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RESUMO

O cuidado em saude se configura como ‘processo’ dindmico, nos quais
profissionais e usuarios sao atravessados por determinantes externos que
influenciam suas acdes. A partir de uma compreensao epistémica da cartografia
discutiremos linhas de compreensdo sobre o fenémeno saude/educacéo,
destacando os processos de subjetivacdo dos individuos, as linhas duras, flexiveis
e linhas de fuga como possibilidades de compreensao da realidade. Articulando os
autores Foucault, Deleuze, Guattari e Baremblitt, este ensaio se propbe a
compreender o processo de producéo e reproducdo da vida, como se da o modo
de constituicdo da educacdo e saude em relacédo a configuracdo do Estado e dos
modos de governar no capitalismo, incluindo a regulacédo sobre o corpo coletivo,
social e sobre os corpos dos individuos que se fez (e faz), entre outros, por meio
da medicalizacéo das sociedades e da populacdo. Nosso obijetivo é refletir sobre a
compreensao na pesquisa cartografica e seu territério de atuacédo, aplicando,
especificamente nos grupos para discutir a implementacdo de classes
hospitalares, dificuldades, avaliacdo dos programas de formacéo e autopercepcao
desses profissionais sobre sua atuacdo. Nossa pesquisa cartografica reconhece a
importancia da formacdo em trabalho para profissionais de formacdo técnica,
acreditando nesse espaco de construcdo de conhecimento efetivo como
importante para a tomada de decisGes estratégicas pela gestao publica em saude.
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Ao reconhecermos a compreensdo como uma metodologia de acesso a realidade
e ao ideario sobre o tema, cartografamos movimentos titubeantes, ancorados em
representacdes sobre a realidade, contextos sécio-politicos e relagdes de saber e
poder nas instituicdes estudadas.

Palavras-chave: compreensdao; cartografia; pesquisa em saude; subjetividade.

ABSTRACT

Health care is configured as a dynamic 'process’, in which professionals and users
are crossed by external determinants that influence their actions. From an
epistemic understanding of cartography, we will discuss lines of understanding
about the health / education phenomenon, highlighting the subjectivation
processes of individuals, the hard, flexible lines and lines of flight as possibilities for
understanding reality. Articulating the authors Foucault, Deleuze, Guattari and
Baremblitt, this essay aims to understand the process of production and
reproduction of life, how education and health are constituted in relation to the
configuration of the State and the ways of governing in capitalism , including the
regulation of the collective, social body and the bodies of individuals that was made
(and does), among others, through the medicalization of societies and the
population. Our goal is to reflect on the understanding of cartographic research and
its territory of operation, applying it specifically to groups to discuss the
implementation of hospital classes, difficulties, evaluation of training programs and
self-perception of these professionals about their performance. Our cartographic
research recognizes the importance of on-the-job training for technical training
professionals, believing in this space for building effective knowledge as important
for making strategic decisions by public health management. By recognizing
understanding as a methodology for accessing reality and ideas on the topic, we
map faltering movements, anchored in representations about reality, socio-political
contexts and relations of knowledge and power in the institutions studied.

Keywords: understanding; cartography; health research; subjectivity.

