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A pratica clinica, a investigacao cientifica ciar o sentido no singular. O sentido tem
e a educacao podem ser singularmente esclasempre um caracter processual, é sempre
recidas pela sua abordagem como praticas dauma producao dos interlocutores e a verdade
comunicacao. resulta sempre de uma interpretagéo, é sem-

A comunicagéo é concerteza a dimensao pre uma perspectiva obtida, como dizia Ni-
nuclear do social e o facto de ter acedido a etzsche, a partir do canto onde nos coloca-
objecto tedrico interpelante, ou seja, o facto mos. Identificar sentido e verdade é esquecer
de a comunicacdo constituir problema im- que existem outros cantos para o olhar donde
plica uma revisdo de alguns dos postuladosa visibilidade sera necessariamente outra.

e perspectivas anteriores. E neste labirinto de olhares, de sentidos,

Regredir relativamente as evidéncias, de verdades que a pragmatica da comunica-
problematizando-as e fazendo emergir o quecdo se autonomiza como dominio proprio,
aparentemente, ao nivel do senso comum, ladele também atravessado por diferentes linha-
ndo esta é a motivacdo primeira do trabalho gens tedricas. N&o existe um modelo Unico
cientifico. Também relativamente a comuni- de pragmatica, mas uma pluralidade de abor-
cacao, importa proceder a esse trabalho dedagens. Dessa pluralidade, retenhamos, por
suspeita sobre o saber suposto. agora, alguns pontos, numa exposicdo que

A dimensdo comunicacional acentua a na- ambiciona tanto quanto possivel uma coe-
tureza inacabada, aberta, anti-positivista dasréncia formal relativamente aos conteludos
ciéncias humanas. Imp&e uma abordagemenunciados: ter em conta o auditorio a quem
dindmica preocupada em acompanhar, porse dirige (médicos), mostrando a aplicabili-
um lado, as modificacdes tedricas e prati- dade de certas nocdes tedricas a analise de
cas e, por outro lado, o diferimento insoluvel situacBes enquadraveis no intitulado destas
na relacdo do homem-sujeito com o homem- sessdes de trabalho.
objecto.

O sentido ndo se pode identificar com a
verdade, ou seja, ndo € mais possivel enun-

*Texto apresentado no | Curso Pés-Graduado so-
bre “Comunicacéo na Clinica, na Educacéo, na Inves-
tigacdo e no Ensino”, da Faculdade de Medicina da
Universidade de Lisboa.
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Temas/Problemas: no seu proéprio tratamenttiNés vamos tra-
tar disso" permite ainda objectivar a doenca,
1. Performatividade da linguagem dominando-a pela palavra. Para além desses

efeitos, a prescricdo de uma terapéutica, a es-
crita de uma receita de medicamentos em pa-
pel timbrado com a assinatura do médico faz

parte dos processos de legitimagao do acto

2. Légica da relacéo

3. Heterogeneidades do sentido

4. Semiose ilimitada clinico e apazigua a ansiedade natural do pa-
ciente.
1. A pragmatica preocupa-se comefsi- Outro exemplo: Um professor que va-
tos praticos no uso da linguagem, partindo |oriza um trabalho ou que, pelo contrério,
do principio quefalar € agir. Ha na lin-  emite sobre ele uma critica negativa obtera

guagem enunciados que no momento mesmoresultados diversos em funcéo da competén-
da sua enunciagdo produzem a acgado enuncicia que, naquelas circunstancias, o aluno lhe
ada. reconhecer.

