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Introducéo

N&o € usua ler producdes académicas que levem em conta 0S Seus impasses,
fracassos, percalcos, interrupcdes, ou mesmo seu abandono, bem como as saidas
encontradas pelo/a pesquisador/a, uma vez que o produto final geralmente é asséptico,
desprovido destes elementos, devido a complexidade que se coloca quando consentimos
gue ha atravessamentos inconscientes nestas producdes. Nao estou me referindo a
suposta neutralidade do/a pesquisador/a, pois as ciéncias humanas ja consentiram gque 0s
conhecimentos objetivos sd0 perpassados por pressupostos teodricos, filosoficos,
ideoldgicos ou axiologicos, nem sempre explicitados.

As pesquisas hegeménicas ou reconhecidas pelos pares no interior do campo®
cientifico ndo tém destacado os aspectos subjetivos que atravessam a pesquisa, para
além dos aspectos ideoldgicos. N& ha muitos relatos acerca dos avangos, recuos,
ensaios que perpassam a investigagdo. O mesmo se verifica no ensino e, especialmente
na formacdo docente, onde se pretende que o conhecimento ensinado provoque
alteragbes e mudancas de posicdo nos/as professoresas, desconsiderando outros
elementos que interferem na aquisicdo de conhecimento para além dos aspectos
cognitivos.

O presente trabalho pretende narrar e analisar os percalcos pelos quais passel,
como pesguisadora ao efetivar minha investigacdo no doutorado, desde a escolha do
tema, passando pela construcdo do objeto a ser pesquisado, bem como de todo o
processo de pesquisa, identificando as fantasias, as resisténcias, 0s tracos
identificatorios, os quais interferiram na construcdo tanto do problema de pesquisa,

guanto de uma possivel solucdo para este.  Busquei reconhecer e operar com a

! Os campos, de acordo com Bourdieu (1997, p. 27) sdo os lugares de relages de forca que implicam
tendéncias imanentes e probabilidades objetivas. O campo é definido por ee (1997, p. 20) como um
espaco relativamente autdnomo, mas dotado de suas leis proprias. O campo liter&rio, artigtico, juridico ou
cientifico, isto € 0 universo no qual estdo inseridos os agentes e as ingtituicdes que produzem,
reproduzem ou difundem a arte, aliteratura ou aciéncia.



complexidade da realidade psiquica inconsciente que interfere tanto no campo
cientifico, quanto na formacdo docente, como resisténcia a objetividade.

Esse procedimento ndo € inteiramente novo, pois a Psicanélise € uma teoria que
se congtruiu considerando os erros e acertos de Freud. Os casos estudados por ele sdo
considerados fracassados do ponto de vista da cura; no entanto, ele ndo os escondeu ou
os negligenciou. Pelo contrario, eles fazem parte de sua construcéo teorica; € a partir de
suas reflexdes sobre os casos clinicos que ele teceu a teoria psicanalitica. Lacan ao
realizar uma releitura freudiana também se propfe a saber o que permite a uma
psicandlise ser psicandlise, 0 que a condiciona, 0 que a determina. 1sso implica em
enfrentar, no que € transmitido desde Freud, as arestas de seu pensamento e nao
somente o brilho tedrico. O desafio é considerar estes atravessamentos na pesguisa

académica e na formagdo docente e paratal, 0 método clinico pode contribuir.

O método clinico e ainvestigacéo cientifica

O método clinico, de acordo com André Lévy (2001, p. 28), é definido como um
método gque permite a abordagem do outro, nas relagdes interindividuais e nas relacbes
sociais. E também uma démarche ativa de pesquisa e de intervencgo, que considera os
valores e as posicdes subjetivas no trabalho cientifico, além de permitir explicitar a
relacdo do sujeito com o saber.

Egberto Ribeiro Turato (2003, p. 235) afirma que, arigor, a medicina grega é a

fonte historicamente remota de métodos clinicos de pesquisa:

Devemos ponderar que 0 método clinico, em sua acepcdo mais
ampla teve seus primordios no nascimento da medicina
hipocrética. Foi nesta época, had cerca de 20 séculos, que
detentores de conhecimentos sistematizados acerca do que
afligia o bem estar do individuo tornaram-se observadores
gualificados, tendo estes fenbmenos entdo passados a ser
considerados no campo do natural. Embora, nas mais diversas
culturas e nas diversas épocas da existéncia da humanidade,
ppossamos ter registros, ou supomos a ocorréncia de praticas de
pessoas voltadas para a acolhida e para a apresentacdo de
solugbes para sofrimentos de outras pessoas, temos
historicamente que a prética clinica moderna, de forte difuséo
nas culturas chamada ocidental, advém de uma forma
primitivamente grega.



De maneira mais geral, a perspectiva clinica evoluiu tanto a partir das
concepcdes diferenciadas de ajuda dispensada a um paciente acamado, quanto a partir
do momento em que outras disciplinas nas ciéncias humanas, a Sociologia, a
Antropologia, a Psicossociologia, nela se fundamentaram com preocupagdes e contextos
diferentes.