RESUMEN
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La atencion médica se configura como un "proceso" dinamico, en el que
profesionales y usuarios se cruzan con determinantes externos que influyen en
sus acciones. A partir de una comprension epistémica de la cartografia,
discutiremos lineas de comprensién sobre el fenbmeno de la salud / educacion,
destacando los procesos de subjetivacién de los individuos, las lineas duras y
flexibles y las lineas de vuelo como posibilidades para comprender la realidad.
Articulando a los autores Foucault, Deleuze, Guattari y Baremblitt, este ensayo
tiene como objetivo comprender el proceso de produccion y reproduccion de la
vida, como se constituyen la educacion y la salud en relacion con la configuracién
del Estado y las formas de gobernar en el capitalismo. , incluida la regulacién del
cuerpo colectivo, social y los cuerpos de los individuos que se hizo (y lo hace),
entre otros, a través de la medicalizacion de las sociedades y la poblacion.
Nuestro objetivo es reflexionar sobre la comprension de la investigacion
cartografica y su territorio de operacion, aplicandola especificamente a grupos
para discutir la implementacion de clases hospitalarias, dificultades, evaluacion de
programas de capacitacion y autopercepcion de estos profesionales sobre su
desempeiio. Nuestra investigacion cartografica reconoce la importancia de la
capacitacion en el trabajo para los profesionales de capacitacion técnica, creyendo
en este espacio para construir un conocimiento efectivo tan importante como para
tomar decisiones estratégicas por parte de la administracion de salud publica. Al
reconocer la comprension como una metodologia para acceder a la realidad y las
ideas sobre el tema, mapeamos movimientos vacilantes, anclados en
representaciones sobre la realidad, contextos sociopoliticos y relaciones de
conocimiento y poder en las instituciones estudiadas.

Palabras Clave: comprension; cartografia investigacion en salud; subjetividad

INTRODUCAO

A micropolitica do processo de trabalho em saude, especialmente nos
cenarios de producédo do cuidado, reconceitualiza a ideia de trabalho em redes
dentro de uma organizacdo (CUNHA, 2010). Entendemos as instituicbes como
sistemas abertos de conexdo que se entrelacam no meio social através de
agenciamentos diversos, constituindo as formacdes relacionais sobre as quais vai-

se construindo o socius, 0 meio social em que cada um se insere, sem que haja
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um eixo central estruturado sobre o qual se organiza. Tal conformacéao se produz
a partir de multiplas conexdes, que criam linhas de contato entre agentes sociais
gue sao a fonte de producao da realidade. (DELEUZE; GUATTARI, 1995).

O cuidado em saude se configura como ‘processo’ dinamico, no qual
profissionais e usuarios sdo atravessados por determinantes externos que
influenciam suas acdes. A partir de uma compreensao epistémica da cartografia
discutiremos linhas de compreensdo sobre o fenémeno saude/educacéo,
interprofissionalidade, instituicdes e relagcbes de poder decorrentes das relagdes,
destacando os processos de subjetivacao dos individuos, as linhas duras, flexiveis
e linhas de fuga como possibilidades de compreenséo da realidade.

O presente ensaio se organiza primeiramente, apresentando o referencial
da micropolitica da saude, que considera autores da complexidade e seu olhar
para a pesquisa intersetorial, interdisciplinar e interventiva, acompanhando o
movimento do grupo, seus avancgos, retrocessos e possibilidades de discusséo
para além da implementacdo técnica do servico. A seguir, apresentaremos o0
método cartografico e a sua aderéncia ao se pensar o atendimento de saude no
contexto de implementacdo de classes escolares nos hospitais, apos legislacédo
gue obriga todo hospital publico a oferecer educacdo as criancas hospitalizadas
em longa permanéncia. Por fim, refletiremos sobre o referencial tedrico e a
pesquisa cartografica-interventiva como possibilidade de se compreender os
resultados da pesquisa em Educacdo e Saude, permitindo analises complexas e
inovadoras sobre a pesquisa humanizada, integral e comprometida com a

mudanca social dos individuos envolvidos.
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O REFERENCIAL TEORICO E O METODO DO COMPREENDER:
Esquizoanalise e micropolitica

Feuerwerker (2014) aborda o processo de trabalho em saulde, no
referencial da micropolitica, analisando o trabalho de pesquisa em salude como
trabalho vivo, revelando um mundo dinamico e criativo, mas né&o rigidamente
estruturado, percebidos nas linhas de compreensdo sobre o fendmeno
saude/educacdo, destacando os processos de subjetivacdo dos individuos, sendo
as linhas duras, flexiveis e linhas de fuga utilizadas como possibilidades de
compreensao da realidade.

