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Resumo

Este artigo pretende estabelecer uma andlise sobre os modos de aftuacdo de
servicos de apoio emocional para a prevencdo do suicidio com enfoque na
nocdo de relacdo de guda como aspecto central de suas metodologias de
atendimento. O estudo aqui apresentado resulta de uma etnografia realizada
junto ao Centro de Valorizacdo da Vida — CVV no Rio de Janeiro, tendo em
conta tanto as atividades de treinamento de voluntérios quanto de atendimento
dos usudrios pelo servico telefénico. Foram analisados também os materiais
metodoldgicos do CVV e do SOS Voz Amiga, servico portugués, localizado em
Lisboa, andlogo ao CVV. A descricGo das metodologias de atendimento
telefébnico de apoio emocional e a reflexdo sobre o conceito de relacdo de
gjuda empregado por estes programas possibilitou identificar o modo pelo qual
eles lancam mdo de arranjos morais especificos empregados nas técnicas de
intferacdo como os elementos fundamentais das estratégias de prevencdo do
suicidio.
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Suicide prevention in emotional support services: a brief reflection on help
relationship

Abstract

This article intends to define an analysis about emotional support services for
suicide prevention focusing the concept of help relationshijp as the center of their
care methodologies. This research results from an ethnography carried out at the
Centro de Valorizacdo da Vida — CVYV, in Rio de Janeiro, considering both the
volunteer training activities and the attendance of users by the telephone service.
Both CVV's and SOS Voz Amiga’s (an analogous program, in Lisbon, Portugal)
methodological materials were also analyzed here. The description of the
emotional support telephone service methodologies and the reflection on the
concept of help relationship allowed to identify how they make use of moral
frameworks, used in interaction techniques as the key items of suicide prevention
strategies.
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Introdugado

O tema do suicidio € uma questdo importante de salde puUblica?
A Organizacdo Mundial de Saude calcula que cerca de 800 mil
pessoas morrem por suicidio no mundo anualmente. Este nUmero
significa que a cada 40 segundos uma pessoa se suicida. Em 2015,
de acordo com a mesma organizacdo, mais de um quarto dos
suicidios foram cometidos por jovens, entre 10 a 29 anos, com um
total de mais de 230 mil casos. O suicidio, além disso, € segunda
principal causa de morte de jovens entre 15 e 29 anos (WHO, 2018).
No Brasil, a taxa de suicidios teve um aumento considerdvel de 2015
para 2016, saindo de 6,3 para 9,7 por 100 mil habitantes, mas
manteve-se menor do que entre outros paises da América do Sul,
como Argentina (15/100 mil), Chile (16/100 mil) e Uruguai
(26,8/100mil)3. No Brasil temos uma média de 10 mil suicidios por ano
(BRASIL, 2017). Enfre 1996 e 2015, segundo os dados do Sistema de
Informacdes de Mortalidade (SIM) do Ministério da Saude,
ocorreram mais de 172 mil suicidios no pais4.

Este cendrio sugere que o suicidio, tema cléassico das ciéncias
sociais, objeto de obra seminal de Durkheim (2011 [1897])%, segue
como um problema de amplo aspecto na contemporaneidade.
MUnster e Broz (2015), organizadores de um volume que reune
diversas abordagens sobre o suicidio, definem este fendbmeno como
um objeto de estudo desafiador. Eles identificom que a
antropologia comecou tardiamente a se ocupar deste tema e
ainda se dedica pouco a ele. Uma das razdes que os autores
apontam para essa lacuna diz respeito as dificuldades de ordem
epistemoldgica e metodoldgica suscitadas pelo suicidio, como o
fato de ser marcado pela excepcionalidade e contingéncia.

MUnster e Broz (2015) consideram, além disso, que uma das
principais dificuldades da anfropologia em abordar esse objeto
consiste em refletir para além das definicdes de suicidio que o
considerem como um ato individual e patolodgico, pertinente a um
sujeito que o comete de modo deliberado e intencional. Os autores
apontam que a anfropologia pode contribuir para pensarmos
criticamente a fradicdo ocidental de reflexdo sobre o suicidio, a
partir de experiéncias baseadas em outros referenciais culturais.
Como MUster e Broz sugerem, a decis@o sobre a propria morte e as
narrativas morais que descrevem esta circunsténcia séo um terreno
no qual se manifestam com intensidade os limites da nocdo de

2 Ver BRASIL, 2017.

3 http://gamapserverwho.int/gho/interactive_charts/mental_health/suicide_rates/atlas.ntml. Acesso
em 30 de marco de 2021.