Francoise Hatchuel (2005, p.13) refere-se a démarche clinica de inspiracéo
psicanalitica mais particularmente nas ciéncias da educacéo e afirma que:

uma das caracteristicas da démarche clinica de inspiracdo
psicanalitica consiste em estudar em profundidade um pequeno
nimero de casos onde se tenta compreender a dindmica e a
partir daquela se constréi a teorizagdo. O recolhimento dos
dados se faz mais freglentemente através das entrevistas ndo
diretivas e pela observacdo e registro de cenas de sala de aula,
bem como, a partir de textos escritos, notadamente os
autobiogréaficos, na medida em que € o sujeito singular que se

coloca em cena, ainda que através de apresentacdes de situacdes
para 0s ensinantes ou dos ensinantes.?

Para a pesguisadora (2005, p.13), a elucidacéo da relacdo do pesguisador ou da
pesguisadora com 0 seu objeto de pesguisa € considerada como um instrumento
essencial de conhecimento:

Nés partimos do principio que esta triangulacdo entre nosso

inconsciente, o material recolhido e a teoria, é que permite
compreender 0s elementos que se visa em uma situacdo dada.

Em minha pesquisa, a perspectiva clinica foi tomada da Psicanalise,
considerando sua epistemologia e seu método, embora ndo se trate efetivamente de um
procedimento terapéutico, que se refere arelacdo entre um analista e seu paciente, nem
tampouco da aplicacdo da psicandlise®. Interessou-nos experimentar 0 uso do método
clinico de inspiracdo psicanalitica’ numa pesquisa acadé@mica, especialmente na
educacdo, visando extrair desse método a possibilidade de operar com elementos
inconscientes também no campo da pesquisa e no campo do ensino e da aprendizagem.

A escolha do método clinico se justifica, pois ndo pretendia construir um

conhecimento alheio aos elementos inconscientes que se interpuseram ao longo desta

2 Traducdo livre do texto em francés.

% A discussio sobre a relacgo psicandise/educacio foi amplamente discutida por Maria Alice Moreira
Lima na dissertacdo “ O professor, o saber e o laco de educar”. FAE. UFMG. 2002.

* O termo “inspiracio psicanalitica’ é utilizado também por Francoise Hatchuel para precisar melhor a
“démarche clinica’. (2005, p. 12)



pesguisa. Os métodos evocados pela ciéncia que tém como referencial a consciéncia,
ndo alcancam esses elementos. Como traduzir em um méodo os elementos que
escapam a consciéncia? E a démarche clinica que permite considerar que o imaginario,
a intuicdo, o trabalho inconsciente, a aividade de posicionamento e elaboracdo de
sentidos, esta presente nas pesquisas académicas.

De saida, podemos afirmar que um dos objetivos da pesguisa com o método
clinico € o de construir um saber que permita aos pesquisadores/as trabalhar seu objeto
de pesguisa, e elucidar o que “se arrisca’ na relagéo entre pesguisadores/as e objeto de
pesquisa, 0 que SO € possivel a partir de indicios.

Carlo Ginsburg (2003) escreveu sobre 0 paradigma indiciério ou semiético sob o
gual podem ser situados os trabalhos de investigacdo de Sherlock Holmes, Peirce,
Dupin e Freud. O modelo epistemolégico que emergiu “silenciosamente” no ambito das
ciéncias humanas, no final do século XIX, destaca que a Psicandlise seria subsidiaria
deste paradigma, uma vez que se nortela na elaboracéo de suas hipdteses, em detalhes
triviais considerados insignificantes, mas que resultam ser indicios reveladores de uma
realidade, no caso, psiquica, ndo abordavel de outra maneira:

Creio que 0 seu método esta estreitamente aparentado a técnica
da psicanalise médica. Estatambém tem por habito penetrar em
coisas concretas e ocultas através de elementos pouco notados

ou desapercebidos, dos detritos ou ‘refugos da nossa
observacéo. FREUD apud Ginzburg (2003, p. 147).

Levando em consideracéo as contribuicdes do paradigma indiciario, apresento
aqui alguns elementos que compdem a chamada pesguisa que utiliza 0 método clinico, a
saber: a concepcdo de sujeito e os conceitos de implicacdo e transferéncialresisténcia
sdo fundamentais para 0 método clinico; o deslocamento dos eixos da pesguisa
académica dos produtos para os dispositivos de sua producéo e o deslocamento do
pesguisador/pesquisado; por fim, esse dispositivo reconhece que o produto da pesguisa
contém em si uma parte de desconhecimento: todo e qualquer dispositivo de pesquisa sO
podera funcionar com as “zonas cegas’, ou Seja, o/a pesquisador/a ir4 lidar com
elementos nem sempre nomeaveis, de ordem inconsciente.