O trabalho vivo, como meio formador de fluxos-conectivos, apresenta uma
cartografia no interior dos processos de trabalho como o desenho de um mapa
aberto, com conexdes, que transitam por territorios diversos, assume
caracteristicas de multiplicidade e heterogeneidade, sendo capaz de operar em
alto grau de criatividade. Este sofre processo de captura das normas que
hegemonizam o funcionamento da classe hospitalar no servico de saude, mas, ao
mesmo tempo, expde sua capacidade rizomatica de abrir linhas de fuga e
trabalhar com légicas muito proprias, que pertencem ao sujeito que opera este
sistema, buscando por novos territérios de significacdes, que dao sentido ao
trabalho. Cabe ressaltar que a organizacéo do Sistema Unico de Saude (SUS) é
permeada por diretrizes normativa, principalmente quando opera sob a légica das
acOes programaticas e determina horarios especificos para atender certo tipo de
clientela, protocolos, a disponibilidade de certos procedimentos, além de
procedimentos burocraticos instituidos que devem ser seguido, antes de se pensar
no trabalho técnico em si. Isso pode ocasionar dificuldades aos trabalhadores, que
veem 0 objetivo de produzir o cuidado como aprisionado, impedindo o trabalho

vivo e o0 estabelecimento de relacfes positivas (FEUERWEKER, 2014). Por outro
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lado, ao supor que o trabalho vivo, em seu ato, é auto governavel, € possivel
acessar linhas de fuga em que possa se realizar com maior grau de liberdade, em
sua criatividade. Assim, quando os trabalhadores desejam, fazem e operam nas
suas relacdes outros fluxos de conexdo com suas equipes e principalmente com
0s usuarios. Nesses casos, o cuidado vai se produzir na rede que se formou e nao
na estrutura que permanece rigida, submetida a normatizacao. Nos hospitais ha
uma multiplicidade de redes operando em conexdes entre si, em sentidos
multiplos, construindo linhas de producéo do cuidado. Nesse emaranhado vamos
percebendo que a cartografia do trabalho vivo é composta por muitas linhas em
conexdo, que se abrem em multiplas direcbes. E isso da uma extraordinaria
caracteristica, que embora dificil de controlar, é revolucionaria e potencialmente
instituinte (FRANCO, 2003).

Assim, pretendemos refletir sobre a compreensao na pesquisa cartografica
e seu territério de atuacao, nos grupos para discutir a implementacéo de classes
hospitalares. Priorizaremos, no trabalho da pesquisa intervencéo, as dificuldades,
avaliacdo dos programas de formacéo e autopercepcao desses profissionais sobre
sua atuacdo na implementacdo do servico. Reconhecemos a importancia da
formacdo em trabalho para profissionais de formacé&o técnica, acreditando nesse
espaco de construcao de conhecimento efetivo como importante para a tomada de

decisdes estratégicas pela gestao publica em saude.

RESULTADOS E DISCUSSAO: A compreensdo a partir da pesquisa
cartografica

A partir da indagacdo: Como encontrar um método de investigacdo que
expresse 0 processo que esta em andamento? Como ndo limitar nossa

investigacdo aos produtos desse processo? Tivemos contato com a cartografia:
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método que alia o propdsito da pesquisa-intervencdo, uma visao de ciéncia que
abandona preceitos mais tradicionais de ciéncia e de neutralidade para
abordarmos nossos objetos de estudo (N0 nossoO caso, Sujeitos de pesquisa),
respeitando suas transformacgodes, redirecionando a pesquisa no ciclo natural do
funcionamento institucional na saude e educacao.

Para além de uma discussao entre pesquisa quantitativa versus qualitativa,
a complexidade da realidade demanda tanto pesquisas de cunho qualitativo,
principalmente levando em consideracdo a amplitude na relacdo que se
estabelece entre as pessoas na instituicao.