4 http//www2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=060701. Acesso em 30 de marco de 2021.
5 O tema foi também estudado por Marx (2009 [1846]).
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agéncia. Em alguma medida, o conceito de relacdo de gjuda e as
praticas dos servicos de apoio emocional de prevencdo ao suicidio
pautados por esta categoria dialogam com o que MdUster e Broz
definem por “tensdo da agéncia”, ou seja, a problematizacdo que
o tema do suicidio suscita em relacdo a agéncia humana. Ndo
pretendo, entretanto, fazer uma andlise que reflita especificamente
sobre o tema do suicidio, embora este apareca através das
técnicas utilizadas por servicos de apoio emocional que se dispdem
a promover sua prevencdo.

As andlises que apresento aqui resultam de uma trajetéria de
pesquisa sobre servicos de apoio emocional que se iniciou com a
etnografia que realizei para minha tese de doutorado junto ao
Centro de Valorizacdo da Vida (CVV) e de um periodo de
doutorado sanduiche, em Portugal, no qual pude acessar o SOS
Voz Amiga. Desde entdo, sigo acompanhando o trabalho do CVV,
dialogando com determinadas equipes de voluntdrios e em
contato com ex-membros do SOS Voz Amiga. Meu foco serd a
andlise de alguns aspectos daquilo que esses servicos chamam de
relacdo de gjuda, um conceito que opera como fundamento de
suas metodologias de atuacdo.

Refletir sobre as razées que poderiam ocasionar o suicidio e sobre
como evitar que ele ocorra significa penetrar em um terreno no
qual estar@o em jogo temas de natureza ética e filosdfica. Albert
Camus chegou a definir o suicidio como o Unico “problema
filosofico realmente sério” (2018, p. 17) porque ele colocaria em
questdo o julgamento sobre se “a vida vale ou ndo vale a pena ser
vivida" (lbid.). O suicidio &, portanto, um tema que, inevitavelmente,
nos remete & questdo do valor da vida. E assim € quando tomamos
conhecimento da morte de alguém por suicidio: nos perguntamos
sobre as motivacdes dessa morte, porque, de certa forma, somos
projetados para a reflexdo sobre o sentido e o valor de nossas
proprias vidas. Quando os servigcos de apoio emocional se dispdem
a estabelecer os modos de prevenir o suicidio, eles tentam
desempenhar processos de restituicdo do sentido e do valor da
vida. Lancam mdo, portanto, de métodos discursivos que
possibilitem uma espécie de restauracdo moral da vida daqgueles
que estejam sob o risco do suicidio. Isto estd expresso no proéprio
nome de um dos servicos que pesquisei, o Centro de Valorizacdo
da Vida. Prevenir o suicidio requer, segundo os horizontes deste
programa, um frabalho de atribuicdo de valor & vida. Buscarei, a
partir da categoria relacdo de ajuda, refletir sobre as técnicas de
prevencdo do suicidio e o modo pelo qual elas evocam discursos
morais que pretendem tanto explicar as causas do suicidio quanto
definir as ferramentas que serviiam para evitd-lo. Como estas
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moralidades articulom significados sobre sofrimentos e emocdes
que estariom, segundo as definicdes desses servicos de apoio
emocional, na base das circunstGncias que levam ao suicidio?
Quais seriam as fontes de tais narrativas morais? Estas sdo questdes
que permitrdo uma andlise mais aproximada do frabalho
desempenhado pelos programas de prevencdo do suicidio e
também uma reflexdo sobre regimes morais de gest@o dos
sofrimentos.

A relagcdo de ajuda

A principal atividade do CVV é a disponibilizacdo de uma linha
telefbnica destinada a fornecer apoio emocional. As técnicas de
atendimento estabelecem uma forma de escuta aos usudrios que
se engendram no que eles chamam de relacdo de agjuda. Em
minha tese de doutorado (MARTINS, 2015), busquei compreender os
processos de escuta e gest@o do soffimento elaborados por tais
programas. Desde entdo, sigo em contato com o tema e tive como
foco as moralidades que se articulam as técnicas e terapéuticas
propostas por servicos de apoio emocional para a prevencdo do
suicidio. A discuss@o que apresento aqui privilegia a pesquisa que
desenvolvi no Centro de Valorizacdo da Vida, onde realizei um
trabalho de campo de mais de um ano e no qual fiz cerca de 250
atendimentos como voluntaria.

O Programa de Prevencdo do Suicidio do CVV foi criado em 1962
e se define como “uma sociedade civil sem fins lucrativos, de
carater filantrépico, tendo sido reconhecida como de Utilidade
PUblica Federal pelo Decreto de lei n° 73.348, de 20/12/1973"S,
Desde 2015, estabeleceu uma parceria com o Ministério da Saude
que resultou em um acordo de gratuidade das ligacdes. O CVV
oferece um servico nacional com uma linha felefénica para
atendimento 24 horas (nUmero 188), além de atendimento por e-
mail, chat ou presencial’. Existe fambém o CVV Comunidade que
oferece apoio emocional afravés de diferentes formatos de
atendimentos presenciais, como, por exemplo, os Grupos de Apoio
aos Sobreviventes de Suicidio (GASS).. O Programa funciona
exclusivamente atfravés do trabalho voluntdrio e realiza mais de 3
milhdes de atendimentos por ano. Conta com, aproximadamente,
4 mil voluntarios que trabalham nos mais de 120 postos localizados

8 www.cvv.org.br. Acesso em 30 de marco de 2021.

