EDITORIAL

meio. Por um lado, temos todas as dificuldades burocrdticas e institucionais

nas quais ela permaneceu (e permanece) imersa duarante os tiltimos anos,
criando uma situagdo que temos narrado e discutido sistematicamente em outras
ocasiobes.
Por outro lado, os modismos decorrentes de todo um processo de dominagdo
cultural (também por nés muitas vezes descrito e criticado) levam-na ndo somente
aos consultérios particulares e aos modelos psicoterdpicos de dificil acesso e
custo excessivo, mas também as falsas idéias de “pesquisa de ponta” e de
tecnologia que fazem com que toda uma geragio se aliene cada vez mais de
uma realidade social dura e carente.
Finalmente, essa realidade, extremamente bem descrita em um dos trabalhos
deste niimero, traz a tona toda a impoténcia do profissional, associada ao descaso
governamental e a miserabilidade e fragmentag@o de nosso tecido social.
Nessa confluéncia de fatores nos situamos, no mais das vezes tomando posi¢ées
unilaterais, todas carregadas de razées e ligadas diretamente as nossas
aspiragées e fantasias.
Entretando, conforme jd falamos em um texto anterior sobre a prépria Psiquiatria
Infantil, uma especialidade s6 se constréi embasada em concepgdes filoséficas
que pensem o Homem e seu mundo. Mais do que visées especificas ou abordagens
tecnolégicas, ela depende, para construcdo de uma nosologia e, principalmente,
de sua prdtica didria (sim, porque néo podemos esquecer que a Psiquiatria da
Inféncia é predominantemente uma atividade clinica e, assim, dependente, de
maneira bdsica, de sua prdtica), de uma visGo humanistica esquecida e
abandonada por nossa cultura tdo tecnocrdtica e principalmente, tGo pragmdtica.
Alguns dos textos deste niimero trazem, de maneira muito diferente,as mesmas
questdes que aventamos neste editorial.
Eles se entendem desde abordagens na concep¢do do Homem, embasadas na
relagdo consigo mesmo, com o Outro e com as coisas, determinando assim sua
atuagdo; até a visdo social tdo esquecida ou, ao contrdrio, romantizada de modo
muitas vezes irresponsdvel.
Pensar a crianga, a meu ver, significa pensar antes de mais nada, possibilidades.
Ela é um vir-a-ser, francamente em aberto, que se constitue na medida em que
cresce, a partir de suas potencialidades e das influéncias e intera¢bes que
estabelece com seu ambiente.
Gradativamente passa a ter um instrumental cognitivo que Lhe permite perceber,
analisar e reagir ao mundo circunjacente de modo cada vez mais adaptado até
que, com o advento da adolescéncia e do pensamento formal, consegue estabelecer
padries de significados que Lhe permitem construir um projeto que lhe orientard
durante a vida.
Esses significados, pessoais e intransferiveis, sGo construidos no decorrer de seu
desenvolvimento e serdo o impulso e a modelagem de toda a sua atividade.
Como médicos dessa populagdo somos co-responsdveis por eles. Nosso papel,
paralelamente ao modelo curativo, caractéristico da medicina hipocrdtica, ¢
também um papel pedagégico uma vez que além de exemplos, somos teoricamente

P arece-nos muito dificil pensarmos hoje, a Psiquiatria Infantil em nosso
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aqueles que participam, como formadores de opinido, de todo um processo de
educagdo informal.

Dessa maneira temos que, obrigatoriamente repensar nossas atitudes e
pensamentos. Talves ndo precisemos ir muito longe voltando somente a nos
remetermos ao velho e conhecido Cédigo de Etica hipocrdtico no qual uma série
de atitudes sdo definidas tendo sempre em vista, o bem estar do individuo ¢ a
sua visGo como um ser humano mais que uma fonte de lucro dos mais diversos
tipos, do econémico ao derivado da aquisi¢do do conhecimento.

Repensar nossa atividade, ao mesmo tempo que nossa visGo de mundo, significa,
paralelamente a construgdo de nossa individualiza¢@o enquanto especialidade,
a nossa autocritica em relagdo aquilo que oferecemos para a construcéo de uma
realidade melhor para nossas criangas.
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