A cartografia se mostrou como uma possibilidade proeminente que
possibilitaria uma certa mobilidade em relacdo as regras e protocolos. A busca das
referéncias foi na obra Mil Platés de Gilles Delleuze e Felix Guattari, que, apesar
de ser um livro — referéncia para a Esquizoanalise, ndo se prop0e a representar a
realidade.

Podemos dizer que a cartografia propbée uma compreensao de
acompanhamento de percursos, implicacdo em processos de producdo, conexao
de redes e rizomas. Sdo multiplas as entradas e producdes de sentido para a sua
experimentacdo. Do mesmo modo, conforme enunciado no primeiro capitulo, o
rizoma também ndo tem uma estrutura enrijecida sobre a interpretacdo e
tratamento de dados.

Se partirmos da etimologia da palavra: Meta—hodos, que significa caminho
pré determinados pelas metas dadas de partida, a cartografia propde uma
reversdo desse modelo: hodos-meta: ou seja, apostar na experimentacdo do
pensamento, um método ndo para ser aplicado, mas para ser experimentado e
assumido como atitude, configurando-se como uma compreensao ético-politica.

Apesar de parecer, no presente método proposto, ndo se abre mao do rigor, mas
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o rigor é com os movimentos da vida, a normatividade do vivo, como discute
Canguilhem (1997). O que consideramos aqui como precisdo ndo é a exatidao,
mas sim, 0 compromisso e interesse, como implicagdo na realidade, como
interveng&o para provocar mudancga social.

A cartografia, como método da pesquisa intervencdo, na contribuicdo da
andlise institucional, discute a indissociabilidade entre conhecimento e
transformacéo, tanto da realidade quanto do pesquisador. Kastrup, dialogando
com Freud e Bergson e a fenomenologia, definem quatro gestos da atencéo
cartografica: rastreio, o toque, 0 pouso e o0 reconhecimento atento. Todos esses
meios sao possibilidades de compreensdo, que possibilitam formas de
acompanhamento da dinamica viva do ciclo vital. E quando nos referimos aos
movimentos institucionais, no grupo, €é fundamental compararmos seus
movimentos, que nem sempre sao lineares ou apenas unidirecionais.

Cartografar, nesse sentido, € acompanhar processos e compreendé-los.
Sem se propor a representar objetos, a cartografia reinventa a metodologia de
pesquisa, propondo movimentos: funcbes de dispositivos no método da
cartografia, que colaboram na construcdo da referéncia, explicitacdo e
transformacdo da realidade. Na pesquisa-intervencdo a inseparabilidade entre
conhecer e fazer, e entre pesquisar e intervir deve acompanhar os efeitos do
préprio percurso de investigacdo, sendo necessario transformar para conhecer, e
com isso, valorizar a experiéncia como intervencdo. Nesse sentido, existe uma
dimenséo politica da pesquisa, donde decorrem engajamento e implicacdo tanto
de pesquisadores como de pesquisados.

Lourau, autor da andlise institucional, desenvolvendo o conceito de sobre
implicacdo, que discute a participacdo mais humana do pesquisador em relacao

ao método pesquisador. Essa teoria propde a intervencdo como método, através
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dos trés I's, instituicdo, institucionalizacdo, implicacdo e intervencdo. Através
desses trés conceitos, compreende-se a diferenca entre campo de intervencéo e
campo de analise, numa diversidade de atravessamentos que comp&em o0 campo
da pesquisa. Tudo que é dado pelo objeto/ objetivo e pela posicdo nas relacdes
sociais, na rede institucional.