Para fazer valer a eficacia do método clinico é necess&rio conhecer, avaliar e
encontrar seus proprios limites. Perguntar é situar-se entre 0 que se sabe e 0 que nNdo se
sabe. Nesse movimento de instaurar perguntas, ao inves de tentar responder atodas elas,

o/a pesquisador/a nutre o seu desejo de saber.



A forma como decidi narrar e analisar todo o processo de pesguisa estd marcada
pelo método clinico, pois, esse procedimento exigiu-me entender a minharelacdo com o
objeto de pesguisa proposto, a minha implicacdo neste processo, a
construcdo/reconstrucdo do objeto, e os efeitos de deslocamento que o fato de té-lo
assumido como método teve sobre o meu trabalho de pesquisadora e de formadora.
Trabalhar o tempo todo com as chamadas “zonas cegas’, foi um desafio constante, pois
havia a necessidade de que eu considerasse os obstéculos que se interpuseram no
decorrer da pesquisa.

O referencial tedrico utilizado foi a psicandlise, a qual aponta para um saber
incompleto, dado que o inconsciente comporta em si uma dimensdo de um néo-saber.
Essa“falha’ € a chave da estrutura do saber, ndo sendo possivel entdo, tamponé-la com
0s progressos da pesquisa cientifica. Sendo psicanalista, na perspectiva da préatica
clinica eu ja experimentava este ndo-saber prévio, mas como seria lidar com ele na
pesguisa académica? Se para a psicanalise o que importa para cada um é 0 acesso a sua
verdade, como operar com 0 método clinico, na pesquisa, entendendo que a articulagéo
subjetividade/objetividade continua sendo um desafio para todo/a pesquisador/a?

Na pesquisa vivenciei essa experiéncia de ndo saber exatamente onde iria
chegar. E se ndo chegasse em lugar algum? Geralmente escuto esse medo por parte dos
estudantes em situacdo de pesquisa. Nao sabemos exatamente se 0 que estamos fazendo
e valido, € legitimo, ou se € (til. 1sso faz muitas vezes, com que o/a estudante abandone
0 seu processo de pesquisa. No dispositivo que considera a producéo da pesquisa,
destacando-o0 do seu produto, a caracteristica central é provocar o desocamento do
proprio pesquisador. No meu caso fez-se necessario lidar com as “zonas cegas’ da
pesquisa, bem como com aincerteza do sucesso ou fracasso do seu resultado final.

Ao trabalhar nessa perspectiva, 0 que estd em questdo é a problematizacéo da
validade de um paradigma cientifico que considere elementos inconscientes
perpassando a construcdo de conhecimentos, o que foi avalisado, pelas produgdes sobre
0 método clinico, sobre o paradigma indiciério, e a teoria psicanalitica. Estendo esta
premissa para a construcéo do conhecimento cientifico em geral: a verdade cientifica é
sempre parcial; ndo é total, completa, acabada, como o0 pensamento humano anseia téo

profundamente.



Aplicando o método clinico

O método clinico possibilitou-me narrar e analisar a minha relagdo com o meu
objeto de pesquisa, que foi expresso, inicialmente na pergunta “de que natureza® é a
relacdo com o saber para a mulher professora’? e posteriormente, na compreenséo de
um “estilo” de ser, que pode apontar pistas para 0 “estilo de ser professor”. Busquei
elucidar ainterferéncia de uma fantasia inconsciente que me conduziu a pesquisa.

O trabalho da implicac8o, nocdo que reflete sobre a relacéo do/a pesquisador/a
com seu objeto de pesquisa, me permitiu 0 exercicio de me colocar em duas posicoes:
uma em que ha mistura com o objeto de estudo e uma outra posicdo em que observo
COmMO ocorreu essa mistura, buscando descrevé-la objetivamente e ndo escamoteando-a.
Além da nocdo de implicacéo, trabalhei com o conceito de transferéncialresisténcia,
como um meio de explicitar 0s processos inconscientes.

Assumir o paradigma indiciario e o méodo clinico, implicou a aceitacdo da
incerteza, da tensdo pertinente a esse dispositivo, chegando em alguns momentos a
imobilizacdo da minha producéo. Esse desafio de trabalhar na pesguisa com o que pulsa
em mim, ndo foi facil. O tempo todo me via na iminéncia de abandonar a pergunta
formulada e passar a trabalhar com algo mais objetivo, mais visivel, mais palpavel,
como nos moldes tradicionais de se fazer ciéncia, na qual a atitude cientifica de
descrever estados pretensamente contornados é mais confortavel; lidar com as
incertezas de um processo gue privilegia o subjetivo me parecia da ordem do impossivel
na academia. Enfrentar essa dificuldade e me manter fiel ao propdsito inicial foi um
grande desafio e ainda que algumas questfes ndo puderam ser totalmente respondidas,
serviram para iluminar as chamadas fronteiras do conhecimento, que ndo precisam ser
consideradas limites, mas podem se configurar como “passagens’, configurando assim,
aincompletude do conhecimento.

