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“Nossa unica defesa contra a morte ¢ o amor.”
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RESUMO

Desde a época de Freud, o tema das implicagdes clinicas dos processos defensivos vem sendo
estudado por diversos psicanalistas. A proposta desta pesquisa foi a de avaliar as mudangas na
técnica psicanalitica empreendidas por analistas contemporaneos a Freud e posteriores a ele,
na tentativa de contornar as limitagdes ao tratamento relativas aos mecanismos defensivos. Na
impossibilidade de abordar todos os psicanalistas de um e de outro periodo, centramos nossa
pesquisa na andlise da questdo na obra de trés deles: Sandor Ferenczi, Melanie Klein e
Jacques Lacan. A escolha destes como fontes de nossa investigacdo se deveu ao fato de terem
promovido sobre o tema importantes contribuicBes que repercutem no campo psicanalitico até
hoje. Em tais autores foram verificadas tanto as mudancas na técnica quanto o embasamento
tedrico e experiéncia clinica que motivaram tais modificacbes. Do ponto de vista
metodoldgico, partimos da analise, mediante revisdo bibliografica, da obra de Freud para
avaliar qual sua postura em relacdo a defesa e suas implicacdes técnicas, para buscar o
desenvolvimento dessa no¢do. O mesmo fizemos quanto aos outros psicanalistas pesquisados,
sendo que, quanto a Ferenczi, exploramos a nogdo de defesa, focando especificamente no
recalque. Os textos desse autor foram abordados de forma cronoldgica tanto para esclarecer o
curso de evolucdo do seu pensamento, como também para permitir o dialogo com textos
freudianos do mesmo periodo. Ferenczi propés diversas mudancas técnicas, com destaque
para a técnica ativa e a neocatarse, e demonstramos a relacdo de suas propostas clinicas com
sua forma de compreender o recalcamento. Depois disso, foi dedicado um capitulo as
propostas kleinianas, no qual foram estudadas as posi¢fes esquizo-parandide e depressiva,
atentando para os mecanismos defensivos especificos de cada uma. A compreensdo de Klein
acerca do luto e da inveja e sua relagdo com as defesas também foi importante para nossa
pesquisa, além das propostas técnicas da autora. Por fim, servimo-nos das reflexdes de Lacan
acerca dos pds-freudianos para criticar as posturas adotadas por Ferenczi e Klein no contexto
analitico. Tomamos ainda a afirmacéo lacaniana de que o desejo é uma defesa contra 0 gozo
para explorar brevemente o lugar da nogdo de defesa no ensino desse autor. Ao final dessa
trajetdria de pesquisa concluimos que as mudancas na técnica podem mostrar-se infrutiferas
se negligenciarem nocgGes e conceitos fundamentais da psicanalise. Pensar os mecanismos
defensivos como algo a ser eliminado pelo trabalho analitico, como Ferenczi propunha sobre
o0 recalque, ou reduzido e controlado para conduzir a uma relagdo harménica com o objeto,
como Klein propos, inevitavelmente se distancia da posicao freudiana. A defesa tem seu lugar

como mecanismo essencial para a constituicdo do psiquismo assegurado por Freud, que ndo



conduziu sua técnica direcionada a ela, mas ao desvendamento do inconsciente. Lacan, com a
critica dos pos-freudianos e o retorno a Freud, esclarece as consequéncias de tais mudangas
técnicas para o processo analitico: uma desvalorizacdo da fala, o excesso de agressividade na

relacdo transferencial e a localizacao do polo do saber do lado do analista.

Palavras-chave: Defesa. Técnica. Clinica Psicanalitica.



ABSTRACT

Since Freud’s time, the clinical implications of the defensive process has been studied by
many psychoanalysts. The proposal of this research was that of evaluating the changes in the
psychoanalytic technique endeavoured by Freud’s contemporary analysts and those who came
after him, in the attempt to find a new path through the treatment’s limitations related to the
defensive mechanisms. At the impossibility of approaching all of the psychoanalysts of both
periods, we have centered the research on works by three of them: Sandor Ferenczi, Melanie
Klein and Jacques Lacan. The choice of these as the sources of our investigation was due to
the fact that they made significant contributions on the direction of promoting important
theme-related interlocutions, developments that resounded within the psychoanalytical field
until today. Among these authors' contributions were veritable changes on the technique, as
well as on the theoretical justifications and clinical experiencies that motivated such changes.
With regard to the methodological point of view, we have commenced at this analysis, via
bibliographical revision, of the work of Freud in order to evaluate his posture regarding the
defence and its technical implications, to look for the development of this notion. We have
done the same with the other approached authors, and regarding Ferenczi, we have explored
the notion of defence focusing specifically on repression. The texts of the latter author were
approached in a chronological way to elucidate the course of evolution of his thought as well
as to allow the dialogue with the freudian works from the same period. Ferenczi proposed
many changes to technique, highlighting the active technique and neocatarsis, and we have
demonstrated the relation of his clinical propositions to his way of understanding repression.
After that is a chapter dedicated to the kleinian propositions, in which the paranoid-schizoid
and depressive positions were studied, paying attention to each one’s specific defence
mechanisms. Klein's understanding regarding grief and envy and its relation with the defences
was also important for our research, as well as the author’s technical proposition. At last, we
have utilized Lacan’s reflections about the post-freudians to criticize the postures Ferenczi
and Klein have assumed on the analytical context. We took the lacanian affirmation that
desire is a defence against jouissance to explore briefly the place of the defence notion in this
author’s teachings. At the end of this researching path we have concluded that changes on the
technique can prove to be unfruitful if we neglect notions and concepts fundamental for
psychoanalysis. Thinking of the defence mechanisms as being something to be eliminated by
the analytical work, as Ferenczi proposed about the repression, or minimized and controlled to

lead to an harmonic relation with the object, as Klein proposed, inevitably drifts away from



the freudian position. The defence has its place as an essential mechanism for the constitution
of the psychism assured by Freud who hasn’t conducted his technique in its direction, but in
the unveiling of the unconscious. Lacan, with the post-freudian critique and the return to
Freud, enlightens the consequences of such technique changes to the analytical proccess: a
devaluation of speech, the excess of aggressivity on the transferential relation and the
localization of the knowledge pole on the side of the analyst.

Keywords: Defence. Technique. Psychoanalytical clinic.
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1 INTRODUCAO

Freud teorizou sobre a defesa, no inicio de sua prética, através do fenémeno
clinico da histeria e de suas hipdteses sobre a etiologia das psiconeuroses. Seus esfor¢cos em
compreendé-la contribuiram consideravelmente para a reformulacdo de conceitos e, por
conseguinte, para a construcdo e avango da Psicanalise. Assim, desde a época de Freud, o
tema das implicacdes clinicas dos processos defensivos vem sendo estudado por diversos
psicanalistas. Diante da importancia desse tema, a proposta desta pesquisa foi a de avaliar as
mudancas na técnica psicanalitica que foram empreendidas por analistas contemporéneos a
Freud e posteriores a ele, na tentativa de contornar as limitagdes ao tratamento relativas aos
mecanismos defensivos.

A defesa consiste em repelir da consciéncia aquilo que provoca desprazer.
Promovida pelo Eu, ela, a0 mesmo tempo em que protege o psiquismo, pode originar
sintomas e alteracdes do Eu, os quais geram sofrimento psiquico. O empenho freudiano em
explicar a defesa, tanto a normal quanto a patolégica, marcou sua concepcao técnica. Apesar
de, desde um primeiro momento, as resisténcias terem sido consideradas por Freud
repercussdes da defesa na clinica, a analise ndo consistia em combaté-las diretamente. No
decorrer de sua pratica, ele percebeu que desvelar as resisténcias para o analisando pode
intensificar ainda mais os obstaculos o tratamento. Para Freud (1895a/1992), a teorizacdo
sobre a defesa permeia a compreensdo de todo o psiquismo e, dessa forma, de cada caso
clinico. No entanto, a defesa ndo é para ele algo a ser combatido ou fortalecido no processo
analitico. Vale ressaltar, contudo, que a compreensdo que se tem dela interfere diretamente no
manejo clinico, ja que seus efeitos se mostram presentes no contexto da andlise.

E importante deixar claro, desde o inicio desta dissertacdo, que a defesa foi por
nos explorada aqui como uma nog¢do geral que abrange diversos mecanismos, tais como o
recalque, projecdo, renegacédo, denegacgéo, entre outros. Dessa forma, em certos momentos foi
abordada a questdo da defesa como um todo e, em outros momentos, suas manifestacGes
através de um mecanismo especifico.

Durante 0 nosso periodo como bolsista de pesquisa, sob a orientacdo da
professora Laéria Fontenele, surgiu o interesse em estudar o problema da defesa. Durante a
primeira dessas pesquisas, investigamos as possibilidades de final de anélise, fizemos uma
revisdo das concepcdes freudianas de cura e examinamos algumas das propostas da clinica
pos-freudiana (tomando representantes das duas maiores escolas: inglesa e americana),

fazendo um contraponto com as contribuicGes e criticas lacanianas. A realizacdo desses
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estudos iniciais nos mostrou que para se compreender o valor de uma proposta de inovagéo
tedrica e técnica é preciso compreender a que ela se ope. Sendo assim, tornou-se essencial
revisar os autores criticados no inicio da obra de Lacan. Partindo desse ponto, ele desenvolveu
0 Seu ensino no sentido de pensar a que exatamente se propde a psicanalise e que implicacdes
podem ter os desvios da técnica freudiana para o empreendimento analitico.

Na pesquisa seguinte da qual participamos, o foco esteve nos obstaculos ao
tratamento da neurose obsessiva. No intuito de compreender seu modo peculiar de
funcionamento, estudamos o desejo, que, para Lacan, consiste em uma defesa. Ao longo desse
processo de pesquisa e com o inicio de nossa pratica clinica, a nogdo de defesa revelou-se
fundamental para a compreensdo das resisténcias que, por muito tempo, eram apenas
consideradas como manifestacdes dela.

A teorizacdo acerca da defesa tem grande importancia clinica, auxiliando ndo
somente na compreensao dos obstaculos ao tratamento analitico, ou seja, das resisténcias, mas
também para o entendimento do funcionamento e estruturacdo do aparelho psiquico. Apesar
de ser fundamental, constatamos uma escassez de literatura especifica sobre o tema, o que nos
conduziu, em nossa monografia, a revisar a nocao de defesa na obra freudiana, tracando um
percurso desde suas origens até os desenvolvimentos mais tardios, investigando também as
repercussdes clinicas das alteracdes na compreensdo dessa nogao. Conforme foi investigado
na citada pesquisa sobre o fim de anélise, as propostas técnicas da clinica pés-freudiana foram
alvo de criticas por Lacan Na obra de Freud se percebe que o entendimento da defesa gerou
reflexdes clinicas e acompanhou a mudanca em sua técnica. Diante disso, nesta dissertacéo
investigamos a relevancia dos mecanismos de defesa para as mudancas ocorridas na técnica
feitas por analistas contemporaneos a Freud e a que a ele se sucederam. Embora a defesa
tenha tomado relevo nas obras de alguns pos-freudianos (tais como o0s que serdo tratados a
seguir), ndo encontramos estudos sobre a relacdo entre o entendimento que eles tiveram sobre
essa questdo e as implicacdes disso em suas reflexdes clinicas.