Esses autores defende o conceito de transversalidade (ultrapassa as
direcbes vertical e horizontal no campo de andlise), pois o mundo nédo é
organizavel apenas nessas duas direcOes. Nesse sentido, compreende que 0s
grupos séo redes de relacdes entre relacdes. A cartografia tem como objetivo o
aumento do coeficiente de transversalidade, garantindo comunicacdo entre 0s
eixos hegemoénicos de organizacdo social. Um dos vetores do socius, proposto
pelos autores, se apresenta como vetor de caotizacdo que gera novos arranjos da
realidade: a caosmose. A intervencao, portanto, € um caminho, em que conhecer
e fazer se tornam inseparaveis, impedindo a pretensdo a neutralidade ou
suposicao de um sujeito e de um objeto cognoscente prévio a relacéo que os liga.

Com esse ponto de vista, pesquisar ganha uma complexidade que nos
obriga a forcar os limites de nossos procedimentos metodoldgicos: o método
reverte seu sentido, dando primado a um caminho que € tracado sem
determinacdes ou prescricoes de antemao. Leva-se em consideracdo a dinamica
de propagacédo da forca potencial que certos fragmentos da realidade trazem
consigo e afetam a totalidade. Compreender a realidade estudada é acompanhar
seu processo de constituicdo e de producdo, o que requer imersdo no plano da
experiéncia.

Baseados no conceito de atencdo, para Bergson, define a atencdo do
cartégrafo, ndo uma simples selecdo de informacdes, mas deteccdo de signos e

forcas circulantes, de pontas do processo em curso. Para detec¢do e apreensao
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de material, requer uma concentracdo sem focalizagcdo, atencdo a espreita e
encarnada, que toma o mundo como invencao, engendrado conjuntamente com o
agente do conhecimento. Nesse sentido, realismo e construtivismo constituem
atitudes investigativas diversas, reveladas, conforme vemos, em diferentes
atitudes atencionais. A atencao, portanto, deve pousar em pontos que devem ser
guestionados pelo aprendiz do cartografo.

Freud ja dizia sobre a importancia de manter a atencao uniformemente
suspensa. A selecdo do material trazido pelo paciente fixa-se um ponto com
clareza participar e negligenciam-se outros. Deve-se, pois, garantir que tudo seja
digno de atencéo, atencéo esta que se desdobra em cuidado e acolhimento. Ha
necessidade de rastreio, toque, pouso e o reconhecimento atento. O rastreio seria
a varredura do campo, acompanhar mudancas de posicao. A percepcao haptica —
movimentos de exploracdo do campo que visam construir um conhecimento dos
objetos a partir do toque e da breve sensacdo. O estagio do pouso seria uma
espécie de zoom, em que o campo de atencdo se fecha a um estimulo, mesmo
gue provisoriamente. Ha uma dinamica da atencdo, que possibilita o
reconhecimento atento: ou seja, a intersec¢ao entre a percep¢ao e a memaria.

A cartografia continua com a coleta de informacdes, transcricdo, publicacéo
da pesquisa. O cartografo € guiado pelas qualidades inesperadas e pela
virtualidade dos materiais.

Por sim, quando falamos de cartografia, € importante distinguir que se trata
de acompanhar processos e ndo representar objetos. Traz uma discussao
epistemoldgica, em que coloca dois pontos: primeiro, que 0 conhecimento
cientifico é resultado de préaticas concretas, e ndo abstratas; e segundo, que ha
um dispositivo que separa sujeito e objeto, operando a hierarquizacdo das
invengdes na pesquisa.
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A cartografia ndo isola o objeto de suas articulagdes histéricas nem de
conexdes com o mundo. O objetivo é desenhar a rede de forcas a qual o objeto
em questdo se encontra conectado, dando conta de suas modulagcbes e seu
movimento permanente. Se espera que o cartografo mergulhe nas intensidades do
presente para dar voz para afetos que pedem passagem. Cada movimento de
pesquisa traz o anterior e se prolonga nos momentos seguintes. O processo
requer uma pesquisa igualmente processual e a processualidade esta presente na
coleta, andlise, discussdo de dados e na escrita dos textos.