7 Atuaimente, O CVV ndo tem feito atendimento presencial por causa da pandemia da COVID-19.
Alguns formatos de atendimento est@o sendo oferecidos on-line.

8 A instituic&o administra também o Hospital Francisca Julia em S&o José dos Campos (SP)
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em 24 estados e no Distrito Federal. Limitarei, entretanto, minha
andlise ao atendimento prestado por telefone.

O Centro SOS Voz Amiga, outro servico que pesquisei, se situa em
Lisboa e foi cricdo em 1978 pela Liga Portuguesa de Higiene Mental,
que € sua organizacdo mantenedora. O SOS Voz Amiga foi o
primeiro servico portugués a fornecer apoio emocional por telefone.
De modo distinfo do CVYV, este centro ndo oferece atendimentos
presenciais.

Os dois centros possuem referéncias fundamentais em comum. Do
ponto de vista metodologico, seguem os pardmetros do servico Os
Samaritanos, criado em Londres, nos anos 1950, pelo reverendo
anglicano Chad Varah®. Do ponto de vista tedrico, a principal
influéncia € o pensamento de Carl Rogers e sua reflexdo sobre o
atendimento psicoldgico. Ele foi um conhecido psicoélogo norte-
americano do inicio do século XX que, em 1945, se fornou membro
da Universidade de Chicago. Em 1942 publicou Counseling and
Psychotherapy (tfraduzido para o portugués como Psicoterapia e
Consulta Psicolégica) no qual desenvolve a percepcdo para
psicoterapia da ndo direfividade. Ainda que Rogers tenha deixado
de usar esse termo a partir da década de 1950, esse conceito foi
muito utilizado, sobretudo nos servicos de apoio emocional que
pesquisei. O conceito, como ressalta Moreira:

D& maior énfase aos aspectos de sentimento do que aos intelectuais,
enfatiza o presente do individuo em vez de seu passado, tem como
maior foco de interesse o individuo e ndo o problema, e toma a
propria relacdo terapéutica como uma experiéncia de crescimento.
Essas ideias, por sua vez, eram provenientes de sua prdatica clinica
com criancas no final da década de 1930. (MOREIRA, 2010, p. 538).

O ftrabalho desempenhado pelos Samaritanos deu origem e
influenciou ndo s6 os dois centros que estudei, mas redes
intfernacionais que congregam servicos de mesmo tipo ao redor do
mundo (SARAIVA, 2006). HA duas grandes redes mundiais ds quais
estdo filiados os servicos de apoio emocional e prevencdo do
suicidio. A Infernational Federation of Telephone Emergency
Services — IFOTES e a Befrienders Worldwide — Volunteer Action fo
Prevent Suicide. Estas redes descrevem prescricdes metodoldgicas
que sdo compartiihadas por centros de apoio emocional para a
prevencdo do suicidio em diversos paises. Estas regras
internacionais definem que as metodologias que direcionam 0s
atendimentos devem:

9 Técnicas de saude mental do SOS Voz Amiga fizeram estdgio no SOS Amitié em vdarias cidades
francesas.
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i) ser isentas de direcionamento religioso; i) ser feitas de forma
respeitosa com todos os usudrios, considerando suas crencas e
escolhas; iii) franscorrer de maneira que o voluntdrio ndo imponha
nada e nem direcione a conversa; iv) cumprir o anonimato e o sigilo
das chamadas; v) oferecer um servico gratuito e conduzido por
voluntdrios; vi) ser desempenhadas por voluntdrios treinados para que
respeitem e compreendam as técnicas de ajuda; vii) considerar que
‘quem escuta’ ndo pode se deixar manipular ou ser ofendido; viii) ter
em seus horizontes que os voluntarios precisam se beneficiar de suas
atividades para seu crescimento pessoadl; ix) e promover o ambiente
de escuta incondicional, sendo a fala o principal remédio para os
sofrimentos. (MARTINS, 2016, p.25-26).