Disso resulta 0 nosso interesse em retomar as contribui¢fes de psicanalistas no
sentido de repensar suas propostas de manejo dos efeitos dos mecanismos de defesa no
trabalho clinico, considerando em que medida tais propostas se relacionam com o0s
fundamentos freudianos e que resultados os autores apresentaram dessa tentativa de contornar
0s obstaculos ao andamento do tratamento analitico. Vale ressaltar que o estudo de como uma
nogdo é abordada por diversos psicanalistas ndo é simplesmente tedrico, pois a concepgdo de

cura e de direcdo do tratamento traz consequéncias clinicas diretas.
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Desse modo, a proposta desta pesquisa foi a de avaliar as mudancas na técnica
psicanalitica que foram empreendidas por analistas contemporaneos e posteriores a Freud, na
tentativa de contornar as limitacGes ao tratamento relativas aos mecanismos defensivos. Para
tanto, principiemos com uma retomada as bases das formulac6es freudianas de resisténcia e
defesa.

No Rascunho K, um texto de janeiro de 1896, Freud afirma que a defesa consiste
em uma aversao contra dirigir a energia psiquica, de tal maneira que dai resulta um desprazer,
e se liga as condicdes mais fundamentais do funcionamento psiquico (a lei da constancia). O
recalque aparece no texto Neuropsicoses de defesa (1894/1992) como uma das possiveis
formas de defesa e, mesmo que algumas vezes tenha sido usado num sentido mais vago,
manteve em diversos textos seu sentido proprio de repelir ou manter inconscientes certas
representacdes que, a principio, tinham o carater geral de desprazer, mas foram
progressivamente associadas a questdes referentes a sexualidade.

Com os estudos freudianos sobre o recalque, a defesa deixou de ser considerada
como algo episddico, pois o recalque ndo é um processo que tem um resultado estanque, mas
sim torna necessario que a forca recalcadora que atuou no passado continue sua acao através
da resisténcia que € dirigida contra qualquer pensamento que tenha relagdo com o recalcado,
processo regulado pelo eu. Assim, a defesa adquire um carater continuo, que tem como efeito
a resisténcia, evidenciada na clinica.

A questdo das resisténcias foi fundamental desde o inicio da clinica freudiana.
Lacan ressalta que Freud servia-se da resisténcia “como uma disposi¢do propicia ao
acionamento das ressonancias da fala, [...] servindo-se dela para implicar o sujeito em sua
mensagem” (LACAN, 1953/1998, p. 292). Em seu livro Interpretacdo dos Sonhos
(1900/1991), Freud definiu resisténcia como tudo o que interrompe o progresso do trabalho
analitico (p. 511) e associou-a intimamente a censura. Além disso, a resisténcia é um dado
clinico indicativo do processo de recalque, entdo ndo funciona apenas como um entrave, mas
tambem sinaliza que determinado conteudo merece atengdo no tratamento analitico.

Tanto a visdo de sexualidade trazida pelos Trés Ensaios Sobre a Teoria da
Sexualidade (1905/1992) quanto a introducdo do conceito de pulsdo influenciaram claramente
na teoria da defesa. A pulsdo € para o aparelho psiquico um estimulo interno constante do
qual ndo h& como se esquivar e, quando ndo ha meio de satisfazé-lo, sdo empreendidos
processos defensivos e 0s representantes pulsionais passam a ficar sob forte efeito do

recalque. Tais representantes permanecem ativos no inconsciente e seus efeitos se produzem
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nas formacOes do inconsciente, que vao desde eventos cotidianos até sintomas que podem
levar o sujeito a clinica.

Com as teorizacGes sobre 0 modo de funcionamento inconsciente, a realidade
psiquica passou a dar relevo as expressdes fantasisticas dos desejos e dessa forma a defesa
nédo era mais empreendida necessariamente em relacédo a algo real, mas a algo que era julgado
como tal.

Nos primeiros anos de construcdo da psicanélise, a concepcao de resisténcia e
técnica de tratamento das neuroses relacionavam-se muito estreitamente. Pode-se considerar
que foram os entraves ao trabalho analitico, sob a forma de resisténcia, que mobilizaram as
mudancas na técnica. A resisténcia aparecia sempre como uma consequéncia da defesa,
mesmo quando na forma de transferéncia. Nesse primeiro momento, as mudancas principais
na nocdo de defesa foram devidas a introducdo de outros conceitos — o de inconsciente,
principalmente, que ressaltou a funcdo desempenhada pela defesa na estruturagdo do aparelho
psiquico; e o de pulsdo, que levou a uma concep¢do ampliada das expressdes da sexualidade,
refletindo na questao do que é o desprazer.

E notéavel que desde o inicio da obra freudiana a defesa mostrou-se essencial para
as elaboracdes de teorias etioldgicas, e suas mudancgas acompanharam as alteracdes feitas por
Freud em suas teses sobre a origem das neuroses. A defesa é empreendida quando algo é
percebido pelo Eu como desprazeroso, ou seja, o desprazer € algo relativo. O Eu é sede da
defesa e sempre marcado por ela, mas também sofre seus efeitos, pois nesse processo o Eu
pode cindir-se, apegando-se de um lado a realidade e de outro as satisfagdes pulsionais. Além
disso, o apego a mecanismos de defesa pode provocar alteragdes no Eu, gerando obstaculos
ao trabalho analitico devido a forte resisténcia dai originada.

Na clinica, Freud notou que a defesa se manifestava sob a forma de resisténcia, a
qgual mobilizou as mudancas na técnica devido aos entraves que gerava para o trabalho
analitico. A psicanalise se constituiu como técnica a partir da valorizagcdo da questdo da
resisténcia, que ndo era algo a ser suspenso como era feito na hipnose, mas algo a ser
elaborado ao longo do processo analitico. Dessa forma, para a psicanalise, ha um respeito ao
analisando bem como a implicagdo dele no processo, visto que ele ndo é simples vitima de
seus sintomas. Alias, o sintoma, caracterizado como uma formacao de compromisso entre o
desejo inconsciente e as exigéncias defensivas, foi a saida que o sujeito encontrou para um
conflito e, por isso, apega-se tenazmente a ele.

No inicio da obra freudiana, a resisténcia aparecia sempre como uma

consequéncia da defesa. Até este ponto a resisténcia havia sido localizada no Eu, que € o
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promotor da defesa. No entanto, a partir de 1920, com a introducgdo tedrica da pulsdo de morte
e uma nova concepcdo do aparelho psiquico, Freud ressalta que mesmo apds o eu haver
resolvido abandonar suas resisténcias ele ainda tem dificuldades em desfazer o recalque
(FREUD, 1926/1992, p. 149). Freud assinala claramente que “a resisténcia ndo é privilégio do
Eu, mas também do Isso ou do Supereu” (LACAN, 1955, p. 336).

Com a introdugdo do conceito de pulsido de morte, o entendimento de resisténcia
foi profundamente modificado, pois, com isso, pdde-se perceber que a resisténcia é propria da
forma como o aparelho psiquico se estrutura, 0 que provocou uma revisdo do limite das
perspectivas curativas do tratamento analitico decorrentes da estrutura do aparelho psiquico.
Desse modo, 0 momento final da técnica psicanalitica na obra de Freud aponta para a missao
analitica de garantir ao Eu as melhores condic@es psicoldgicas possiveis ao exercicio de suas
funcbes (FREUD, 1937a/1991, p. 251), ambicdo mais modesta se comparada a da primeira
topica, na qual se acreditava que os efeitos terapéuticos do tratamento analitico podiam levar a
uma cura.

As limitacGes as possibilidades curativas do tratamento analitico, que foram
evidenciadas por Freud a partir de 1920, ndo foram bem aceitas por muitos dos analistas
contemporaneos a Freud e pos-freudianos. Na tentativa de contornar os obstaculos
evidenciados na clinica, muitos analistas ndo compreenderam ou ndo aceitaram as mudangas
introduzidas por Freud com a segunda topica e acabaram por retomar a teoria e a técnica
anteriores a essa época e propor novas mudancgas que, contudo, ndo ajudaram no sentido de
conseguir seus objetivos.

Embora tenha se aproximado da psicandlise através de Freud, sendo um de seus
colaboradores mais préximos, Ferenczi sempre imprimiu uma marca particular em seus
textos, problematizando o alcance terapéutico da psicanalise, suas possibilidades de cura e de
profilaxia. Contrario ao distanciamento do analista, a partir de 1919, Ferenczi prop06s
claramente um papel mais ativo para este no tratamento. Embora sua técnica ativa ndo tenha
alcancado o éxito que esperava, Ferenczi dedicou-se até o fim da vida a problematizar e
buscar ampliar os limites do alcance terapéutico da psicanalise. Seu texto O Problema do Fim
da Analise (1928c/2011) expbe bem seus questionamentos e propostas de direcionamento da
analise. E através de sua visdo da técnica em um primeiro momento e das mudancas por ele
propostas posteriormente que buscaremos investigar a questdo da defesa em sua obra. Ja com
Melanie Klein, a defesa teve seu destaque nas relagdes transferenciais, que eram consideradas

como uma retomada das relagdes de objeto, fantasias e defesas primordiais.
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Lacan, no inicio de seu ensino, dedicou-se a analisar a situacdo da psicanélise
vigente, retomando trabalhos de autores como Melanie Klein e Ferenczi, procedendo a uma
analise critica das suas propostas de enfrentamento dos obstaculos ao tratamento e um
exercicio de retorno aos fundamentos freudianos. Além disso, Lacan afirmou que hd uma
confusdo entre resisténcia e defesa nas discussGes técnicas de alguns pos-freudianos
(LACAN, 1955/1998, p. 338). Neste ponto, a critica de Lacan incide principalmente sobre as
proposicdes de Anna Freud, filha do criador da Psicanalise e uma das psicanalistas mais
influentes nas décadas de 1950 e 60. Lacan aponta que, ao tratar o sujeito constituinte do
sintoma como constituido, Anna Freud toma o Eu como “o sujeito objetificado cujos
mecanismos de defesa constituem a resisténcia” (LACAN, 1955/1998, p. 338). A
consequéncia clinica dessa confusdo da resisténcia com a defesa do Eu € que o “tratamento,
portanto, passa a ser concebido como um ataque que postula como principio a existéncia de
uma sucessdo de sistemas de defesa no sujeito” (LACAN, 1955/1998, p. 338).

Essas observagdes de Lacan geraram 0 nosso interesse em retomar as
contribuicdes de Freud no sentido de pensar suas propostas de enfrentamento aos efeitos dos
mecanismos de defesa no contexto clinico. Ressaltamos que a retomada do tratamento
freudiano da questdo da defesa é fundamental ao entendimento dos destinos da clinica
psicanalitica apds a morte de Freud.

Depois de tracado esse mapa dos autores a serem pesquisados, podemos
estabelecer que o objetivo deste trabalho consiste em investigar o destino dado a nogdo de
defesa por Sandor Ferenczi e Melanie Klein, tanto em suas construcdes tedricas como
também em suas técnicas. Dessa forma, retomaremos a nocdo freudiana de defesa e suas
relagdes com os conceitos fundamentais, tais como: Eu, resisténcia, inconsciente e pulséo.
Além disso, pesquisaremos as incidéncias clinicas dos mecanismos de defesa e as propostas
de direcionamento do tratamento feitas por Freud para lidar com isso. Em seguida,
buscaremos compreender o0 modo como Sandor Ferenczi e Melanie Klein entenderam as
implicagdes dos processos defensivos no tratamento analitico e que propostas clinicas fizeram
acerca disso, avaliando as consequéncias clinicas que a analise de defesas pode ter.