Entender, para o cartdégrafo, € se afetar pelas intensidades buscando
expressdo, usando-se de dispositivos: conjunto heterogéneo que engloba
discursos, instituicdes, organizacdes arquitetonicas, decisdes regulamentares, leis,
medidas administrativas, enunciados cientificos, posicoes filoséficas, morais,
filantropicas. S8o uma espécie de maquinas que fazem ver e falar. Tais
dispositivos respondem sempre a uma urgéncia, que se revela por sua funcéo

estratégica ou dominante.

CONCLUSAO: Pensando a pesquisa qualitativa em Ciéncias Humanas e
Saude

Nossas discussdes sobre a pesquisa em Saude e educacdo através da
cartografia nos abrem varias possibilidades de atuacdo e desafios. A discussao
ética se mostra necessaria para compreendermos a importancia de uma postura
gue nao seja meramente neutra e objetiva, nos moldes tradicionais de fazer
ciéncia, mas que problematize o conhecimento que estd sendo produzido e seus
objetivos. Aqui ndo nos referimos a ética reguladora e normatizadora, que exige
um comportamento a partir de condutas estabelecidas, pois, nesse caso, ao ser

forjada de modo heterdnomo, ela atua de forma alienante, sem garantir uma
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postura ética ao longo da pesquisa, mesmo tendo a chancela oficial. O/a
pesquisador/a autbnomo deve ser reconhecido, assim como seus interlocutores,
como detentores da capacidade de refletir, decidir e agir, assumindo
responsabilidade pelos efeitos de suas ideias e atos. Assim, a investigacao é um
projeto ético, pois se assume a intencionalidade dos atores sociais, o papel
estruturante e fundante do trabalho, a importancia dos sentidos, das razoes e do
agir pratico do trabalhador além de um claro comprometimento com valores na
transformacdo do mundo real. Do mesmo modo, tal ética também fala de um
compromisso como pesquisadores, em relacdo aos desdobramentos dos modelos
de gestdo educacional, no sentido de refletir formas de minimizar os impactos na

realidade escolar e das instituicdes de saude.

Reforcamos que a pesquisa em Saude e Educacdo requer uma sintonia
entre referencial tedrico e objeto/tema de pesquisa: utiliza um determinado recorte
sobre os fenbmenos a serem analisados. Nao € possivel uma escolha de métodos
e instrumentos de pesquisa baseada em aspectos puramente objetivos e em
manuais de metodologia de pesquisa cientifica. Do mesmo modo, o discurso
bastante recorrente da academia que defende a juncéo, a priori, de métodos
guantitativos e qualitativos apenas para um complementar o outro também nos
parece fazer sentido, a ndo ser que se pese as intencionalidades, temas, escopo
epistemoldgico e variaveis envolvidas. A interpretacdo ira explicar a acao
elucidando seus sentidos. Para tanto, a construcao da relacdo entre entrevistado e
entrevistador é fundamental para se entender as razdes dadas pelo outro para
explicar seu proprio comportamento. O conhecimento cientifico deve ser
construido a partir da interacédo e da intersubjetividade, sendo necessario tempo e

investimento nessa construcao relacional. Apoiados nessa visdo, a argumentacao
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do conhecimento sai do terreno estritamente filosofico e avanca para o campo

ético-politico.

Aliar instrumentos possibilita potencializar a pesquisa nas respostas as
novas demandas do campo do trabalho e com o compromisso de intervencdes e
acOes voltadas a promocédo da saude. Os desafios da pesquisa-intervencédo ainda
seguem e, frente ao novo e precario mundo do trabalho escolar, cada vez mais
estratégias metodoldgicas inovadoras capazes de conhecer e transformar a
complexidade sao requeridas para a area de estudos sobre educagcdao. Em nosso
entendimento, ha wuma grande necessidade de se avaliar teorica e

metodologicamente a ética que subjaz ao processo de coleta de dados.
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