Exemplo: Um medico que afirma a um  Teoricamente, trata-se d@émensé&o per-
doente: "NOs vamos tratar disso” conse-  formativa da linguagem que pde em relevo
gue de imediato um efeito terapéutico que g importancia do contexto e das circunstan-
antecipa o efeito do tratamento que, por suacias da enunciacéo na afirmacéo de legitimi-
vez, é potenciado pela escrita de uma re- dade dos enunciados.
ceita. Mas se numa situacdo diversa da re- Alids a capacidade performativa da lin-
lacdo médico-doente, alguém afirmaos  guagem poderé ser uma das explicacdes para
tratamos-lhe da saude" ndo provoca 0s o recurso a praticas ndo médicas baseadas
mesmos efeitos pragmaticos. Trata-se, nesteem rituais de palavras e gestos com uma pos-
caso, de um enunciado que ndo diz o que diz,sjvel eficAcia terapéutica. Poder que por ve-
que diz mesmo o contrario do que diz. zes a dificil e inacessivel linguagem técnica

A diferenca de resultados decorre, em da ciéncia médica ja tera perdido.
termos pragmaticos, das circunstancias da Este aspecto é tanto mais importante
enunciacdo. No primeiro caso, o consultd- quanto as relacbes médico-doente e
rio ou hospital, o ritual (de gestos, olhares professor-aluno se alicercam numa as-
e palavras) da observagao clinica e, sobre-simetria incontornavel. Profissionalmente e
tudo, a competéncia e legitimidade que o do- jnstitucionalmente, o médico e o professor
ente reconhece na figura do médico inves- situam-se num plano de saber e também
tem o enunciad®Nos vamos tratar disso" de poder (eles sasujeitos-supostos-saber
de uma certeza garantida pela modalidade, como diz a psicanalise a propésito do
da enunciacdo e pela modalidade do pro- analista) que os investe de uma legitimidade
prio enunciado - dizefNOs vamos" e nd0  pragmatica e de uma responsabilidade ética
simplesmenteEu vou" designa o médico préprias ao exercicio e preenchimento das
mais a medicina mais a pessoa do doentesuas funcées.
que, desse modo, & convocado a colaborar Falar é agir, fazemos coisas quando

falamos, a linguagem influencia a relagéo
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entre os interlocutores, cria e modifica  Pensar épensar com Ninguém pensa
expectativas, crencas, desejos,...pefor- nada sozinho. N&ao ha originalidade abso-
matividade decorre do facto da linguagem luta nem repeticdo absoluta. O dialogismo
nao ter uma funcdo essencialmente re-nao deve ser menaise-en-scenendo deve
presentativa da realidade - a linguagem ser apenas formal - agora falo eu, agora falas
nao funciona pomimesis ela age sobre tu - mas é condicdo de possibilidade da co-
aquilo que fala e age sobre quem fala. municacao, é instituinte do pensamento e da
As relagcdes humanas sédo trabalhadas peldinguagem.
linguagem - verbal, gestual, pela linguagem Exemplo: O médico néo fala para o do-
do siléncio (que pode ser silenciamento ente.ele fala com o doenteE como doente
imposto, coagido ou, apenas, auséncia deque ele enuncia um diagnéstico e prescreve
palavras). A nossa relacdo com o mundo uma terapéutica. Médico e doente <dB
nunca é directamente imediata, mas sem-enunciadores 0s doisco-significamos sin-
pre mediada pela linguagem, pelo simbdlico. tomas, os dois produzem uma hermenéutica,
uma interpretacdo dos sintomaSintoma-

2. A pragmatica recusa principios imanen- tologia e semiologiando sao termos equiva-
tes, recusa absolutos. N&o exalta o sujeito,lentes. Ha entre eles um diferimento decor-
nao Ihe reconhece soberania sobre o dito,rente dos processos de significancia, decor-
mas também ndo o humilha submetendo-o rentes eles também da mediag&o pragmatica,
a uma ordem transcendente. A consciénciarelacional dos interlocutores em situagéo.
nao é imediata, toda a consciéncia imedi- A superac¢do do esquema canénico Emis-
ata é falsa consciéncia e, por isso, suspeita.sor -> Receptor, unilateral e redutor do fené-
Em termos hermenéuticos, a consciéncia re-meno comunicativo, deve no caso da relagéo
sulta de uma tarefa - o conhecimento que clinica dar lugar a uma valorizagéo da auto-
cada um tem de si proprio € um espelho dos nomia do doente.
seus objectos, das suas obras ou actos. Are- Outro exemlo: A nivel da investigacao
flexdo sobre si € mediada pelas expressdegientifica, a historicidade das controvérsias
nas quais a vida se objectiva, pelos signos dometa-tedricas cristaliza numa determinada
acto de existir. relacdo interlocutiva entre especialistas da