A selecdo dos autores cujas propostas serdo analisadas foi pautada ndo somente
pelo alcance e relevancia da questao da defesa em suas obras, mas também pela repercussao e
influéncia de seus pensamentos para a historia da psicanalise. Em tais autores, verificamos
ndo somente as mudangas na técnica, mas também o embasamento tedrico e a experiéncia

clinica que mobilizou tais modificacGes.
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Os capitulos de nosso trabalho foram divididos, entdo, da seguinte forma. O
capitulo 2 discorre sobre a teoria freudiana da defesa e se centra na evolucdo da nogéo de
defesa na obra de Freud, relacionando-a com a resisténcia e outros conceitos, tais como eu,
inconsciente e pulsdo. Inicia-se com o estudo de textos pré-psicanaliticos para analisar as
bases da nocdo freudiana de defesa, que, desde entdo, mantinha estreita relagdo com a
resisténcia, tratada como reflexo clinico do recalque. Passamos entdo a tratar das relagdes
entre resisténcia e clinica analitica na primeira tépica e também do papel do eu como
promotor da defesa. Em seguida, discorremos sobre os reflexos da segunda topica para a
no¢do de defesa. Com a introducéo do conceito de supereu, revemos a relagéo entre a insercéo
humana na cultura e o processo de recalque. Analisamos também a diferenciacdo entre
recalque e defesa, apontando o significado especifico de cada um desses termos indicados por
Freud em 1926. Finalmente, debrucamo-nos sobre as implicacdes clinicas do fracasso dos
mecanismos de defesa, causador de formacgdes tais como sintomas e alucinagbes. O
esclarecimento das consequéncias dos processos de defesa e o0 entendimento das
transformacdes do conceito de resisténcia mostraram-se essenciais para abordar os obstaculos
ao processo analitico e, por conseguinte, compreender as mudancgas ocorridas na técnica
analitica ao longo da historia da psicanalise.

Para buscar o desenvolvimento da nocdo de defesa, revisitamos a obra® de Freud
para avaliar qual era sua postura em relacdo a defesa e suas implicagbes clinicas,
confrontando seu desenho nos ultimos textos freudianos com algumas aparicdes anteriores.
Assim, alguns textos freudianos mostram-se muito importantes nessa investigacdo, em
especial, alguns do inicio de sua obra, tais como Neuropsicoses de defesa (1894/1991),
Projeto para uma Psicologia Cientifica (1895a/1992) e ObservacGes Adicionais sobre as
Neuropsicoses de Defesa (1896¢/1991). Contudo, nos anos seguintes, Freud reduziu o
emprego do termo defesa em seus textos, substituindo-o, muitas vezes, por recalque. Somente
em 1926, com o texto Inibi¢Bes, Sintomas e Angustia (1926/1992), Freud retomara a questdo,
clarificando o uso dos dois termos (defesa e recalque). Nossa pesquisa, no entanto, ndo se
restringe somente a tais textos. A questdo da defesa perpassa ainda os classicos artigos de
metapsicologia, com destaque para A Guisa de Introdugdo ao Narcisismo (1914a/2004), O
Inconsciente (1915a/2006) e O Recalque (1915c¢/2004) em um primeiro momento.
Posteriormente, 0s mais marcantes da segunda topica, O Eu e o Id (1923/2007), O Problema

! Antes de elencar os textos a serem trabalhados, é necessério esclarecer que faremos uso aqui de duas edigdes:
Amorrortu e Imago. A primeira delas sera usada como norma nas citagdes, que ndo serdo traduzidas devido a
proximidade do espanhol com o portugués. Nos textos que foram traduzidos diretamente do alemdo para o
portugués, presentes nos Escritos sobre a Psicologia do Inconsciente, tera prioridade a edi¢do da Imago.
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Econbmico do Masoquismo (1924/2007), além dos mais diretamente ligados a questdo da
defesa: A Negativa (1925/2007) e O Fetichismo (1927/2007) e o tardio e ndo terminado A
Cisdo do Eu no Processo de Defesa (1938/2007). Faz-se necessario ainda, ja que nosso
propdsito é investigar as repercussdes clinicas dos mecanismos de defesa, analisar os Artigos
sobre a Técnica (1911-1915/1991) e as ultimas contribui¢des de Freud para a técnica analitica
nos textos Andlise Terminavel e Interminavel (1937a/1991) e Construcdes em Analise
(1937b/1991). Alem disso, é de suma importancia identificar em que pontos sua teoria deu
abertura para que fossem feitas as propostas dos pos-freudianos.

Na sequéncia ha um capitulo sobre a questdo da defesa para Sandor Ferenczi,
onde sdo considerados os textos de seu periodo psicanalitico, escritos a partir de 1908, os
quais sdo marcados por uma fundamentacdo pautada na pratica clinica, intervencgdes intuitivas
e uma busca por avangos na técnica. Apesar de ndo ser um tema central em sua obra, a defesa
tangencia diversas questOes tratadas por Ferenczi, em especial no que se refere ao
funcionamento do eu, as diferentes formas de apresentacdo dos sintomas e dos tracos de
caréater, as reflexdes clinicas e as propostas técnicas para enfrentar os obstaculos ao fim de
analise. E preciso esclarecer que embora essa pesquisa trate da nocao de defesa de um modo
geral, na obra de Ferenczi o mecanismo defensivo mais abordado € o recalque. Sendo assim,
nosso foco estard principalmente neste conceito. A linha de investigacdo da importancia da
defesa na obra de Ferenczi sera através de suas propostas de mudanca na técnica e de suas
reflexGes acerca de sua clinica.

Sendo as suas propostas baseadas na pratica analitica, mesmo em textos dedicados
a teoria ou a clinica, ele ja demonstra muito de sua técnica analitica. E o caso de textos do
inicio de sua obra, tais como As neuroses a luz do ensino de Freud e da psicanélise
(1908b/2011) e A respeito das psiconeuroses (1909a/2011), Transferéncia e introjecéo
(1909b/2011) e Sintomas transitorios no decorrer de uma psicanalise (1912a/2011). O texto
O desenvolvimento do sentido da realidade e seus estagios (1913/2011) demonstra bem uma
de suas primeiras compreensdes sobre o desenvolvimento do eu, além de esclarecer sua forma
particular de entendimento dos principios do acontecer psiquico. A técnica de Ferenczi, tal
como ele a modificou a partir da freudiana, € exposta no texto A técnica psicanalitica
(1919a/2011). Para esclarecer o que ele entendia por defesa, € imprescindivel seu texto
Reflexdes Sobre o Trauma (1934/2011), que consiste em notas sobre o assunto, com datas
diversas, publicadas postumamente. Com essas leituras, notamos o papel que ele atribuia a
defesa no tratamento analitico e de que forma as resisténcias que se configuraram como

problema no decorrer da anélise se relacionam com os mecanismos defensivos. O texto
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freudiano Analise Terminavel e Interminavel (1937a/1991) é uma resposta as reflexdes de
Ferenczi sobre o fim de andlise, em especial no texto O Problema do Fim da Analise
(1928c/2011). Sendo assim, fizemos um contraponto entre esses dois textos com o objetivo de
compreender o que Ferenczi defendia como proposito da analise e que obstaculos se
interpunham ao seu sucesso.

Na obra de Melanie Klein, sera investigado o periodo arcaico, pré-edipiano, de
constituicdo do psiquismo, no qual introjecdo e projecdo apresentam-se como defesas
fundamentais. Melanie Klein dedicou-se a analise infantil e muitas de suas formulacdes
tedricas se referem a isso. A defesa assume em sua teoria um papel fundamental, pois, em
conjunto com as relacdes de objeto e angustia, determinara as posi¢des diante do objeto: a
parandide e a depressiva. Seu texto Uma Contribuicdo para a Psicogénese dos Estados
Maniaco-Depressivos (1935/1996) demonstra isso ao tratar da posicdo depressiva, suas
defesas e modo de relagdo de objeto. Outro texto marcante para a elaboracéo e diferenciacao
do sistema de pensamento kleiniano € Notas Sobre os Mecanismos Esquizdides (1946/2006).
Esse texto foi fundamental para nossa pesquisa na medida em que trata do principal
mecanismo de defesa da posicao esquizo-parandide: a cisdo. O ultimo grande trabalho teérico
de Melanie Klein, Inveja e Gratiddo (1957/2006), também foi essencial aos nossos objetivos,
pois nele é enfatizada a importancia do tratamento analitico das defesas e ansiedades ligadas a
inveja e impulsos destrutivos (FIGUEIREDO; CINTRA, 2010, p. 72).

Por fim, recorremos aos textos nos quais Lacan, diante da situacdo em que se
encontrava a psicanalise, retomou 0s escritos técnicos freudianos e toda a sua fundamentacéo
tedrica. Em seus textos Funcdo e Campo da Fala e da Linguagem (1953/1998) e Variantes do
Tratamento Padrdo (1955/1998), além de seu Seminario Livro 1: Os Escritos Técnicos de
Freud (1953-1954/1986), Lacan avaliou o contexto pelo qual passava a técnica psicanalitica,
sinalizando os pontos nos quais as propostas dos psicanalistas estavam se distanciando das
bases e do propdsito da psicanalise. Além disso, o autor reafirmou a importancia dos
fundamentos freudianos, tais como a relevancia da fala, do saber do analisando e o lugar do
desejo e do inconsciente na analise. Por fim, foi brevemente investigada a questdo da defesa
na obra de Lacan, centrando principalmente em como o desejo se constitui como uma defesa
contra 0 gozo. Dessa forma, serd estudado principalmente o Seminario Livro 6: O Desejo e
sua Interpretacéo (1958-1959/2002). Diante da extensdo deste trabalho e o tempo exiguo,
essa parte da pesquisa sera breve.

Sabemos que as contribuicBes lacanianas se estendem muito além do nosso

reduzido recorte. Diante da limitacdo do periodo disponivel para o mestrado, no entanto, ndo
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foi possivel aprofundar a pesquisa nesse tdo relevante autor. Esperamos, entdo, que em
trabalhos futuros a questéo da defesa possa ser mais devidamente explorada.

2 TEORIA FREUDIANA DA DEFESA?

’

“Cada um tem o seu jeito todo proprio de amar e de se defender.’

Isolda e Milton Carlos

A nocédo de defesa foi desenvolvida na teoria freudiana de modo essencialmente
ligado & experiéncia psicanalitica. A sua teorizagdo tem grande importancia clinica, na medida
em que foram as resisténcias, entendidas em um primeiro momento como reflexos clinicos da
defesa, que mobilizaram as mudancas na técnica e, por conseguinte, as reformulacdes tedricas
em torno da concepcdo de cura em sua relagdo ao proceder psiquico neurético. Além disso,
destaca-se o fato de que a nogdo de defesa, a partir dos rearranjos tedricos e técnicos
introduzidos por Freud a partir de 1919, foi apropriada de forma equivocada por diversos
psicanalistas, 0 que gerou um tipo de pratica baseado na analise das resisténcias do eu tendo
por intuito o fortalecimento de suas defesas. Essa énfase na relagcdo entre eu e resisténcia
deixou de lado o postulado freudiano segundo o qual tudo o que concorre para dificultar o
processo analitico é uma resisténcia. Deixou de lado também a perspectiva freudiana posterior
relacionada com a concepc¢ao adjetiva de inconsciente, ou seja, a atribuicdo de uma qualidade
de inconsciente ou ndo a determinada instancia psiquica e, no caso, mais especificamente ao
eu inconsciente.

