobrir
todas as superfiies das mdos (seguir a

quantidade recomendada pelo fabricante).

3 Ensaboe as palmas das mos, 4 Esf 5 Entrelace 05 dedos e friccione o5
 friccionando-as entre s contra o dorso da mao esquerda (e ® espagos interdigitais.

vice-versa) entrelacando os dedos.

6 Esfregue o dorso dos dedos de uma 7 Esfregue o polegar direito, com o auxio 8 Friccione as polpas digitais e unhas da
@ mao com 2 palma da mao oposta @ da paima da mao esquerda (e vice- @ mao esquerda contra a palma da mao
(e vice-versa), segurando os dedos, versa), utiizando movimento circular direita, fechada em concha (e vice-
com movimento de vai-e-vem. versa), fazendo movimento circular.

X
9 Esfregue o punho esquerdo, com o 1 O Enxégie as mios, retirando os residuos 1 1 Seque as maos com papel-toalha
o udio da palma da méo direita (e vice- o desabonete. Evite contato direto das ® descantével, niciando pelas maos e
fosihed, e 3

torneira. seguindo pelos punhos.

Para a técnica de Higienizacao Anti-séptica das maos, seguir 0s mesmos passos.
e substituir o sabonete liquido comum por um assoclado a anti-séptico.

E e
= S ANVISA . R
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Figura 8 — SEPEX