Ao deslocar 0 eixo da pesguisa académica do produto para o dispositivo de sua
producéo, busguei elucidar que os elementos inconscientes atravessam o trabalho do/a

pesguisador/a, tanto quanto o trabalho de quem ensina. Dessa forma, o0 método deixa de

® De acordo com Brugger (1997), o vocédbul o natureza deriva, etimologicamente, do latim natura, tendo
relacdo ao nascimento, a origem, significando: (1): em primeiro lugar, a propriedade natural, procedente
ou oriunda do nascimento de um ser vivo. (2): 0 modo de ser de cada “ente”’, tal |he compete por sua
origem. (3): plano construtivo entranhado em todo ente e, por isso mesmo, também a norma determinante
de seu operar.



ser “o caminho a ser percorrido” pelo pesquisador/a e passa a estar mais relacionado
com o caminho rigoroso e éico que o/a pesquisador/a percorreu.

Para operar com o método clinico, fez-se necessario elucidar a concepcéo de
sujeito com a qual iria trabalhar. Por considerar inicialmente que o/a professor/a € um
sujeito® atuante no processo de ensino e que, a0 mesmo tempo, sofre os efeitos das
modificagbes que lhe sGo impostas pela demanda atual de mudanca e adequacéo da
escola e do ensino, a qual coloca questdes complexas no que tange a sua atuacéo
profissional, eu acreditava que seria importante entender a natureza da sua relacdo com
0 saber, dada a minha propria experiéncia como professora do ensino fundamental e
formadora de professores e professoras no ensino superior. Em funcdo de ser mulher-
professora e do fendmeno da feminizacdo do magistério, acentuei inicialmente o género
feminino na construgcdo do objeto. E por que “saber”, em vez de “conhecer” ? Para mim,
0 conhecimento € o que se encontra disponivel na cultura, de forma sistematizada e
legitimada, para quem gueira apreendé-lo e transformé-lo; dessa forma ele € objetivo.
Enquanto que o saber, além de uma dimensao objetiva, que se pode perceber quando o
sujeito toma para si 0 conhecimento e o transforma, contém também uma dimensdo
inconsciente, que 0 move ou o paraisa na sua producao ou apreensdo do conhecimento.

Privilegiei o sujeito professor/a em sua relagcdo com o saber, entendendo por
relacdo com o saber, arelagdo que o sujeito estabelece consigo mesmo, com o outro, e
com o mundo numa dimensdo consciente/inconsciente. Como essa dimensdo é muito
abrangente, fiz recortes na anadlise da relacdo do sujeito com o saber na familia, na
escola, especialmente em sua formag&o académica, e na profissdo docente, a partir dos
indicios colhidos nos depoimentos dos/das professores/as sujeitos da pesquisa e em meu

proprio depoimento.

® Sujeito aqui foi tomado na concepcgo psicandlitica, na qual a ordem da linguagem ao mesmo
tempo em gue o constitui, o0 assujeita a uma particular trama de desgj os inconscientes e a um conjunto de
formagBes soci o-historicas inerentes a uma cultura determinada, nomeada como Outro. Paraa Psicandlise,
0 organismo bioldgico esta perdido e no seu lugar encontramos um sujeito que, enquanto dividido pela
estrutura da linguagem, vé-se exilado do real. O real o desafia permanentemente a reconstrui-lo. Um
sujeito se constitui como tal no interior do campo do Outro, a partir de uma sé&rie de operacoes
estruturantes as quais a Psicandlise da 0 nome de Complexo de Edipo e Estégio do Espelho.



A relacdo de um sujeito com o saber

A relacdo de um sujeito com o saber, se define pelarelacdo que este estabelece
consigo mesmo, com O outro e com o mundo. Este saber ndo se reduz ao conhecer
propriamente dito, (efeito da inteligéncia), mas também ao “orientar-s€’ e ao
“comportar-se” diante da vida, ou diante do saber. E uma posi¢3o que move o sujeito
ainda que este ndo saiba nomeala. Nesse sentido, o saber é efeito do desgjo
inconsciente.

A nocéo de relacdo com o saber, tem sua origem no campo da Psicandlise, mas
tem sido utilizada por tedricos/as da educacdo para exprimir 0 que Se passa ha
apropriacdo do saber por um sujeito. A relagdo de um sujeito com o saber foi discutida a
partir da psicandlise freudiana e da lacaniana, e das contribuicdes das pesquisas de
Bernard Charlot, Jacky Beillerot, Nicole Mosconi e Francoise Hatchuel. E no Brasil, a
partir da pesquisa de doutorado de Eloisa Helena Santos, e das producdes de seu grupo
de pesquisa, que se articula em torno do saber do sujeito trabalhador.