Diante disso, o principal objetivo deste capitulo é retomar a nocdo de defesa tal
como foi sendo elaborada ao longo da obra freudiana e verificar suas relaces com a clinica,
tendo em vista os obstaculos encontrados por Freud ao tratamento. Buscaremos, pois, refletir
sobre como se concebe hoje a cura analitica. Além disso, configura-se como objetivo paralelo
estudar como a defesa se relaciona com outros conceitos, tais como o recalque, eu, sintoma,

desejo e fantasia, além de pesquisar o que isso engendra em termos clinicos.

2.1 As origens freudianas da teoria da defesa

2 Este capitulo sera dedicado aquilo que Freud escreveu acerca da defesa. Os capitulos seguintes, cada um deles
dedicado a um dos psicanalistas estudados, também retomardo pontos da obra freudiana que se tornarem
necessarios para esclarecer em que o pensamento de tal autor se distingue do freudiano.
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Para investigar os primordios da utilizacdo do termo defesa em Freud, € preciso
nos reportarmos ao fendémeno clinico da histeria e as hipoteses sobre a etiologia das
psiconeuroses, retomando, para tanto, alguns textos anteriores a 1900. Embora a primeira
utilizacao do termo “defesa” por Freud ocorra em seu texto Neuropsicoses de defesa
(1894/1991), antes disso ele j& se empenhava no sentido de compreender esse processo,
embora este ainda ndo fosse assim nomeado. O estudo das origens das concepgdes freudianas
sobre defesa nos remete as suas investigacdes acerca do trauma.

Para Freud (1893/1992, p. 32), a lembranca traumatica possui a¢do continua e
intensa, que ndo se desgasta com o tempo, pois ndo houve perda do afeto que nela esta
investido. O momento que marca o surgimento da doenca é aquele no qual se d& alguma
ocorréncia sentida pelo individuo como incompativel com a sua vida psiquica, isto é, com o
eu do individuo. Trata-se de “...una vivencia, una representacion, una sensacion que desperto
un afecto tan penoso que la persona decidié olvidarla, no confiando en poder solucionar
consuyo, mediante un trabajo de pensamiento, la contradiccion que esa representacion
inconciliable le oponia.” (FREUD, 1894/1991, p.49). E essa incompatibilidade entre o eu e
uma representacao (cujo recorrente cunho sexual ja vem sendo notado por Freud), que torna
necessaria a “divisdo de consciéncia”, ou seja, a criacdo de um segundo grupo psiquico cujo
nacleo é recalcado — conceito que ja havia sido exposto desde a “Comunicacdo Preliminar”
dos Estudos sobre a Histeria (1893/1992).

Nesse momento inicial de concep¢do da defesa, tal processo é tratado como um
ato voluntario de afastar algo ajuizado como desprazer do psiquismo, o qual ndo pode ser
considerado patoldgico, pois esse ato de esquecimento intencional € bem sucedido em
diversas pessoas. Freud (1895a/1992) inclui a defesa entre as tendéncias normais do
individuo. A defesa primaria é considerada, ao lado da atencdo, como regra bioldgica e
definida como um repudio a manter investida a imagem mnémica hostil da dor, isto €, evitar o
desprazer. Contudo, ndo é possivel ignorar as reacBes de adoecimento encontradas em
diversos pacientes, que se devem ao esquecimento ocasionado pela “divisdo de consciéncia”
(FREUD, 1894/1991, p. 51).

O que determina o carater patoldgico da defesa € o deslocamento, ou seja, a ideia
produtora de desprazer é esquecida, mas outra representacdo (ligada simbolicamente a
primeira) irrompe repetidamente na consciéncia sem motivo evidente e desencadeia o afeto
aflitivo (FREUD, 1895a/1992, p. 399). Na tentativa de defender-se, o eu tenta fazer algo de
que ndo é capaz: erradicar o tragco mnémico e o afeto ligado a representagdo. Mas uma

realizacao aproximada da tarefa se da quando o eu consegue “convertir esta representacion
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intensa en una débil, arrancarle el afecto, la suma de excitacion que sobre ella gravita”
(FREUD, 1894/1991, p. 50, grifo do autor). Para que a representacdo incompativel torne-se
verdadeiramente indcua, é preciso que a soma de excitacdo que dela foi desvinculada seja
utilizada de alguma forma, seja pela conversao, pelas falsas ligacGes das ideias obsessivas ou
pela liberacdo de angustia.

Hé& ainda outro tipo de defesa que, segundo Freud, é mais poderosa e melhor
sucedida do que naqueles casos em que a representacdo incompativel € separada de seu afeto.
Nessa defesa, “el yo desestima [verwerfen] la representacion insoportable junto con su afecto
y se comporta como si la representacion nunca hubiera comparecido” (FREUD, 1894/1991, p.
59). Quando isso ocorre, 0 sujeito fica em um estado de confusdo alucinatéria que pode ser
classificado como psicose. Nesse processo de “fuga para a psicose”, 0o eu rompe com a
representacdo incompativel, que esta ligada a uma parte da realidade e, dessa forma, ele acaba
por romper, seja total ou parcialmente, com a realidade.

Apesar de perceber que 0s mecanismos das patologias se diferenciavam entre si,
Freud ainda ndo conseguia explicar o que determinava isso. Considerava que havia uma
predisposicdo cuja origem era desconhecida, mas que na época era considerada como
proveniente da hereditariedade. Na busca de uma explicacdo neuroldgica de fendmenos
psiquicos, Freud (1895a/1992), ao procurar compreender os processos de defesa normal e
patoldgica, percebeu que teria de explicar uma psicologia inteira, ja que a defesa se relaciona
com processos essenciais do psiquismo. Baseado em sua experiéncia clinica, Freud percebeu
que o recalcamento é invariavelmente aplicado a ideias provenientes da vida sexual do sujeito
e que despertam no eu um afeto de desprazer. Tais idéias ndo sdo, contudo, realmente
extintas, ou seja, ndo é um processo que tem um resultado estanque, mas sim torna necessario
que a forca recalcadora que atuou no passado continue sua acdo através da resisténcia que é
dirigida contra qualquer pensamento que tenha relacdo com o recalcado, processo regulado
pelo eu. Dessa forma, a defesa deixa de ser considerada como algo episddico, adquirindo um
carater continuo, que tem como efeito a resisténcia, que € evidenciada na clinica.

Retomando o tema da determinacdo do processo defensivo patoldgico e, por
conseguinte, sobre a causacao das neuroses, Freud (1896b/1991) destitui a hereditariedade do
posto de causa mais importante e, por vezes, unica, como era considerada pelos médicos da
época. E defendido o papel determinante que a sexualidade tem na causacdo tanto das
neuroses atuais quanto das psiconeuroses de defesa, ressaltando que nestas o psiquismo
assume papel essencial através da defesa contra as lembrancgas traumaticas de experiéncias

sexuais reais ocorridas precocemente. No Rascunho K (1896a/1992), Freud reafirma a fungéo
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essencial do processo de defesa para diferenciar as neuroses, desde o0 modo como se realiza o
recalque até o retorno do recalcado, que ocorre porque “os elementos recalcados nido sao
aniquilados e tendem a reaparecer incessantemente na consciéncia” (LAPLANCHE;
PONTALLIS, 2001, p. 463) e isso refletird na formacdo de sintomas e no rumo tomado pela
doenca.

E preciso ressaltar ainda que Freud ja nesse primeiro momento, como mostram os
textos Rascunho K (1896a/1992) e Observacgdes Adicionais sobre as Neuropsicoses de Defesa
(1896¢/1991), considera a possibilidade de ocorrer o recalcamento de uma lembranca de
prazer, que recordada anos depois, ou seja, quando ja ha uma censura mais formada no
psiquismo, pode produzir desprazer. Assim, a questdo de a defesa se processar no sentido de
impedir a ocorréncia de desprazer é mantida, desde que esse desprazer tenha maior magnitude

do que um possivel prazer envolvido.

2.2 Primeira Topica

Esta secdo exp0Oe a importancia da defesa no jogo entre as instancias na primeira
topica, além de analisar suas relagdes com importantes conceitos desse periodo: pulséo, eu,
fantasia, realidade psiquica e processos primario e secundario. Além disso, € exposto aqui 0

pensamento de Freud acerca das manifestacGes da defesa na clinica através das resisténcias.

2.2.1 Defesa, Inconsciente e Pulséo

Em Interpretacdo dos Sonhos (1900/1991), Freud trata das relagdes entre censura
e defesa. Na medida em que tem uma funcdo permanente de constituir uma barreira seletiva
entre os sistemas inconsciente, por um lado, e pré-consciente, por outro, a censura esta,
portanto, na origem do recalque (LAPLANCHE; PONTALIS, 2001, p. 64). Nota-se, ent&o,
que a nogdo de censura é bem aproximada da nocdo de defesa, pelo papel que ela desempenha
na manutencdo da integridade do eu. Na segunda topica, a censura foi, por um lado,
englobada ao campo mais amplo da defesa e, por outro, assemelhada a funcdes do eu e do
supereu.

O esclarecimento dos mecanismos do inconsciente e suas formas de expressao
possibilitou que, cada vez mais, a distancia entre normalidade e patologia fosse reduzida.
Nesse primeiro momento de teorizacdo do inconsciente, havia uma associacdo da defesa a

origem do inconsciente, pois este era concebido como instituido pelo recalque originario e seu
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conteddo era assemelhado ao recalcado. Ja durante os estudos sobre o inconsciente nos artigos
de metapsicologia, Freud afirma que “o recalcado ndo abarca todo o inconsciente” (FREUD,
1915a/2006, p. 19). Apesar de essa ideia ndo ser explorada a fundo nesse periodo, tal
afirmacdo acaba com a ideia de que o inconsciente é apenas originado e sustentado pelo
recalque. Os tipos de inconsciente sdo bem detalhados em Alguns Comentérios Sobre o
Conceito de Inconsciente em Psicanalise (FREUD, 1912a/2004). O inconsciente descritivo
abarca as representagcdes ‘“‘cuja existéncia admitimos, com base em outros indici0S e
evidéncias” (FREUD, 1912a/2004, p. 84). Por ser o mais geral, o inconsciente descritivo foi 0
primeiro a ser admitido, ja que o psiquico ndo pode ser resumido apenas aquilo que esta
presente na consciéncia. Freud demonstra que aquilo que esta latente ndo deve ser tido como
inativo, pois, apesar de escapar a consciéncia, pode produzir efeitos, que sdo demonstrados
ndo sé pela sugestdo pds-hipndtica, como também pelos préprios sintomas notados em sua
experiéncia clinica. Isso leva a uma visao dinamica, que diferencia uma ideia simplesmente
latente (pré-consciente) de uma ideia inconsciente propriamente dita. A nocdo de um
inconsciente ativo justifica bem o porqué de a defesa ter de se processar continuamente e isso
nos remete diretamente ao conceito de pulsdo, que estava em maturagdo no mesmo periodo
que o de inconsciente.