Do ponto de vista dos diagnosticos sobre as causas do suicidio,
estas redes internacionais também procuram estabelecer um
panorama geral de problemas a serem combatidos pelos servicos
de apoio emocional:

(i) a fragilidade dos lacos sociais; (i) a soliddo “que ameaca os valores
essenciais dos individuos”; (i) a dificuldade de encontfrar um
“intercmbio  auténtico”, ou seja, pessoas gue oucam
empaticamente o outro; (iv) a ideia de que o suicida é uma pessoa
que ndo tem com quem se comunicar empaticamente e, por isso,
procura uma solucdo “permanente de destruicdo de si” para um
“problema tempordrio”; (v) essas agruras do humano sdo decorrentes
da perversidade das ‘“atitudes individualistas” no mundo
contempordneo (MARTINS, 2016, p. 26).

As redes internacionais que congregam o0s servicos de apoio
emocional estabelecem um pano de fundo valorativo que se
alinha ao que pode ser descrito como uma espécie de razdo
humanitaria, nos termos em que define Didier Fassin. Na andlise
deste autor, a compaixdo foi o sentimento moral que se tornou uma
forca politica contempordneaq, sobretudo, no que diz respeito ao
modo de lidar com populacdes desfavorecidas e dominadas. Sua
emergéncia como categoria politica define uma mudanca
semdantica na qual a desigualdade foi substituida pela excluséo, a
dominacdo pelo infortunio, a injustica pelo sofrimento e a violéncia
PAssouU a ser expressa em termos de tfrauma (FASSIN, 2010). Gostaria
de destacar, contudo, que a razdo humanitdria presente nos
servicos de apoio emocional hdo se volta para publicos especificos
na condicao de oprimidos, pobres ou excluidos. Para as redes
internacionais, os sofrimentos associados ao suicidio sGo universais,
estdo por toda parte e atravessam o ser humano igualmente,
porgue seriam caracteristicas da contemporaneidade. As crencas
de tais redes internacionais definem que o mundo atual € marcado
pela dissolucdo de lacos afetivos e sociais, resulfando na
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fabricacdo de individuos solitdrios que se relacionam através de
vinculos frageis e inauténtficos. Com a ruptura destes vinculos,
interrompe-se, de acordo com a perspectiva dos servicos de apoio
emocional, a possibilidade da prépria existencia do sujeito. O
suicidio € caracterizado, portanto, como resultado desse
encadeamento de  consequencias  perversas da  vida
contemporanea. Esse compartihamento de metodologias pelas
redes internacionais mostra que os centros de apoio emocional
para a prevencdo do suicidio se vinculam a arquiteturas morais de
gestdo do sofrimento que possuem alcance global.

O trabalho de Chad Varah na criagcdo dos Samaritanos estd na
origem do que se estabeleceu como modelo para os servicos de
apoio emocional e prevencdo ao suicidio e convergem com a
proposta da relacdo de guda de Carl Rogers. Dalmo dos Santos
(2012) registra, em um livro de venda e circulacdo interna no CVV1,
de que forma o servico foi fundado. Ele conta que um dos
fundadores do programa (“um jovem engenheiro”) foi ao encontro
de Varah, em Londres, conversar sobre os servicos. Esta reunido
aconteceu trés anos apods a fundagcdo do CVV, mas o contato com
a ideologia dos Samaritanos foi a base da sua organizagcdo. O
proprio reverendo Chad Varah teve papel ativo em seu surgimento.
Varah, apds esse primeiro encontro, veio ao Brasil e apoiou o
trabalho do CVV, compartihando a metodologia dos Samaritanos
em palestras e encontros com os voluntdrios. Quando foi
inaugurado, o servico brasileiro se chamava, inclusive, CVV-
Samaritanos.

Os atendimentos dos Samaritanos se orientam pelos seguintes
valores: “escuta”, “confidencialidade”, “respeito d tomada de
decisGo das pessoas”, “auséncia de julgamento” e “contato
humano!l, Entre estes valores, que também sdo basilares para os
trabalhos do CVV e do SOS Voz Amiga, é preciso que se tenha
especial atencdo para os temas do “respeito & tomada de decisdo
das pessoas” e da "auséncia de julgamento”. Tais ideias sdo
centrais para a articulacdo entre a arquitetura moral dos servicos e
o tema do suicidio. O tema da deliberacdo é fundamental para a
questdo do suicidio. Trata-se, como em Camus (2018), do juizo sobre
se a vida vale ou ndo vale a pena. Os servicos de apoio emocional
procuram estabelecer uma relagcdo com os usudrios que ndo
resulte em tutela ou subtracdo deste poder de decidir, buscando,

10 Escrito em comemoracdo aos cinquenta anos do programa.
1 Ver https:.//www.samaritans.org/about-samaritans/our-organisation/our-mission-vision-and-values/.
Acesso em 30 de marco de 2021.
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além disso, ndo estabelecer juizo de valor sobre os desejos dos
usuarios.