Assumi uma formulacdo de que essa no¢do € um operador que nos permite
entender e analisar a tensdo existente entre conhecer e saber. Ao longo da pesquisa, a
discussdo sobre a natureza da relagcdo que a mulher estabelece com o saber, foi
deslocada para a natureza da relacdo gque o sujeito estabelece com o saber. A relacdo
com o saber para um sujeito se forja nos lagos familiares, escolares e na profisso, a
partir das respostas construidas pelo sujeito para lidar com afalta, com a castracéo.

Para a Psicanalise, a forma como o sujeito vive e se relaciona com o saber estéo
intrinsecamente relacionadas. O sujeito vive, porgue em ultima instancia, ha um Outro
que o pulsiona permanentemente a continuar vivendo. E o desgjo que sustenta tanto o
ato de pesquisar quanto o ao de ensinar, bem como o ato de aprender. O desgjo por sua
vez € sustentado por um desejo de saber e este tem origem nas pulsdes de saber, dai
derivando as relagbes com o saber.

Nas primeiras investigagdes sexuais infantis, 0 que estd em jogo para a crianca €
saber sua origem e como se situar em relacdo aos pais. de onde vim? Para onde vou? O
gue esperam de mim? Para Freud, na constituicdo psiquica do sujeito, tanto o menino,
COmo a menina, tém a mae como primeiro objeto de amor, mas quando se deparam com
as diferencas sexuais, empreendem percursos diferentes. O complexo de Edipo, na obra
de Freud, foi analisado como uma das bases principais para a aquisicao da sexualidade

masculina e feminina. O Complexo de Edipo consiste num né de relagdes, numa



montagem que estrutura os limites de nossa propria subjetividade desgjante. A
passagem do complexo de Edipo para o Complexo de Castraczo introduz a sexualidade
humana, que, ndo se reduz a comentada ameaca, no homem, de perder seu pénis, ou a
da inveja dele por parte da mulher. A castragdo, além de implicar essa dimensdo, € o
momento fecundo gracas ao qual o sujeito fica separado de sua ligacéo incestuosa com a
mée para se dar a um objeto fora do grupo familiar. Dessa forma, cada sujeito, homem
ou mulher terd que buscar seu proprio jeito de lidar com o que lhes “falta’,
confrontando-se 0 tempo todo com o desgjo enquanto causa.

A idéia dafalta poderia ser considerada como ponto central de toda a questéo da
relacdo com o saber em sua dupla dimenséo: o conhecer e o ndo-saber. A incompletude
do sujeito e a sua relacdo com a falta 0 acompanhara e simultaneamente promovera o
seu desejo de saber. O sujeito estd sempre em busca do que Ihe traga ssmbolicamente
uma sensacado de plenitude, de prazer. Cada qual busca objetos onde possa experimentar
0 seu prazer. Dessa forma, a discusséo sobre 0 saber carrega em si a discusséo sobre a
verdade. A verdade em Psicandlise é tomada como efeito da posicdo de cada sujeito no
mundo, sendo, portanto, absolutamente singular. Em seu texto de 1910, “Leonardo da
Vinci e uma lembranca da infancia’, Freud descreve as trés consequiiéncias possiveis do
fracasso das primeiras investigacdes. Os destinos da relacdo de um sujeito com o saber

comportam entéo as dimensdes de inibicdo, compulséo e sublimacdo.

Elucidando a fantasia que perpassou a pesguisa

A partir dos dados objetivos relativos a formacéo coletados em documentos da
Secretaria Municipal de Educacdo de BH, compus 0s agrupamentos de professores e
professoras e solicitei deles/as os depoimentos escritos, a fim de investigar, pelos
indicios, a natureza da sua relacéo com o saber.

Quando analiso, inicialmente, 0os depoimentos escritos buscando apontar o0s
elementos que respondessem a questéo: de que natureza é a relagdo com o saber dos
sujeitos professores e professoras? o fiz de forma a elucidar os sintomas dos sujeitos
investigados. Essa constatacdo, que me foi elucidada no exame de qualificacdo, me fez
deparar, naquele momento, com algo do meu ndo saber. Fez-me interrogar-me acerca
das fantasias que me levaram a conduc&o da pesquisa até aquele momento produzindo o

deslocamento que resultou na mudanca de estratégia tanto na leitura dos depoimentos,
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guanto na minha tentativa de elucidar elementos que possam contribuir Nnos processos
formativos de professored/as.

No desenrolar da pesquisa, pude perceber que havia na formulacdo da minha
primeira pergunta de pesguisa— de que natureza é arelacdo com o saber paraa mulher-
professora? elementos inconscientes, hipéteses subjacentes, nem sempre nomeaveis a
priori. Aqui se estabeleceu claramente a tensdo entre conhecimento (objetivo) e saber
(subjetivo), pois, embora sejam articulados, ndo sdo coincidentes. A minha pesquisa,
gue tinha como objeto investigar a natureza da relagdo com o saber para os sujeitos
(professores/professoras), geraria  um conhecimento académico, porém este
conhecimento académico por sua vez estaria impregnado pelos aspectos inconscientes
gue derivaram das minhas fantasias, resisténcias, identificacbes. Neste percurso,
busquei explicitar a tensdo entre saber e conhecer, na expectativa de que esse
entendimento possa favorecer os processos de producéo do conhecimento cientifico e os
processos de ensino e de aprendizagem.