A questdo da resisténcia é consequéncia da atividade inconsciente, ja que, se ndo
fossem ativas, uma vez repelidas, as representacées permaneceriam afastadas da consciéncia.
Ao final das esclarecedoras reflexfes freudianas sobre o inconsciente em 1912, é exposto o
inconsciente como mais que uma caracteristica ou um processo psiquico, mas um sistema
dotado de leis proprias que diferem bastante das atividades conscientes.

Como ja foi exposto, a censura e a defesa podem ser assemelhadas na primeira
topica a partir da funcdo de evitar o desprazer que Ihes é comum, apesar de a censura
configurar-se como uma instancia critica, ao contrario da defesa. Assim, se for empreendida
uma reflexdo acerca da localizagdo dos processos defensivos, percebemos que a censura
desempenha seu papel no limite entre o inconsciente e 0 pré-consciente/consciéncia.
Descritivamente, essa fungdo é inconsciente, apesar de ndo estar no sistema inconsciente e,
portanto, ndo compartilhar de suas caracteristicas. Isso demonstra, entdo, um ponto fraco da
estrutura do aparelho psiquico na primeira topica: eventos psiquicos que ndo estdo submetidos
a0 processo primario e, no entanto, sdo inconscientes.

A nova visdo da sexualidade e a introducdo do conceito de pulsdo no inicio do
século XX influenciaram claramente a teoria da defesa. Os representantes representativos da

pulsdo encontram-se sob forte efeito do recalque, pois a pulséo € para o aparelho psiquico um
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estimulo interno constante do qual ele ndo tem recursos para se esquivar e, quando ndo ha
meio de satisfazé-lo, sdo empreendidos processos defensivos. Tais representantes, como ja foi
exposto, permanecem ativos no inconsciente e seus efeitos se produzem nas formac6es do
inconsciente, que vao desde eventos cotidianos até sintomas que podem levar o sujeito a
clinica. Com as teorizagdes sobre 0 modo de funcionamento inconsciente, a realidade psiquica
passou a dar relevo as expressbes fantasiadas dos desejos e, dessa forma, a defesa ndo era
mais empreendida em relacdo a algo real, mas algo que era julgado como tal. Dessa forma, a
teoria do trauma foi abandonada e as fantasias infantis passaram a protagonizar as bases da

formacgéo da neurose.

2.2.2 Processos primario e secundario e defesa

Com a descoberta de outra cena, o Inconsciente, Freud também percebeu que 0s
processos ocorridos nesse sistema diferiam em muito dos da consciéncia. De fato, a
diferenciacdo entre processos primario e secundario data de antes do estabelecimento do
Inconsciente como sistema.

Em seu Projeto para uma psicologia cientifica (1895a/1992), Freud relaciona o
processo primario aos residuos das experiéncias de dor e satisfacdo, que estdo diretamente
ligados a repeticdo e a atracdo para o objeto desejado, ou, mais precisamente, para sua
imagem mnémica. Freud afirma entdo que “si existe un yo, por fuerza inhibira procesos
psiquicos primarios” (p. 369).

E funcdo do eu buscar, através das indicacbes de realidade fornecidas pelos
neurdnios ®, uma identidade perceptiva com o objeto que uma vez o satisfez. A intervengao
do eu também se direciona a impedir que o traco mnémico do objeto da primeira vivéncia de
satisfacdo seja reinvestido a ponto de desencadear uma indicacdo de realidade, tal como se o
objeto real fosse percebido, ou seja, uma alucinacdo, a qual ndo seria suficiente para aliviar a
tensdo. O eu inibe o processo primario justamente por ele consistir nessa livre propagacao da
excitacdo até a imagem. Desse modo, cabe ao eu reconhecer se uma via de descarga
despertara desprazer e buscar inibi-la. Tais processos, que s6 se tornam possiveis mediante
investimento e trabalho do eu, sdo descritos como secundarios por Freud (1895a/1992, p.
372).

Essa relacdo do eu com o processo primario também € essencial para a distin¢éo
entre defesa normal e patoldgica. A primeira acontece de modo inibitério através de

investimentos colaterais, objetivando desviar o fluxo de descarga de uma via que
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desencadearia desprazer. Ja a defesa patoldgica ocorre em relacdo a rememoracdo de algo que
originalmente ndo causara desprazer e, por isso, ndo desencadeia defesa imediata, mas que
agora se torna uma percepcéao penosa, liberando desprazer. Tal defesa patoldgica faz com que
0 eu seja infiltrado por processos primarios. Assim nos esclarecem Laplanche e Pontalis
(2001):

O ego s6 pde em funcionamento o processo primario quando ndo estd em condigdes
de fazer funcionar suas defesas normais (atencéo e evitacdo, por exemplo). No caso
da lembranca de um traumatismo sexual o ego é surpreendido por um ataque interno
e s6 pode “deixar agir um processo primario”. A situagdo da “defesa patoldgica” em
relagdo a palavra nao é pois determinada de maneira univoca; em certo sentido, o
ego é na verdade o agente da defesa, mas, ha medida em que s6 pode se defender
separando-se daquilo que o ameaca, abandona a representacdo inconcilidvel a um
tipo de processo sobre o qual ndo tem dominio. (p.128)

Outro ponto da obra freudiana essencial para o entendimento dos processos
primario e secundario € o capitulo VII de A interpretacédo dos sonhos (1900/1991), no qual ele
afirma que os processos primarios nunca desaparecem do psiquismo e 0s secundarios somente

a muito custo conseguem se sobrepor.

Los procesos primarios estan dados en aquel desde el comienzo, mientras que los
secundarios sélo se constituyen poco a poco en el curso de la vida, inhiben a los
primarios, se les superponen, y quizas Unicamente en la plena madurez logran
someterlos a su total imperio. A consecuencia de este advenimiento tardio de los
procesos secundarios, el nicleo de nuestro ser, que consiste en mociones de deseos
inconcientes, permanece inaprehensible y no inhibible para el preconciente, cuyo
papel quedo limitado de una vez y para siempre a sefialarles a las mociones de deseo
que provienen del inconciente los caminos mas adecuados al fin. Estos deseos
inconcientes constituyen para todos los afanes posteriores del alma una compulsion
a la que tienen que adecuarse, y a la que tal vez pueden empefiarse en desviar y
dirigir hacia metas mas elevadas. Un gran &mbito del material mnémico permanece
también inasequible a la investidura preconciente a raiz de esa demora. (FREUD,
1900/1991, pp.492-3)

Dessa forma, pode-se compreender que, embora 0 pensamento consciente seja
regido pelo processo secundario, é o processo primario que determina todas as formacdes do
inconsciente. Quando o psicanalista ignora aquilo que rege os processos primarios, também
negligencia o inconsciente.

A 0posicao entre 0s processos primario e secundario guarda um paralelo com a
oposicgdo entre principio de prazer e de realidade. No inicio da vida somente o principio do
prazer estd instaurado, mas conforme a realidade exterior adquire importancia por ser
necessaria para o alivio da tensdo interna, o psiquismo passa a fazer uso de suas diversas

funcbes (consciéncia ligada aos orgdos do sentido, atencdo, memoria, avaliacdo de juizo e
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pensamento) para obter um prazer garantido, ao invés de um prazer momentaneo e incerto
acerca de suas consequéncias (FREUD, 1911/2004, p. 68). Freud esclarece que, na verdade,
“a substituicao do principio de prazer pelo principio da realidade ndo implica a destitui¢ao do
primeiro, mas sim a garantia de sua continuidade” (1911/2004, p. 68).

O principio de realidade corresponde do ponto de vista econdmico a uma
transformacéo da energia livre em energia ligada, mas mesmo impondo-se como regulador,
ele jamais se sobrepde por completo ao principio do prazer, pois este continua vigorando
irrestrito no Inconsciente, determinando seus produtos. Quanto a isso, Freud (1911/2004) nos

alerta:

Nunca devemos aplicar os critérios da realidade as formagdes psiquicas
inconscientes, pois, se o fizermos, acabaremos por subestimar o papel das fantasias
na formagdo de sintomas sé pelo fato de elas ndo serem realidades. De igual modo,
correriamos o risco de deduzir equivocadamente de algum outro lugar o sentimento
de culpa do neurdtico apenas por ndo podermos comprovar a existéncia de um delito
real. Temos o dever de utilizar a moeda corrente no pais que estamos pesquisando —
no Nnosso caso, a moeda da neurose. (p.70)

2.2.3 Eu e defesa

O eu ja foi exposto na secdo anterior em sua relacdo com a defesa no que toca os
processos primario e secundario. No entanto, ha ainda outros aspectos que merecem nossa
atencdo. Embora tenha sido formalizado como instancia apenas na segunda topica, o0 eu
consiste em uma nogdo constantemente presente desde os primeiros escritos freudianos. Em
seu Projeto para uma Psicologia Cientifica (1895a/1992), Freud dedica uma secdo para
discorrer sobre a funcdo do Eu para o psiquismo, a qual esta intimamente associada aos
processos defensivos e & economia das cargas de investimento dos processos psiquicos.
Presente desde o inicio da obra de Freud, a no¢do de eu evoluiu ao longo do tempo, passando
por diversos acréscimos, em especial com a teorizacdo sobre o narcisismo e quando adquiriu a
caracterizagdo como instancia, na segunda topica.

Uma das principais incumbéncias do eu é promover a defesa, ou seja, evitar o
desprazer. Vale ressaltar que essas defesas, embora busquem evitar o desprazer, também
deixam marcas no psiquismo, principalmente sob a forma de sintomas e altera¢des do eu.

Desde o Projeto para uma psicologia cientifica (1895a/1992), primeira grande
elaboragdo teorica freudiana, o eu aparece como fundamental na trama do psiquismo,
consistindo na totalidade dos investimentos psiquicos em um determinado momento

(FREUD, 1895a/1992, p. 368). Definido como uma organiza¢ao decorrente “de la atraccion
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de deseo y de la inclinacion a reprimir” (FREUD, 1895a/1992, p. 368), 0 eu tem um duplo
funcionamento: por um lado, busca livrar o psiquismo de suas cargas de excitacdo através da
satisfacdo e, por outro lado, tem a funcdo de evitar a repeticdo de experiéncias dolorosas,
através da inibicdo. Assim, desde o principio da obra freudiana, o eu esta associado aos
processos defensivos em sua busca por evitar a liberagdo de desprazer.

Nos textos classificados comumente como pré-psicanaliticos, Freud ja
considerava que 0 momento que marca o surgimento da doenca € aquele no qual se da alguma
ocorréncia sentida pelo individuo como incompativel com a sua vida psiquica, despertando
um afeto aflitivo de tal modo que a pessoa decidiu esquecé-la (FREUD, 1894/1991, p. 49).

De acordo com o texto sobre as psiconeuroses de defesa (1894/1991), uma
incompatibilidade entre o eu e uma representacdo (cujo recorrente cunho sexual ja vem sendo
notado por Freud) torna necessdria a “divisdo de consciéncia”, ou seja, a criacdo de um
segundo grupo psiquico cujo nucleo é recalcado, mas que entdo ainda ndo era denominado
como inconsciente. Laplanche e Pontalis (2001, p. 127) apontam que em Estudos sobre a
histeria (1895b/1992) ha um laco estreito entre a consciéncia e o eu (atestado pela expressao
consciéncia do ego), e ha ainda a ideia de que o eu é mais amplo que a consciéncia do
momento, consistindo também naquilo que Freud assimilara ao pré-consciente.