Nessa perspectiva de uma relacdo ndo tutelar e livre de
julgamentos, Carl Rogers, em Tornar-se Pessoa (2010), define o que
chama de abordagem cenfrada na pessoa. De acordo com esta
formulacdo, para que o sujeifo se torne pessoa € preciso que ele
desenvolva suas potencialidades e conheca seu mundo interior.
Para isso, & preciso que o terapeura propicie um clima
psicologicamente favoravel no processo de interacdo. Segundo
Rogers, esta proposta deve ir além da relacdo entre psicoterapeuta
e cliente e ser aplicada as relagdes humanas como um todo. Ele
argumenta que o uso de seu método, que se baseia em
congruénciasautenticidade, empatia, aceitacdo incondicional e
capacidade de ver o mundo como o oufro vé, possibilita que
qualguer um possa estabelecer uma relacdo de giuda. Esta relacdo
seria, assim, o método para oferecer ao outro as condicdes
necessarias para a construcdo de si. A congruéncias/autenticidade
remete ao fato de que o terapeuta deve ser ele mesmo no
momento da escuta, auténtico com os seus sentimentos; a empatia
é a atitude do ouvinte de respeitar e compreender o falante nos
seus proprios termos; e a aceitacdo incondicional € capacidade
de ver o mundo como o oufro vé faz referéncia a consideracdo
incondicional a individualidade do atendido. Tais temas definem,
ainda, que aquele que fornece ajuda estd em situacdo de
igualdade com o ajudado, ou seja, € um sujeito dotado da mesma
capacidade de sofrer e das mesmas precariedades. Vemos na
proposta de Rogers o tema da aceifacdo incondicional como a
chave moral utilizada pelos servicos de prevencdo do suicidio. Bem
como na proposta dos Samaritamos, o que estd em jogo € ndo ferir
a dimensdo do poder de decisdo para o estabelecimento de uma
relacdo que permita uma restituicdo da vida como valor.

Tanto o CVV quanto o SOS Voz Amiga oferecem apoio emocional
pautado por esta proposta de relacdo de qgiuda. Estes programas
defendem, em suas prescricdes metodoldgicas!?, que a prevencdo
do suicidio estd diretamente relacionada com a questdo do
autoconhecimento e 4 possibilidade de gerir os sofrimentos e se
distanciar do risco do suicidio. Aqui entfram questdes fundamentais
para a compreensdo das arquiteturas morais dos programas de
prevencdo do suicidio. As prescricdes que dizem que o voluntdrio
deve respeitar o usudrio e ndo fazer julgamentos definem uma
aproximacdo com a dimensdo filoséfica da questdo da vontade e

2 A minha pesquisa no CVV foi autorizada com a condicdo que eu fizesse o curso de formacdo dos
voluntdrios, no qual tive acesso aos materiais de treinamento que sistematizam essas técnicas
metodolbgicas, as regras de atendimento e conduta por parte dos voluntérios.
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da liberdade de decisdo sobre viver ou ndo. O programa consideraq,
entretanto, que o suicidio se relaciona com o tema do sofrimento
e da dor. NGo é possivel escolher ou deliberar sobre a dor, mas a
relacdo de gjuda seria uma ferramenta que possibilitaria uma
gestdo dos sofrimentos.

O SOS Voz Amiga define no artigo 4° de seu Regimento Interno o
seguinte: “Os objetivos do Centro SOS sGdo o combate aos fatores
do sofrimento humano, nomeadamente, a soliddo, a angUstia e o
desespero, como forma de prevenir o suicidio”. Assim como o CVV,
O programa vincula, portanto, as circunstincias que podem levar
ao suicidio a um repertério emocional relativo ao sofrimento:

“soliddo”, “angustia” e “desespero”.

De acordo com as metodologias dos servicos de apoio emocional
que estudei, a angustia e o desespero conjugados a uma
circunst@ncia de ndo haver quem esteja disponivel para ouvir, sem
juizo de valor, o que o individuo tem a dizer sobre tais sofrimentos
definem um quadro sobre a vida contempordnea. Este €, segundo
os programas, o cendrio crucial para que os individuos se
enconfrem em circunstincias de exposicdo ao risco do suicidio. A
escuta empdtica e irrestrita disponivel na relacdo de giuda é a
principal proposta, tanto do CVV quanto do SOS Voz Amiga, para
prevencdo do suicidio. Suas abordagens consideram que o suicidio
€ uma espécie de fransbordamento, de ulirapassagem de limites
que separa o sofrimento da auto-destruicdo.