A hipotese inicial de que os/as professores/as mais inventivos/as eram os/as que
prosseguiram em sua formacdo, em nivel de pos-graduacdo, denunciava uma
valorizacdo da carreira académica (ou seja, do conhecimento cientifico) em detrimento
da experiéncia (tomada agui como um saber-fazer pratico) daqueles/as professores/as
gue ndo tinham feito um percurso na formagdo académica. Essa crenca se deve ao fato
de que o percurso académico que realizei, culminando agora no doutorado, tinha sido a
“saida’ encontrada por mim, professora do ensino fundamental, para lidar com o mal-
estar do trabalho docente, téo presente no cotidiano das professoras, que se queixam
incessantemente. Dessa forma, acreditava encontrar nos depoimentos dos/das
professoras respostas que confirmassem a “minha verdade’, tornando-a universal,
legitimando-a academicamente. O risco agui ndo era “ler” os dados a partir de uma
fantasia, mas acreditar que o conhecimento é produzido alheio a elas.

De minha parte havia um conhecimento tedrico acerca dos destinos da relacéo
de um sujeito com o saber, que podem ser os de inibic¢do, compulsdo e sublimacdo, mas
ainda assim, eu fui impelida a fazer uma pergunta de pesquisa, permeada por uma
fantasia inconsciente, que me levasse & uma apropriagdo deste conhecimento. E o
método clinico que me permitiu elucidar essa trama e ndo escamotea-la, funcionando
assim como elemento desobstaculizador da efetivacdo do processo de pesquisa e

elaboracdo datese.

10



11

A tensdo conhecimento/saber que geralmente ndo tem sido considerada nos
processos educativos, da mesma forma que nos processos de construcdo do
conhecimento cientifico se evidenciava. Consideré-la seria consentir que, tanto a
producéo do conhecimento cientifico, quanto a sua transmissao através dos processos
educativos, estd permeada por nossas fantasias, mitos, resisténcias, nem sempre
passiveis de elucidacdo. Para mim, a transmissdo de conhecimento que se da no
processo de ensino e de aprendizagem, se da a partir do que ndo se disse, do ndo-dito,
do que ndo esta nomeado, ou sgja, de elementos inconscientes. Esses indicios ndo-ditos
instauram, a meu ver, uma tensdo entre conhecer e saber, em sua dimensdo consciente e
inconsciente.

Dada a natureza da relacdo com o saber, oriunda da sexualidade entendida como
libido, e dados os destinos da relacdo de um sujeito com o saber: inibicdo, compulsdo e
sublimacdo, presentes de forma isolada ou combinada nos discursos dos sujeitos
investigados em situacdes de escolarizacdo, formacao, profissdo e situacOes de vida
pessoal, foi possivel consentir com a queda de uma fantasia que orientou a minha
pergunta de pesquisa. a de que as professoras mais inventivas eram as que fizeram
formacdo académica em nivel de pés-graduacéo. Pude constatar atravées de meu préoprio
depoimento que ao me deparar com os/as adultog/as “significativos’ na minha infancia,
tanto na minha familia quanto na escola, fui constituindo um modo préprio de valorizar
sobremaneira o conhecimento sistematizado. Através do vinculo que estabeleci com
ogas adultog/as “significativos’, assimilei o discurso corrente no momento de que
estudar poderia me conferir uma possibilidade de acesso ao codigo social, favorecendo-
me transitar nesse cddigo, acedendo a uma outra posicdo social. Ou sgja, através dessas
relacdes, construi um significado simbdlico atribuindo ao conhecimento sistematizado
um valor de verdade. Na pesquisa, sem 0 saber, essa verdade orientou a pergunta que
formulei inicialmente: de que natureza € a relacdo com o saber para a mulher-
professora? Em sua relacdo com o saber, ndo sO as criangas, mas também muitos adultos
ainda tém dificuldade em seu processo de aprendizagem por ndo aceitarem a sua
incompletude. Alguns sujeitos nem conseguem se perceber incompletos, outros temem
essa condicdo. A fantasiatem a funcdo de ser umaresposta afalta

Ao retomar os depoimentos, deixando cair esta fantasia (outras podem ter-se
instalado) foi possivel (re) I1é-los. A relacdo do sujeito com a familia, com a escola, e
com a sua formagdo em nivel superior e na pds-graduacdo permaneceram em cena, mas

retirei dos depoimentos elementos que se repetiam e agueles inéditos para cada sujeito.
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Agora procurava encontrar elementos da relacdo do sujeito com o saber que
contribuiram para og/as professores/as se alienaren/separarem dos discursos a eles/as
enderecados, escutando assim a “saida’ particular de cada sujeito. Haveria alguma
relacdo entre os elementos que se repetem e os inéditos, da relacdo do sujeito com o
saber, que apontam pistas sobre 0 seu “estilo” de ser professor/a? A pergunta que me
coloquei passou a ser: Saber de seu “estilo” préprio de ensinar pode favorecer o
processo de ensino e de aprendizagem? E o “estilo” que forja ainvencio?