Uma teorizacdo mais precisa sobre o eu é apresentada a partir de 1914, com 0s
estudos sobre o narcisismo, nos quais “o eu deixou de ter apenas o papel de mediador perante
a realidade externa, sendo também objeto de amor e se tornando [...] um reservatorio da
libido” (ROUDINESCO; PLON, 1998, p. 211). O conceito de libido passava, nos anos que
antecederam o texto, por um processo de ampliacdo. Com sua analise da autobiografia de
Schreber, Freud constatou que o eu também era alvo de investimentos libidinais, de modo que
qualquer alteracdo nele ocorrida poderia provocar mudancgas na economia energetica.

A hipotese desenvolvida em A Guisa de Introducdo ao Narcisismo (FREUD,
1914a/2004) é que o tratamento do préprio corpo como objeto sexual desempenha um
importante papel no desenvolvimento sexual normal do ser humano. Assim, 0 narcisismo
seria “o complemento libidinal do egoismo proprio da pulsdo de autoconservacdo, egoismo
que, em certa medida, corretamente pressupomos estar presente em todos os seres vivos”
(FREUD, 1914a/2004, p. 97). Assim, Freud amplia a teoria da libido ao chegar a concepc¢éo
de que “originalmente o Eu ¢ investido de libido e de que uma parte dessa libido ¢ depois
repassada aos objetos” (FREUD, 1914a/2004, p. 99). Segundo Freud, as pulsBes auto-eroticas
estdo presentes desde o inicio, mas o Eu ndo se encontra formado ainda. Dessa forma, a

diferenciacéo da libido em uma propria ao Eu e outra sexual sé se da quando passa a ocorrer
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um investimento nos objetos. Esse investimento libidinal depositado no Eu e ocorrido
essencialmente na infancia constitui uma satisfacdo da qual o ser humano é incapaz de

renunciar, uma vez que

Ele ndo quer privar-se da perfeicdo e completude narcisicas de sua infancia.
Entretanto, ndo podera manter-se sempre nesse estado, pois as admoestagdes
préprias da educacdo, bem como o despertar de sua capacidade interna de ajuizar,
irdo perturbar tal intencdo. Ele procurara recupera-lo entdo na forma de um ideal-de-
Eu. Assim, o que o ser humano projeta diante de si como seu ideal é o substituto do
narcisismo perdido de sua infancia, durante a qual ele mesmo era seu proéprio ideal.
(FREUD, 1914a/2004, p. 112)

Esse ideal, segundo Freud, “eleva o nivel das exigéncias do eu e ¢ o mais forte
favorecedor do recalque” (FREUD, 1914a/2004, p. 113). Assim, esse ideal, pelo qual o
sujeito mede seu Eu atual, desempenha papel de destaque na promogdo do recalque: “Ja
dissemos que o recalque ocorre a partir do Eu, mas poderiamos agora ser mais precisos: ele
parte da avalia¢do que o Eu faz de si mesmo” (FREUD, 1914a/2004, p. 112). Esse conceito de
ideal-de-eu, nitidamente influenciado pela critica parental e da sociedade, passa, entdo, a
agregar ao Eu algumas funcbes que estavam dispersas e ndo muito bem definidas. Freud
ressalta que “se penetrarmos mais na estrutura do eu, também poderemos reconhecer a
presenca do censor do sonho no ideal-de-Eu, bem como nas manifestacdes dinamicas da

consciéncia moral” (FREUD, 1914a/2004, p.115). Em resumo, 0 texto expressa que:

O desenvolvimento do Eu consiste em um processo de distanciamento do narcisismo
primério e produz um intenso anseio de recupera-lo. Esse distanciamento ocorre por
meio de um deslocamento da libido em direcdo a um ideal-de-Eu que foi imposto a
partir de fora, e a satisfacdo é obtida agora pela realizacdo desse ideal. (FREUD,
1914a/2004, p. 117)

O eu, na primeira tdpica, desempenhava os papéis relacionados a defesa e a
mediacdo entre o individuo e a realidade e, apesar de ser considerado como a sede da
consciéncia, 0 eu ndo possuia localizacao topica. Portanto, com o texto A Guisa de Introduco
ao Narcisismo (1914a/2004), o conceito de eu foi melhor delimitado e foi introduzido o termo
ideal-de-eu.

Depois de ter discorrido sobre os aspectos centrais da defesa durante a primeira
topica, o foco sera voltado para a resisténcia, que era tida como a forma pela qual se

apresentavam esses processos na clinica.
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2.2.4 Resisténcia e Técnica

Nos primeiros anos de construcdo da psicanalise, a concepcao de resisténcia e
técnica de tratamento das neuroses relacionavam-se muito estreitamente. Pode-se considerar
que foram os entraves ao trabalho analitico, sob a forma de resisténcia, que mobilizaram as
mudancas na técnica. Em seu livro Interpretacdo dos Sonhos (1900/1991), Freud definiu
resisténcia como “todo lo que perturba la prosecucion del trabajo [analitico]” (p. 511) e
associou-a intimamente a censura. Além disso, resisténcia € um dado clinico indicativo do
processo de recalque, entdo, ndo funciona apenas como um entrave, mas também sinaliza que
determinado contetdo merece aten¢do no tratamento analitico.

As técnicas empregadas por Freud no tratamento das afecc¢bes psiquicas mudaram
bastante ao longo da historia da psicanalise. Em um primeiro momento, ao lado de Breuer,
Freud fez uso do método catéartico, o qual, a principio, esteve estreitamente ligado a hipnose e
consistiu em um retrato do periodo de transi¢do entre a pratica do hipnotismo e a invencdo do
método psicanalitico, que assumiu como regra fundamental a associacdo livre. Apesar de a
cura ter se mantida como finalidade do tratamento, houve uma mudanca significativa, pois o
motor do processo ndo estd mais ligado ao efeito catartico da ab-reacdo. O foco agora esta na
transferéncia, resisténcias e nas elaboracGes do sujeito em torno disso. Nas palavras de Freud
(1914b/1991, p. 149): “paso a primer plano la tarea de colegir desde las ocurrencias libres del
analizado aquello que él denegaba recordar. Se pretendia sortear la resistencia mediante el
trabajo interpretativo y la comunicacién de sus resultados al enfermo”.

A técnica analitica, tal como foi descrita em Recordar, Repetir e Elaborar
(FREUD, 1914b/1991), empregava a arte da interpretacdo, através da qual as resisténcias,
consideradas como devidas ao recalque e, portanto, desconhecidas do paciente, eram
identificadas para serem tornadas conscientes para ele. Contudo, Freud percebeu gque néo
bastava comunicar ao paciente as resisténcias e relata casos nos quais tal procedimento sé fez
com que essas se agravassem. Na verdade, esse comunicado consiste apenas no primeiro
passo, ao qual se segue o periodo de elaboragdo. Essa tarefa de elaboracdo, apesar de ardua,
“es la pieza del trabajo que produce el maximo efecto alterador sobre el paciente y que
distingue al tratamiento analitico de todo influjo sugestivo.” (FREUD, 1914b/1991, p. 157).
Ao vencer as resisténcias, sdo preenchidas lacunas na memoria, pois 0 contetdo até entdo
inconsciente pode tornar-se consciente. Nesse ponto também esta outra diferenga fundamental

entre os métodos anteriores e a psicanalise propriamente dita: ndo € especialmente enfatizado
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0 saber em si, mas sim as resisténcias que ocasionaram e sustentaram o estado de
desconhecimento de alguns contetdos.

O objetivo do trabalho analitico é rastrear a libido que, no processo de
desencadeamento de uma psiconeurose, entrou em um curso regressivo e reinvestiu fixacoes
infantis. Ao encontra-la, “todas las fuerzas que causaron la regresion de la libido se elevaran
como unas ‘resistencias’ al trabajo, para conservar ese nuevo estado.” (FREUD, 1912b/1991,
p. 114). A responsabilidade sobre a maior parte da resisténcia recai, contudo, na atracéo que o
inconsciente exerce continuamente sobre a libido devido ao recalque dos representantes
pulsionais e de suas producdes. Sendo assim, as duas fontes de resisténcia descritas por Freud
séo efeitos da regressdo da libido e da atragdo do inconsciente ocorrida em consequéncia do
recalque. E dever da analise lutar contra as resisténcias oriundas de ambas as fontes (FREUD,
1912b/1991, p. 114).

Apb6s mapear as origens das teorizacBes freudianas sobre defesa e resisténcia,
pode-se perceber que a relacdo entre os dois conceitos permaneceu, de certo modo, estavel ao
longo da primeira topica. A resisténcia aparecia sempre como uma consequéncia da defesa,

mesmo quando na forma de transferéncia.

2.3 Segunda Topica

Aqui serdo tratadas as consequéncias da introducdo do segundo dualismo
pulsional e da elaboracdo da segunda tdpica, investigando que relacdes a defesa e a resisténcia

tém com o desprazer, a pulsdo de morte e as instancias psiquicas.

2.3.1 Defesa, principio do prazer e além do principio do prazer

Para introduzir um novo dualismo pulsional, Freud desenvolve seu texto Além do
Principio do Prazer (1920/2006), no qual procurou investigar as fontes de desprazer. Para
além da postergacdo do prazer em nome de garantias a conservagdo do individuo, através do
principio de realidade, também ha uma fonte de liberacdo de desprazer proveniente “dos
conflitos e clivagens proprios ao processo de desenvolvimento do Eu em direcdo a
organizagOes psiquicas mais complexas” (FREUD, 1920/2006, p. 138). No citado texto surge
a hipétese de que o impeto de processar psiquicamente e assenhorar-se de vivéncias que
foram impressionantes seria um evento primario e independente do principio do prazer. Na

busca de tendéncias que agem de modo independente do principio do prazer, Freud retoma
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sua trajetoria clinica e encontra mais alguns eventos relacionados a uma repeticdo de
desprazer.

Freud (1920/2006) divide seu percurso clinico em duas etapas. Durante a
primeira, “o trabalho do meédico analista restringia-se a decifrar o inconsciente ainda néo
conhecido do doente, organizar seus elementos e comunica-los ao paciente no momento
oportuno” (p. 144), ou seja, tratava-se essencialmente de uma arte de interpretacdo. J& no
segundo momento, a énfase do tratamento foi deslocada para as resisténcias do paciente e o
papel do analista consistia em desvelar essas resisténcias, mostra-las ao individuo e convencé-
lo a abrir méo delas (p. 144). Surgiu, no entanto, um obstaculo ao objetivo de tornar
consciente o inconsciente: podia ocorrer de o paciente ndo se lembrar de tudo aquilo que
estava recalcado e que justamente o mais importante lhe escape: “na verdade, ele se v€ mais
forcado a repetir o recalcado como se fosse uma vivéncia do presente do que [...] a recorda-
lo como sendo um fragmento do passado” (FREUD, 1920/2006, p. 144, grifo do autor). Essa
compulsdo a repeticdo demonstra, muitas vezes, a forca do recalcado. Os fenémenos da
transferéncia demonstram claramente isso, pois, nesse contexto, muitas das situacdes afetivas
dolorosas vividas na infancia sdo repetidas, principalmente no que se refere a cicatriz
narcisica deixada pelo complexo de Edipo. Freud conclui que a compulsio a repeticdo
ultrapassa o principio do prazer e deve, entdo, ser investigada que funcéo ela assume na vida
psiquica.