A oferta de escuta empdtica e compreensiva, disponivel 24 horas
por dia, qualquer dia da semana, para que a pessoa possa falar
sobre o que quiser sem ser julgada € a chave do apoio emocional
oferecido pelo CVV e pelo SOS Voz Amiga. Eles se comprometem
a fornecer um espaco de receptividade irrestritq, limitada apenas
pela recomendacdo de que o voluntdrio ndo se deixe ofender ou
manipular. Além de ndo receber qualquer tipo de recriminacdo ou
julgamento, o usudrio também tem a garantia de que os voluntarios
ndo estdo ali para oferecer conselhos. Nas orientacdes fornecidas
nos treinamentos, uma das principais énfases estd na regra de que
o voluntdrio ndo deve dar conselhos. A relacdo de ajuda consiste,
portanto, em uma forma de interacdo na qual o usudrio pode falar
de si, ou do que quiser, de modo a ser acolhido empaticamente,
cabendo ao voluntdrio estabelecer este espaco de escuta sem dar
orientacdes ou demonstrar juizo de valor sobre o que lhe é dito.
Dessa forma € estabelecido, entdo, o clima psicologicamente
favoravel,

Segundo as prescricdes do CVV, entretanto, a postura da ndo
diretividade do voluntdrio, ou seja, de confiar na “tendéncia
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atualizante” do usudrio e deixar que ele conduza a conversa, pode
ser rompida nos casos de ‘“suicidio em andamento”. Por mais que
a norma do respeito a decis@o seja fundamental para que o servico
se alinhe com a dimensdo da deliberacdo, a questdo do suicidio
provoca a reflexdo sobre a dimensdo de escolher viver ou ndo. A
arquitetura moral do CVV se dirige para um horizonte no qual hd a
infencdo de estabelecer técnicas de interacdo que faca a
balanca pesar para o lado da vida. A propria definicdo do nome
do servico indica uma gramdatica moral que define a vida como
valor. Nos preceitos do Programa consta que “se em toda a
existéncia o CVV salvar uma vida, o trabalho se justifica”?3,

Segundo as técnicas de atendimento do CVV, o voluntério deve
devolver verbalmente co usudrio o que ele disse sobre suas
“vivéncias” e ‘“sentimentos”, procurando ndo se ater aos
“problemas”. Esta seria a ferramenta de separacdo entre o que é
considerado permanente e universal para o programa - a “forca
vital” - e o que é situacional - os “soffimentos”. A relacdo de aqiuda
deve ser cenfradaq, portanto, na pessoqg, nos seus sentimentos,
porque a pessoq, segundo os valores defendidos pelo CVV, é
“essencialmente boa”.

A relacdo de guda molda as técnicas de interacdo dos
atendimentos telefénicos do CVV. Escutar de modo empdtico e
incondicional estabelece um quadro de interacdo (GOFFMAN,
2012) no qual se constréi algo como um jogo de espelhos. O que o
usudrio receberia de volta pelo exercicio de falar e ser ouvido de
modo irrestrito seria uma imagem de si. Os papéis do usudrio e do
voluntdario, entretanto, se projetam mutuamente em uma interacdo
de cardter reflexivo. Se falar de si de modo irrestrito revela esta
imagem ao usudrio, ouvir de modo completamente receptivo
também lancgaria, para o voluntdario, luz sobre si mesmo. Os servicos
de apoio emocional trabalham, portanto, com uma nocdo de
pessoa que é fundamentalmente relacional.

De modo distindo, contudo, da categoria de pessoa nas ciéncias
sociais, que possui uma dimensdo de performance publica, de jogo
de expectativas sociais, a nocdo de pessoa da relacdo de agjuda
se dirige para uma subjetividade auténtica, livre de tais
expectativas e de quaisquer julgamentos. Dias Duarte (2012)
estabelece uma distincdo fundamental entre os conceitos de
individuo e pessoa. O Ultimo se refere a definicGo de um ser
relacional e o primeiro diz respeito a uma entidade indivisivel e
autdbnoma. Nas definicbes do CVV, o /ndividuo é representado
como um elemento contingente, imerso nas circunstincias, nos

13 O CVV tem 52 preceitos e varios remetem a defesa da vida.
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“problemas”. J& a pessoaq estd relacionada a uma dimensdo interior
dos sentimentos. A relacdo de quda, para o programa, deve ter
como foco a pessog, jG que esta remete 4 “esséncia boa do ser
humano”.

A suspensdo do juizo de valor para esse processo de fornar-se
pessoa produz um ambiente controlado de interacdo. Se na vida
social cofidiana, fornar-se pessoa depende de negociar com
julgamentos e expectativas, a relacdo de guda reduz a interagdo
a uma espécie de grau zero. Sejam quais forem as dificuldades de
conseguir ser ouvido, acolhido, considerado, elas ndo serdo
obstdculo no processo de atendimento dos servicos de apoio
emocional. Os sofrimentos sdo dirimidos e o indiduo pode se fornar
pessoq, o valor de sua vida pode ser restituido, porque ele encontra
um espaco no qual consegue estabelecer uma relacdo com o
outro independente de quaisquer obstdculos. Esta relacdo define o
ato de fala como expressdo da construcdo da pessoq, ou seja, a
possibilidade de falar e ter quem ouca.