Através da releitura dos depoimentos escritos de sujeitos investigados, foi
possivel observar, da mesma forma que havia constatado em meu depoimento, que tanto
a familia, quanto a escola foram os bastidores nos quais os adultos “significativos’
projetaram seus ideais e suas concepcles, sobre os sujeitos investigados, quando
criancas. E os sujeitos foram tomados aqui como efeitos destes discursos. Discursos ora
balizados por ideais, utopias que pretendiam reger suas agdes, esses ideais ora 0s
mobilizaram, ora os paralisaram, como pudemos constatar em relacdo a situacéo
econdmica, por exemplo, que para uns'umas foi a causa mobilizadora do sujeito e para
outros/as foi considerada como o fator responsavel por suas escolhas.

Passei a me perguntar o que seriao “estilo” de cada um/a? A maneira como cada
umv/a lida com a linguagem, com a escrita, com sua singularidade, com sua relagdo com
0 outro. Do estilo, um desdobramento: Seria necessario aprender aimplicar o sujeito em
seu processo de aprendizagem. Comecei a experimentar também na minha experiéncia
de formadora de professores e professoras, 0 método clinico. Se tanto na pesquisa,
guanto em formacdo, o sujeito € dividido, e vai operar com um sujeito dividido, sgja
ele/a 0 objeto de pesquisa ou o0 aluno/a, como pensar em pesquisa ou proposas

pedagdgicas sem considerar essa divisao?

As contribui¢des do método clinico a formacéo docente

Pude experimentar os efeitos da pesquisa para a minha funcdo de formadora,
bem como pensar a formacéo docente numa perspectiva que considere a tenséo saber-
conhecer. O método clinico nos permite também, na formacéo docente, abordar a
implicacdo do sujeito professor/a no processo de ensino, lidar com a incerteza dos
resultados da tarefa de ensinar, com o imponderavel pelo fato de se estabelecer uma

relacdo sujeito-sujeito. Os impulsos inconscientes, 0s desejos insatisfeitos, amor e odio,
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estardo permeando as relagbes entre o0s sujeitos em situacdo de ensino e de
aprendizagem.

Os aspectos objetivos dessa formacdo, ou seja, a apropriacdo de elementos
tedricos poderdo ser captados e enunciados pelos sujeitos; quanto aos efeitos subjetivos,
ligados a singularidade de cada um, ao estilo de cada um, talvez possamos perceber
alguns tracos, que eles e elas poderéo elucidar, ou néo, pois, torna-se dificil narrar esse
processo no momento de seu acontecimento. Somente 0s sujeitos poderdo enunciar,
algum tempo depois, se a formacdo produziu algum efeito, embora eu possa verificar no
cotidiano alguns de seus tracos. Parto do pressuposto de que posso falar um pouco mais
do meu estilo de ensinar. Ao experimentar 0 método clinico em sala de aula, ndo viso
gue o/aluno/a o reproduza como modelo, nem tampouco que reproduza a teoria que
escutou de mim como sua professora. O mote € o meu proprio consentimento de que o
conhecimento a ser transmitido por mim, a partir da disciplina que leciono ndo se
constitui em uma verdade. O meu trabalho visa que ele/a possa elucidar algo do que se
apropriou, aquilo que Ihe tenha sido significativo, do que transmiti, mesmo sem o saber.

Numa pesguisa que discute a relacdo com o saber, e conseqlientemente no
ensino gue terd que lidar com os desdobramentos da relacdo com o saber nos sujeitos
alunos/as e professoreg/as, apostei na possibilidade de buscar na Psicandlise 0s
elementos para conhecer 0s processos psiquicos implicados no ato de pesquisar/ensinar,
principalmente os aspectos inconscientes. impressdes, angustias, incertezas, hesitacoes,
prazeres e desprazeres, entusiasmos e desanimos, inquietudes, enfim, elementos que se
depreendem dalida e darelacdo de um/a pesguisador/a com seu objeto, no decorrer de
sua producéo.