A reflexdo faz-se por retorno de uma deci- mesma area ou areas proximas. Alogica des-
fracdo aplicada aos documentos da vida, aossas controvérsias ndo escapa as determinan-
actos e obras que testemunham em cada untes que possibilitam qualquer outra troca co-
o esforgo e o desejo de existir. Ou dito de municacional. Trata-se de questionar cam-
outro modo, a consciéncia emerge de umapos de pertinéncia e, apesar das especificida-
I6gica da relagdocom as coisas e, essenci- des de grau e de exigéncia, €, ainda, arelacéo
almente, com os outros. A subjectividade é interlocutiva que configura os enunciados.
atravessada pela alteridade, ela resulta de um A dimenséo pragmaética condiciona, pois,
processo de diferenciacdo. As diferencas deo desenvolvimento cientifico - a sintaxe e a
cada um nao séo prévias, ndo sao absolutassemantica da argumentacéo e da demonstra-
mas séao tarefas de diferenciagéo. ¢cao sdo enquadradas pela historicidade dos

saberes e por esse didlogo entre cientistas,
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entre perspectivas e ou campos disciplinaresO desejo pede para ser vivido na linguagem
diferentes. A énfase neste ou naquele e, desse modo, permanecer vivo.
detalhe, o encadeamento das duvidas ou das Um meédico deve prestar atencéo ao paci-
hipéteses, a organizacdo metodologica, osente, olhando-o no rosto, lembrando-se que
pré-conceitos e pré-suposicoes, o contextondo é sé a linguagem verbal que comunica,
politico e cultural, as perspectivas de aplica- mas que todo o comportamento € comunica-
céo da teoria, as possibilidades e dominio da¢édo. O tempo da consulta, a disponibilidade
técnica, ...- ndo constituem apenas o cenariodo olhar, o tom das palavras, a forma de ou-
exterior da investigacdo, mas constituem e vir sdo algumas das estratégias de comunica-
instituem o préprio trabalho cientifico. cdo que atribuem um lugar ao outro, que Ihe
reconhecem ou nao o papel de interlocutor,
3. A pragmatica da comunicagao € o lu- que o valorizam ou ndo enquanto sujeito de
gar dasheterogeneidades O caracter pro- facto e de direito. Vemos o outro como ve-
cessual do sentido resulta numa multiplici- mos o mundo: significando-o, imaginando-
dade heterogénea. A significacdo ndo estao, figurando-o. E a figuracdo humana esta
previamente no cédigo, € o uso que operaci- submetida a juizos éticos de transfiguracéo
onaliza e recria o valor dos signos. Os jogos (figuragéo positiva) ou desfiguragao (figura-
de linguagem reenviam-nos para uma l6gica ¢do negativa). A ética e a deontologia da
do possivel ndo limitada por uma significa- educacdo e da medicina recordam-nos a res-
cao ja dada priori . ponsabilidade de transfigurar o mundo, o
A significacdo € constrangida pela com- mundo das coisas, mas também o mundo das
preenséo. Arelagéo interlocutiva impde uma relagbes humanas.
bi-codificacdo e uma bi-contextualizagdo: A massificacdo do ensino, por uma lado,
dois codigos e dois contextos entram em com a consequente abertura do curso de me-
confronto e determinam a producéo do sen- dicina a diferentes classes sociais e, por ou-
tido e das referéncias. tro lado, o alargamento da prestacéo de cui-
Em situacdes marcadamente assimétricasdados de salde a quase toda a populacéo, a
como médico-paciente, educador-educando,diversidade de op¢des de vida e a diversidade
o nivel de compreensado, de empatia, a di- do nivel intelectual dos doentes séo facto-
mensao relacional sdo decisivos para 0 su-res que vém acentuar a necessidade pragma-
€esso ou insucesso dos actos pedagogicos ¢ica e ética de abertura a heterogeneidade dos
médicos. Um educador deve procurar com- sentidos.
preender os desejos das criancas e ajuda-las Nada pior numa relacao que a indiferenca
a trazé-los a linguagem, ou seja, ajudar asdo interlocutor proximo. Ser indiferente é
criangas a atribuir sentido a esses desejos esndo constituir diferenca, € ndo permitir que
condidos. Permitir que esses desejos ace-o outro aceda ao lugar de sujeito. E o eu de
dam ao simbolico é contribuir para um ni- um anular o eu do outro. E, enfim, tornar
vel de satisfacdo bem mais essencial do quefraudulenta toda a producéo de sentido e fa-
a sua reducdo a uma necessidade imediatazer da educacgéo ou da consulta médica uma
mente saciavel e por isso rapidamente morta.prepoténcia ilegitima.
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4. O uso dos signos é um permanente tico, mas, sobretudo, pragmatico. O jogo
trabalho denterpretacdo. Um signo reen-  da interpretancia sendo decisivo para o de-
via sempre para um outro signo seu interpre- senvolvimento de qualquer pratica comuni-
tante. Teoricamente, falamos eamiose ili-  cativa fica dependente dessa possibilidade de
mitada. Nao ha signos primeiros nem ulti- tradu¢cdo dum discurso com um regime cien-
mos, eles encadeiam-se, impelindo o sujeito tifico e técnico desejavelmente rigoroso para
a uma substituicdo incessante de um signoum outro discurso que, independentemente
por um outro e fazendo da comunicacdo umados conhecimentos tedricos que o0 paciente
insubstituivel atencéo ao outro. possua, sera inevitavelmente envolvido pelas