Todas as regras do CVV, suas orientacdes de treinamento dos
voluntérios e técnicas de atendimento, estdo presentes no
momento da interacdo nos atendimentos. Mas nem tudo se limita
e se resolve no processo de interacdo. O CVV define o voluntario
como uma “pdgina em branco”, mas hd valores funtamentais que
orientam a formacdo dos voluntdrios que sGo anteriores e exteriores
ao processo de interacdo. Da mesma forma que o respeito a
decisdo do usudrio estd um degrau abaixo da defesa da vida
como valor absoluto, hd imagens valorativas sobre a “natureza
humana” e sobre o que é pessoa que estdo em horizontes que
ultfrapassam a interacdo nos atendimentos. Segundo o CVV, em
seus materiais metodologicos, todos sdo dignos de receber ajuda
porgue compartihamos certas caracteristicas universais e inerentes
a ‘“natureza humana”. Todos estariomos sujeitos & dor e o
soffimento. Se estas s@o precariedades universais, as capacidades
“interiores” de gestdo do sofrimento também o sdo. Os horizontes
morais que engendram as metodologias de atendimento definem
o sofrimento como uma circunst@ncia a qual todos estamos sujeitos,
mas a “forca vital” seria um atributo permanente. A relacéo de
guda seria um canal para que este atfributo predomine nos
contextos de dor e sofrimento, por mais graves, profundos e
desagregadores que sejam. A escuta empdtica operaria como um
processo de separacdo entre as caracateristicas “profundas” e
“imutdveis do ser humano” e o que seria circunstancial, como os
“sofrimentos”, a “maldade”, a “solid&o”. E assim que a relacdo de
guda procura operar como um processo de superacdo do
sofrimento e de prevencdo do suicidio.
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Na moldura do quadro de interacdo (GOFFMAN, 2012) promovida
pelo atendimento telefbnico, O CVV procura promover um
processo de alteracdo da maneira pela qual o usudrio percebe o
seu mundo inferior e os problemas que enfrenta. Esses efeitos
resultariam em uma espécie de mudanca inferna do sujeito que é
definida, no discurso do programa, como afirmacéo de uma
tendéncia atualizante dos individuos. Cada vez que o usudrio
aciona o servico, ele cria condicdes de ativar e potencializar a sua
tendéncia atualizante. A nocdo de tendéncia afualizante, segundo
o CVV, é definido como a capacidade inerente da pessoa de
reestruturar e reorganizar o se/f. Este conceito traz também a ideia
de que o sujeito tem uma orientacdo positiva e uma tendéncia
natural de buscar desenvolver todas as suas potencialidades. Tal
nocdo faz referéncia & ideia de Carl Rogers de promover um cima
psicologicamente favoravel para que a pessoa desenvolva todas
as suas potencialidades e acesse o seu mundo interior.

Essas transformacdes subjetivas seriam a chave para a contencdo
das din@micas que levariaom ao suicidio. Por esse objetivo de
eficacia da gest@o dos sofrimentos, € possivel descrever estas
técnicas de atendimento telefébnico como fecnologias do self
(FOUCAULT; SENNETT, 1981). Elas seriam, portanto, canais controlados
de modelagem dos sujeitos que, pela reabilitacdo da vida como
valor, procuram evitar que os usudrios busgquem o seu fim.

H& elementos praticos centrais no modo pelo qual o CVV descreve,
em seus materiais metodoldgicos, a relacdo de gjuda e as técnicas
para estabelecé-la. Eles definem que cabe aos voluntdrios: “ouvir
atentamente”, “compreender”, “comunicar o que ouvimos e
compreendemos”, e atuar para “a reestruturacdo da fendéncia
atualizante”. O efeito do jogo de espelhos opera principalmente
pelo elemento de devolver ao usudrio verbalmente a compreensdo
do que ouviy, como o espelho que “imita” nossos gestos e
expressdes quando nos prostamos diante dele. N&o se trata de uma
espécie de mimica verbal, mas de uma conversa na qual o
voluntdario procura deixar sempre explicito que compreendeu o que
o usudrio quis dizer e que ndo julgou o que |he foi dito.