A ideia de que o psiquismo tende a repetir as vias que encontrou para a descarga
de estimulos € recorrente na obra de Freud. Durante boa parte da primeira topica o autor se
centra na problematica da repeticdo de uma satisfacdo pulsional, isto €, na aderéncia da libido
em objetos que uma vez satisfizeram a pulsdo (FREUD, 1915b/2004, p. 149), o que explica
muito da dificuldade, muitas vezes enfrentada na clinica, em o sujeito abandonar o sintoma.
Quando tal repeticdo trazia consigo desprazer, Freud compreendia que se tratava da questdo
de o sistema consciente perceber como desprazeroso algo que, na verdade, mostrava-se
prazeroso para o inconsciente. No entanto, distintamente desta postura adotada na primeira
topica, no Projeto para uma psicologia cientifica (1895a/1992), Freud da bastante relevo a
questdo da repeticdo da experiéncia de dor. Tal como a experiéncia de satisfacdo, a dor deixa
atras de si facilitacGes especialmente abundantes, que depois do trauma sdo repetidamente

percorridas:

Ante todo, cuando el trauma (vivencia de dolor) sobreviene en la época en que ya
existe un yo (los primerisimos [traumas] se sustraen por completo al yo), acontece
un desprendimiento de displacer, pero he ahi al yo simultaneamente activo para
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crear investiduras colaterales. Si la investidura-recuerdo se repite, también se repite
el displacer, pero también preexisten las facilitaciones yoicas, y la experiencia
muestra que la segunda vez el desprendimiento resulta menor, hasta que con una
ulterior repeticién se reduce a la intensidad, grata para el yo, de una sefial. (FREUD,
1895a/1992, p. 406)

Assim, Freud demonstra o entendimento tedrico de algo que sera um dos
problemas de sua clinica que o levara, em 1920, a conceituar a pulsédo de morte. A repetigdo ja
era compreendida (FREUD, 1914b/1991) como algo que se diferencia na fala do sujeito e que
possibilita o processo de elaboracdo; mas somente em Além do principio do prazer é que ela
sera retomada no que concerne aquilo que € traumatico, que marca o psiquismo como se ele
tivesse sido atingido por um raio (FREUD, 1895a/1992, p. 352) e que traz consigo o problema
da economia do psiquismo, sua capacidade de enlacar o excesso de excitagdes.

Dessa forma, se na clinica da primeira topica Freud centrou-se no sentido dos
sintomas e nas irrup¢des do inconsciente na linguagem, na segunda topica ele tera que lidar
mais claramente com a questdo da economia libidinal. Pensar sobre a cura necessariamente
abarca a reflexdo sobre como lidar com o excesso pulsional.

Apesar de o texto Além do Principio do Prazer (1920/2006) ndo trazer uma
reformulacdo da teoria da defesa, ele tem sua importancia reconhecida por tratar de questfes
ligadas ao desprazer, e sendo disso que o sujeito se defende. Ao longo desse trabalho, Freud
percebeu que a compulsdo a repeticdo ndo se tratava de algo contrario ao principio do prazer,
mas sim algo que era anterior e se sobrepunha a ele. Dessa forma, a defesa continua a ser
direcionada aos fatores de desprazer, ou seja, fontes de estimulo externas ou internas capazes
de prejudicar a integridade do individuo. Porém, a compulsao a repeticao é apresentada como
uma tendéncia do psiquismo que a antecede. A defesa estaria entdo para o principio do prazer

tal como a compulséo a repeticao esta para o além do principio do prazer.

2.3.2 A defesa e as instancias do psiquismo

Na primeira tépica do aparelho psiquico, a defesa, localizada no ponto limitrofe
entre o inconsciente e a consciéncia e, de certo modo, associada a censura, era empreendida
pelo eu, o qual desempenhava os papeéis relacionados a defesa e a mediacéo entre o individuo
e a realidade e, apesar de ser considerado como a sede da consciéncia, ndo possuia localizacdo
topica. Com o texto A Guisa de Introducdo ao Narcisismo (1914a/2004), o conceito de Eu foi

melhor delimitado e foi introduzido o termo ideal-de-Eu. Em 1920, Freud volta a discorrer
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sobre o eu, afirmando que grande parte do Eu é em si mesma inconsciente (FREUD,
1920/2006, p. 145) e nele estaria a sede das resisténcias (FREUD, 1923/2007, p. 31).

Surgido através “do processo de diferenciagao que se deu na superficie do Id”
(FREUD, 1923/2007, p. 38) devido as percepcdes do mundo externo, o Eu, além de promover
a defesa, também €, de certo modo, formado e alterado por ela. Assim, pode-se perceber que a
defesa ¢ essencial na formagdo do sujeito, que “se constitui e se afirma a partir das origens
pulsionais da operacgdo de juizo, que, em principio, sdo a incorporacdo do que € considerado
como bom e a recusa do que é tido como nocivo” (FONTENELE, 2006, p. 3). Os processos
defensivos ndo sdo, contudo, importantes somente para a fundagdo do Eu, mas continuam
imprimindo efeitos durante toda sua existéncia.

O Eu, tal como na primeira tépica, é o promotor da defesa e agora, contudo,
passou a ser considerado como um sistema especifico que atua como um administrador das
exigéncias do Isso, do mundo externo e do Supereu. Como o Eu ja era encarregado da defesa,
as reflexBes que podem ser trazidas aqui se referem muito mais as relagdes entre as instancias.
A defesa, essencialmente, obedece ainda ao mesmo principio de evitar o desprazer, que aflui
ndo sé das exigéncias pulsionais do Isso, mas também da realidade, na medida em que ela
cerceia a realizacdo de desejos, e da ameaca constante de ser criticado pelo Supereu. E do
fracasso das defesas do Eu no manejo das diversas exigéncias que lhe sdo feitas que surge o
adoecimento neur6tico (FREUD, 1924a/2007, pp. 95-96). O conceito de Isso contribuiu
essencialmente para uma visdo menos potente do Eu, pois o inconsciente ndo recalcado
adquiriu dimensdes muito consideraveis. E do Isso, caracterizado como terreno de expressio
dos representantes pulsionais, onde a realidade e os valores morais ndo sdo ponderados, que
surge o Eu. Assim, o Eu também é servo do Isso, apesar de defender-se das constantes
exigéncias pulsionais, que chegam através do Isso. Mas ele s se defende na medida em que a
satisfacdo delas ocasione desprazer, seja por limitagfes oriundas do mundo externo ou por
depois ser alvejado pelas criticas hipermorais do Supereu.

Até este ponto a resisténcia tem sido localizada no Eu, visto que este & o promotor
da defesa. Contudo, em InibigOes, Sintomas e Ansiedade (1926/1992), Freud ressalta que “el
yo sigue hallando dificultades para deshacer las represiones aun después que se formo el
designio de resignar sus resistencias, y llamamos ‘reelaboracion’ [Durcharbeiten] a la fase de
trabajoso empefo que sigue a ese loable designio”, dessa forma pode ser, entretanto, que,
mesmo apos vencer essa resisténcia do Eu, “es preciso superar todavia el poder de la
compulsion de repeticion, la atraccion de los arquetipos inconcientes sobre el proceso

pulsional reprimido; y nada habria que objetar si se quisiese designar ese factor como
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resistencia de lo inconciente” (FREUD, 1926/1992, p.149, grifo do autor). Nesse texto, entdo,
Freud esclarece que as resisténcias também surgem em outras instancias do psiquismo, ndo

derivando mais somente dos mecanismos de defesa.

2.3.3 Defesa e Cultura

O texto O Mal-estar na Cultura (1930/1992) traz importantes contribuicbes ao
presente estudo. Além de ser o mais pormenorizado estudo freudiano sobre as relacGes que o
recalque guarda com a cultura, nesse texto também o conceito de Supereu € bastante
trabalhado.

Contudo, antes de entrar nesse assunto, € importante discorrer sobre outro ponto
que, apesar de ter sido um aspecto importante na discussdo sobre o recalque desde os
primérdios da psicanalise, ndo encontrou expressao aqui até agora porque, talvez, sua
discussdo seja mais rica se apresentada em conjunto com o tema deste topico. Trata-se do fato
gue nem sempre Freud considerou os fatores sociais restritores como a Unica influéncia no
processo do recalque, ou seja, refere-se ao recalque organico, que teve expressdo em alguns
de seus primeiros trabalhos e que encontrou novamente espaco no texto que é o principal
mote desta sec&o.

Na sua busca pela fonte do recalcamento sexual normal, Freud muitas vezes
suspeitou gue alguma coisa organica desempenhava um papel no recalcamento. Na Carta 75,
dirigida a Fliess, Freud escreve que a ideia de recalque “se enlazé al alterado papel de las
sensaciones olfativas: la marcha erecta, nariz levantada del suelo, con ello se vuelven
repugnantes — por un proceso que yo todavia desconozco — ciertas sensaciones propias de la
tierra que antes interesaban” (FREUD, 1897a/1992, pp.310-11). Segundo Jorge:

Trata-se, para Freud, com efeito, de ressaltar que determinadas zonas sexuais que
vigoraram ativamente nos animais, como o anus, a boca e a garganta, vém a perder
tal funcéo no ser humano por intermédio do recalque. Nesse momento, ele ainda ndo

chega a formular a expressdo “recalque organico”, que s6 aparecera mais tarde.
(JORGE, 2008, p. 36)

Tais zonas sexuais também encontram sua importancia no desenvolvimento
infantil. Freud defende que é a custa da sexualidade (potencial) extinta que surgem a
moralidade e a vergonha. “Asi, es evidente que con las oleadas 'de desarrollo el nifio es

revestido de piedad, verguenza, etc., y que la falta de ese sepultamiento de zonas sexuales
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puede producir la moral insanity {insania moral} como inhibicioén del desarrollo” (FREUD,
1897a/1992, p. 312).

O termo “recalcamento sexual organico” aparece pela primeira vez em 1906, no
texto Minhas Teses sobre o Papel da Sexualidade na Etiologia das Neuroses (1906/1992),
embora a ideia ndo tenha sido bem desenvolvida ai, ela aparece de relance novamente em
1909, no caso do homem dos ratos (1909/1992). As passagens mais esclarecedoras sobre 0
assunto, como veremos mais adiante, s6 foram expostas em O Mal-estar na Cultura
(1930/1992).

Paralelamente a isso, também se desenvolveu a ideia de impedimentos de
satisfacdo pulsionais motivados pela insercdo humana na cultura, os quais favoreceram a
producdo do recalque. O texto Moral Sexual “Cultural” e Doen¢a Nervosa Moderna
(FREUD, 1908/1992) é o precursor de algumas das ideias desenvolvidas em O Mal-estar na
Cultura (FREUD, 1930/1992).