Existem varios processos semioticos e sdoemocdes decorrentes da situacdo paciente.
Varios os tipos de signos resultantes do jogo Tanto mais que hoje as questdes de saude es-
entre as categorias que o constituem. Par-tdo muitas vezes associadas a questdes éticas
tilhamos com os outros animais a possibili- draméaticas.
dade de percepcionar o mundo através das Resumindo, poder-se-a dizer que os qua-
suas manifestacdes sensiveis, mas possuitro pontos aqui abordados - performatividade
mos, para além dessa, uma outra faculdadeda linguagem, heterogeneidades do sentido,
essencialmente humana: a de inscrevermoddgica da relacdo e interpretancia - tém em
na linguagem verbal a significacdo dessascomum o facto de pressuporem a irredutibi-
percepcbes. O mundo humano adquire, as-lidade da interac¢éo. O jogo interlocutivo é
sim, um estatuto verdadeiramente semiotico. o verdadeiro sujeito das praticas comunicati-

Falamos do que vemos, do que ouvimos, vas o0 que sendo uma realidade pragmatica €
falamos dos cheiros, dos sabores, falamosainda uma exigéncia ética.
dos toques da pele, falamos das sensacoes
organicas, dos prazeres, das dores, falamos
do que falamos, falamos do modo como fa-
lamos.

A necessidade de verbalizar a doenca, de
atribuir uma designagao aos sintomas, de
discorrer sobre o que se sente, sobre as pos-
sibilidades de cura revelam a importancia da
linguagem na manipulacao do préprio estado
de saude. Uma doenca sem nome ou com um
nome nunca ouvido € motivo de preocupacéo
acrescida, é absurda.

A especializacéo dos saberes e dos discur-

Sos e a articulacdo do saber médico com ou-
tros saberes colocam o problema do acesso
do doente a compreensao do diagndstico e
da terapéutica. E um problema de traducéo,
um problema de comensurabilidade dos dis-
cursos. Problema que ndo é apenas seman-
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