Considerando a experiéncia do inconsciente tanto naguele/a que pesquisa,
guanto naquele/a que ensina, fui buscando elucidar que ndo é possivel construir um
conhecimento completo, acabado, pois, sempre havera um ponto de falha. Constatei
dessa forma que ha uma tenséo entre o saber consciente (0 conhecimento) e 0 ndo-saber
(inconsciente). A relacdo de um sujeito com o saber, em sua dupla dimensdo se da em
funcéo da posicdo subjetiva em relacdo a castracéo e ndo em fungdo dos dados objetivos
gue nos foram ensinados. Assim, o/a professor/a, em sua funcéo de ensinante também
ndo podera se colocar no lugar daguele/a que detém e transmite todo o saber ou a
verdade, evidenciando atensdo entre conhecer e saber.

O trabalho para que o/a professor/a se coloque numa posi¢ao investigativa e ndo

numa posicao cujo saber antecede a sua relacdo com o sujeito aluno/a é lento. Aprender
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com 0 gue surge e ndo submeter a uma répida explicacdo os “fracassos’ do ato
educativo é consentir com o imponderavel, com o desconhecido. E preciso aceitar
trabalhar com as “zonas cegas’ ja citadas neste estudo no capitulo um. Dessa forma,
procedimentos como memorial, estudos de caso, relatos de experiéncia, discussdes
sobre filmes, tém sido utilizados com esse objetivo. Freud destitui 0 mestre, no sentido
classico e entende que aquele gque ensina &, ele mesmo, trabalhado pelo material com
gue trabalha, ndo controlando tudo, ndo detendo todo o conhecimento.

Inventar uma experiéncia de ensino congruente com o consentimento do
inconsciente, colocaria 0 sujeito ndo sb em relacéo com o saber diferente daguela que se
produz no ensino académico, uma vez gque este ndo considera as emergéncias do
inconsciente, mas também, e por isso mesmo, em relacéo aos efeitos de verdade. Saber
gue temos diferentes relacbes com o saber em diferentes situacdes faz diferenca para
constituir nosso estilo de ensinar? O/a educador/a desavisado de que o saber em sua
dupla dimenséo forma uma unidade ambigua e contraditoria, da a funcdo de ensinar um
carater problemético uma vez que as questdes dai decorrentes sdo comumente tratadas
no registro patoldgico, principalmente quando se analisa a relagdo do/a aluno/a com a
aprendizagem.

Para lidar com o saber em sua dupla dimensdo, ndo basta oferecer todo o
conhecimento disponivel ao sujeito, mas é preciso permitir-lhe se apropriar deste
conhecimento e produzir entdo o seu saber, consentindo que sempre haverd uma parcela
de ndo-saber, inerente a relacdo do sujeito com seu desgjo. Ao me implicar nessa
relacdo, consinto que, quando se trata do saber, também sou limitada, ndo possuindo
todas as respostas solicitadas pelog/as alunog/as quando narram situagdes vividas em
sala. Nesta experiéncia, vou tecendo um estilo de ser professora que me permita lidar
com as questdes objetivas e subjetivas de minhas alunas e alunos, bem como lidar com
minhas préprias questdes, no processo de ensino e de aprendizagem. A questdo que
advém dai & é possivel transmitir a eles/as o que eu propria ignoro? A minha aposta
tem sido no sentido de que transmito algo do meu desegjo de investigar e produzir novos

saberes, a partir de uma ética que inclua o mal-estar.

Consideracdes finais

Para finalizar, retomo um dos impasses da pesquisa que foi justamente trabal har

com nocdes: tanto a no¢ao de relacdo com o saber, quanto a nogdo de implicacdo ainda
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s80 pouco utilizadas em pesguisas académicas, principal mente em nosso pais. Trabalhar
com uma noc¢do pressupde que ao desenvolver pesquisas que a utiliza, e ap descrever os
fendbmenos balizados por ela, se avaliem também as possibilidades e limites dessa
nocao, verificando a possibilidade de operar com ela para elucidar problemas e apontar
novas leituras da realidade. O método clinico permite essa reflexdo, uma vez que néo
escamoteia 0s obstaculos e os impasses dai decorrentes. Para mim, o impasse vivido ao
operar com a noc¢do relacdo com o saber € que esta se configura num objeto fluido, a
partir de sua dimensdo consciente (0 conhecimento formalizado) e sua dimenséo
inconsciente (0 ndo-saber), estando sempre em movimento. Por isso, hoje defino a
nocao relacdo com o saber como um “operador”, que permite no campo educacional,
considerar uma subjetividade e uma objetividade produzida na e através da linguagem e
da fala. Também a nocéo de implicacdo, a qual nomeia a relacéo pesguisador/a-objeto
de pesquisa. A implicacdo da subjetividade do/a pesquisador/a, em suas dimensdes
consciente e inconsciente, é tratada ndo como obstaculo a compreensdo, mas como um
fendbmeno a ser reconhecido e trabalhado no processo de producdo de conhecimento.
Considero também a riqueza de se trabalhar com uma no¢édo, pois a sua fluidez permite
gue se possa criar e transformé&la, indo além do conhecimento formalizado,
estabilizado, permitindo transitar nas fronteiras do desconhecimento, das incertezas, do

imprevisivel.
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