As prescricdes do CVV, dirigidas para a construcdo de um quadro
de interacdo controlado, indicam, ainda, que o voluntdrio deve:
“observar a [sua propria] situacdo (..) (humor, sentimentos,
preconceitos etc.)”, “ouvir o que é dito e observar o que ndo é
dito”, “ter paciéncia com as incoeréncias do discurso do usudrio” e
ter “respeito aos siléncios”. E, portanto, uma interac@o na qual o
voluntdrio precisa estar tfreinado para que se crie um quadro que
possa ser direcionado pelo usudrio.
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Esse “espelho” possui, entretanto, alguns valores que lhe sdo
proprios, ndo sdo impostos ou expostos para o usudrio, mas
compoem o quadro de interacdo. Os materiais metodoldégicos do
CVV indicam que a fendéncia atualizante deve ser uma crenca de
fundo que define o ouvinte. O voluntario deve procurar apostar na
vontade do usudrio de seguir vivendo e desenvolvendo seus
potenciais. Como disse mais acima, fazer a balanca pesar para o
lado do sim. A metodologia do CVV define que o sentido da
prevencdo do suicidio consiste na defesa de que todos
possuiiamos um impulso que nos faria seguir vivos e procurando
superar as circunstncias de dor e sofrimento.

Em minha pesquisa de campo, quando atuei diretamente nos
atendimentos como voluntdriq, foi possivel perceber que este jogo
de espelhos e estas regras para o controle do quadro de interacdo
s@o atravessados por certas tensdes. HO diversas circunst@ncias nas
quais se estabelecem rupturas do quadro (GOFFMAN, 2012) que
produzem atualizacdes e problematizacdes cotidianas das regras e
diretrizes metodolégicas de atendimento. Da parte do voluntdario,
hd circunstncias em que ele se depara com seus proprios
parémetros morais como limites para a aceitacdo incondicional e
para uma escuta completamente empdtica. H& usudrios que se
demonstram conscientes dessas regras de aceitacdo incondicional
e deixam transparecer que estdo buscando testar os limites de
tolerncia daquele quadro de interacdo. Enftre outras
cirscunst@ncias, existem, ainda, aguelas nas quais o que é narrado
pelo usudrio é muito proximo das proprias experiéncias do
voluntdrio, tais situacdes desafiom a manutencdo do quadro de
inferacdo pelas técnicas de escuta empdtica. O servico promove
reunides e cursos de atualizacdo com os voluntdarios para que as
prescricdes possam ser debatidas e relembradas, evitando ao
maximo as rupturas no quadro da interacdo.

Consideragoes finais

As tensdes, os ruidos na interacdo e as rupturas de quadro, séo
modos pelos quais & possivel perceber que os atendimentos dos
servicos de apoio emocional operam como um jogo de espelhos.
O usudrio deve buscar o autoconhecimento e atfivar as suas
“potencialidades” pela fala, enquanto o volutdrio deve seguir as
prescricdes e entrar em contato com o seu mundo interior através
da escuta. A relacGo de aquada propde uma aceitacdo
incondicional e irrestrita, mas estd ela mesma condicionada por
suas crencas de fundo.

CSOnline - Revista Eletrénica de Ciéncias Sociais, Juiz de Fora, n. 33 (2021).

127



Prevencdo do suicidio em servicos de apoio emocional

O arcabouco valorativo dos servicos de apoio emocional e de suas
redes internacionais, sintetizados na relacdo de qguda, se
acomodam em uma linguagem que articula a psicologizacdo da
vida e as representacdes religiosas. Amdlgamas enfre um
cristianismo ndo confessional e imagens morais psicologizantes sdo
proprias ao processo de secularizacdo e definem cosmologias de
grande abrangéncia na contemporaneidade (CARVALHO; DUARTE,
2005; TAYLOR, 2007 e 2013). O CVV e o SOS Voz Amiga ndo se
definem nem como instituicdes confessionais nem como atividades
de psicoterapia, mas hd tfracos em suas narrativas morais sobre a
relacdo de gjuda que sugerem estes entrecruzamentos.

A articulacdo feita pelo CVV entre relacdo de agjuda e tendéncia
atualizante define um arranjo no qual falar e ouvir, em um quadro
especifico de interacdo, sdo atos que adquirem propriedades de
restituic@o do valor da vida. Em outro artigo (MARTINS, 2016), mostrei
como 0s servicos de apoio emocional produzem enquadramentos
dos atos de fala que operam como modalidades ndo confessionais
dos sacramentos cristdos da confissdo e do testemunho. O CVV
define, portanto, uma moralidade na qual o ato de falar em um
contexto especifico de enunciacdo desempenha a atualizacdo de
um bem descrito como a fendéncia atualizante.

A prevencdo do suicidio residiria, portanto, nesse ato eficaz de
revelacdo do bem pela fala. Este bem presente na ativacdo da
tendéncia atualizante pela relacdo de aquda estabelece a
operacdo de sentido que aproxima o usudrio daquilo que o CVV
defende como elementos de dignificacdo da vida humana. E
nessa operacdo que os servicos de apoio emocional procuram
fazer a balanca pender para o lado da vida no frabalho de
prevencdo do suicidio. A metodologia da relacdo de agjuda
procura estabelecer um procedimento no qual o usudrio encontre
esta resposta em suas proprias palavras.
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