En términos universales, nuestra cultura se edifica sobre la sofocacion de pulsiones.
(Jada individuo ha cedido un fragmento de su patrimonio, de la plenitud de sus
poderes, de las inclinaciones agresivas y vindicativas de su personalidad; de estos
aportes ha nacido el patrimonio cultural comin de bienes materiales e ideales.
[...]JLa pulsién sexual [...] Pone a disposicién del trabajo cultural unos volimenes
de fuerza enormemente grandes, y esto sin ninguna duda se debe a la peculiaridad,
que ella presenta con particular relieve, de poder desplazar su meta sin sufrir un
menoscabo esencial en cuanto a intensidad. A esta facultad de permutar la meta
sexual originaria por otra, ya no sexual, pero psiquicamente emparentada con ella, se
le llama la facultad para la sublimacion. (FREUD, 1908/1992, pp.167-8)

Assim, apesar de constatar que a base da civilizacdo estd na contencdo dos
impulsos naturais, ndo chama a atencdo para algo organico que possa antecipar as barreiras
que serdo construidas opostas ao escoamento pulsional.

Em O Mal-estar na Cultura (FREUD, 1930/1992), o recalque organico ganha
destague em duas notas de rodapé. A primeira delas fornece esclarecimentos ndo somente
sobre o recalque orgéanico, mas também sobre a transicdo da periodicidade orgénica do
periodo sexual para um permanente estado de excitacdo sexual. Essa transi¢do liga-se
intimamente a diminuicdo dos estimulos olfativos e ao aumento da importancia dos estimulos
visuais com a adocdo da postura ereta e consequente visdo continua dos genitais. Assim, a
adocdo da postura ereta e a atrofia do sentido do olfato foram essenciais para o inicio do
processo de construcdo da civilizagao:

Ahora bien, el relegamiento de los estimulos olfatorios parece ser, a su vez, consecuencia del
extrafiamiento del ser humano respecto de la tierra, de la adopcién de una postura erecta en la
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marcha, que vuelve visibles y necesitados de proteccion los genitales hasta entonces
encubiertos y asi provoca la verglienza. Por consiguiente, en el comienzo del fatal proceso de
la cultura se situaria la postura vertical del ser humano. La cadena se inicia ahi, pasa por la
desvalorizacion de los estimulos olfatorios y el aislamiento en los periodos menstruales, luego
se otorga una hipergravitacion a los estimulos visuales, al devenir-visibles los genitales;
prosigue hacia la continuidad de la excitacion sexual, la fundacién de la familia y, con ella,
llega a los umbrales de la cultura humana. (FREUD, 1930/1992, pp.97-8n)

Na citada nota, Freud discorre ainda sobre o recalque organico do erotismo anal,
ligado ao incentivo cultural & limpeza. Para as criangas, os excrementos ndo lhes despertam
repugnancia, ao contrario, sao valiosos para elas. Segundo Freud, a educacdo se encarrega de
apressar o curso do desenvolvimento que se segue e que tornara as excrecfes e 0S
excrementos repugnantes. “Tal subversién de los valores [Umwertung] seria imposible si
estas sustancias sustraidas del cuerpo no estuvieran condenadas, por sus fuertes olores, a
compartir el destino reservado a los estimulos olfatorios tras el alzamiento del ser humano del
suelo. Entonces, el erotismo anal fue el primero en sucumbir a la ‘represion organica’ que
allan6 el camino a la cultura” (FREUD, 1930/1992, p.98n). Na outra nota de rodapé que
discorre sobre o assunto, Freud ressalta que ndo somente o erotismo anal foi vitima do

recalque organico, mas toda a sexualidade

...de suerte que desde entonces la funcion sexual va acompafiada por una renuencia
no fundamentable que estorba una satisfaccion plena y esfuerza a apartarse de la
meta sexual hacia sublimaciones y desplazamientos libidinales. [...] También los
genitales producen fuertes sensaciones olfatorias que resultan insoportables a
muchas personas, dificultdndoles el comercio sexual. Asi obtendriamos, como la
raiz més profunda de la represion sexual que progresa junto con la cultura, la
defensa organica de la nueva forma de vida adquirida con la marcha erecta contra la
existencia animal anterior (FREUD, 1930/1992, p.111n).

Depois de ter examinado a questdo do recalque organico e constatado que
representa uma defesa contra uma fase de desenvolvimento que foi superada (FREUD,
1930/1992, p.98n), deve-se investigar que papel Freud, em O Mal-estar na Civilizacdo
(1930/1992), demonstra que a cultura tem no processo de recalque.

No referido texto, Freud localiza trés fontes das quais emanam o sofrimento: do
nosso proprio corpo, condenado a decadéncia e dissolu¢do, do mundo externo, que pode
voltar-se contra n6s com forcas de destruicdo e, finalmente, de nossos relacionamentos com
0s outros homens (FREUD, 1930/1992, p.76).

Freud aponta alguns modos encontrados pela humanidade para evitar esse
desprazer: intoxicac&o, ilusbes (tais como a religido), rejeicdo do mundo e tentativa de recria-
lo (delirio), enfermidade neurdtica (cujos sintomas trardo satisfagcdes substitutivas), tentativa

de dominar as fontes internas de necessidades (pratica de ioga, por exemplo) e sublimagéo;
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nenhum desses métodos, contudo, proporciona uma protegdo completa contra o sofrimento.

Segundo Freud, é particularmente intoleravel a fonte social de sofrimento, pois

...no podemos entender la razon por la cual las normas que nosotros mismos hemos
creado no habrian mas bien de protegernos y beneficiarnos a todos. En verdad, si
reparamos en lo mal que conseguimos prevenir las penas de este origen, nace la
sospecha de que también tras esto podria esconderse un bloque de la naturaleza
invencible; esta vez, de nuestra propia complexion psiquica. (FREUD, 1930/1992, p.
85)

Esse fator constitucional que atravanca os lacos sociais entre 0s homens é,

segundo Freud, a existéncia de inclinacdo para a agressao, por conta da qual

...la sociedad culta se encuentra bajo una permanente amenaza de disolucién. El
interés de la comunidad de trabajo no la mantendria cohesionada; en efecto, las
pasiones que vienen de lo pulsional son més fuertes que unos intereses racionales.
La cultura tiene que movilizarlo todo para poner limites a las pulsiones agresivas de
los seres humanos, para sofrenar mediante formaciones psiquicas reactivas sus
exteriorizaciones. De ahi el recurso a métodos destinados a impulsarlos hacia
identificaciones y vinculos amorosos de meta inhibida; de ahi la limitacion de la
vida sexual y de ahi, también, el mandamiento ideal de amar al préjimo como a si
mismo, que en la realidad efectiva sélo se justifica por el hecho de que nada
contraria mas a la naturaleza humana originaria. (FREUD, 1930/1992, p.109)

Assim, como Freud defendia desde o inicio, a base da civilizacdo esta na renuncia
pulsional.

Cabe agora questionar os meios que a civilizacdo faz uso para tornar inofensiva a
pulsdo agressiva dos homens. A resposta estd em uma sequéncia cronolédgica de
acontecimentos: em um primeiro momento, a renuncia pulsional motivada pelo medo da
autoridade externa, seja pelo medo de uma agressao ou medo da perda de amor (Freud
equivale o amor a uma protecdo contra a agressdo punitiva); em um segundo momento,
organiza-se uma autoridade interna, 0 supereu. Enquanto ergue defesas contra a
agressividade, ndo se percebe, contudo, que tais defesas podem causar tanta infelicidade

guanto a propria agressividade, pois esta

...es introyectada, interiorizada, pero en verdad reenviada a su punto de partida; vale
decir: vuelta hacia el yo propio. Ahi es recogida por una parte del yo, que se
contrapone al resto como supery0 y entonces, como «conciencia moral», esta pronta
a ejercer contra el yo la misma severidad agresiva que el yo habria satisfecho de
buena gana en otros individuos, ajenos a él. Llamamos «conciencia de culpa» a la
tensién entre el supery6 que se ha vuelto severo y el yo que le esta sometido. Se
exterioriza como necesidad de castigo. Por consiguiente, la cultura yugula el
peligroso gusto agresivo del individuo debilitandolo, desarmandolo, y vigilandolo
mediante una instancia situada en su interior, como si fuera una guarnicién militar
en la ciudad conquistada.(FREUD, 1930/1992, pp.119-20)
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A rendncia pulsional decorrente da insercdo cultural relaciona-se diretamente ao
decréscimo de felicidade, na medida em que esta se liga a obtencdo de prazer e evitagdo do
desprazer e, ao renunciar aos modos diretos de satisfacdo, o nivel de tensdo no aparelho
psiquico é elevado. Ao mesmo tempo, o recalque organico desempenha importante papel ao
constituir uma fase pré-historica “correspondente a0 momento em que na evolugdo da espécie
humana deu-se algo inteiramente novo e pleno de consequéncias, o0 advento da postura ereta”
(JORGE, 2008, p. 43). Também a cultura promove a inibicao das pulsdes, na medida em que
isso é o sustentaculo da civilizagdo. Por outro lado, a civilizagdo também se coloca a servico

de Eros, representando a luta entre a pulséo de vida e a de morte.

[A civilizacdo] seria un proceso al servicio del Eros, que quiere reunir a los
individuos aislados, luego a las familias, después a etnias, pueblos, naciones, en una
gran unidad: la humanidad. [...]JAhora bien, a este programa de la cultura se opone
la pulsién agresiva natural de los seres humanos, la hostilidad de uno contra todos y
de todos contra uno. Esta pulsion de agresion es el retofio y el principal subrogado
de la pulsién de muerte que hemos descubierto junto al Eros, y que comparte con
este el gobierno del universo. Y ahora, yo creo, ha dejado de resultarnos oscuro el
sentido del desarrollo cultural. Tiene que ensefiarnos la lucha entre Eros y Muerte,
pulsion de vida y pulsion de destruccion, tal como se consuma en la especie humana.
Esta lucha es el contenido esencial de la vida en general, y por eso el desarrollo
cultural puede caracterizarse sucintamente como la lucha por la vida de la especie
humana. (FREUD, 1930/1992, pp.117-8)

Assim, a civilizacdo revela-se ndo somente como fonte de desprazer, mas também
como forma de evitacdo deste, ou seja, como uma defesa contra os efeitos devastadores da
pulsdo de morte manifesta nas relacfes entre as pessoas sob a forma de agressividade.

2.4 Tipos de defesa: suas consequéncias e seus fracassos

O recalque foi, por exceléncia, 0 mecanismo de defesa mais estudado por Freud,
chegando até em alguns momentos a se confundir com a propria no¢do de defesa e somente
em InibicOes, Sintomas e Ansiedade (1926/1992), Freud toma como necessaria a delimitacdo
do uso dos dois termos: sendo o recalque um mecanismo especifico de defesa, ao lado de
outros. O mecanismo da projecéao é apresentado por Freud em 1894, sendo nomeado somente
dois anos depois (1896¢/1991) e retomado em 1920, quando Freud a considera como 0 mais
arcaico mecanismo de defesa e “trata-se de uma tendéncia a lidar com essas excitacdes

internas como se elas viessem do exterior” (FREUD, 1920/2006, p.153).
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H& ainda outros mecanismos de defesa a serem explorados. Em Inibicdes,
Sintomas e Ansiedade (1926/1992), Freud traz a regressao como uma importante auxiliar para
o0 recalque (1926/1992, p.101). Outro mecanismo de defesa que merece nossa atencdo € a
denegacao, através do qual um desejo inconsciente € expresso negativamente na consciéncia.
Segundo Freud, o ato de negar [verneinen] é o substituto intelectual do recalque (FREUD,
1925/2007, p. 148). Esse termo j& era usado desde os Estudos sobre a Histeria (1895b/1992)
para expressar as situacdes nas quais “o recalcado era reconhecido de maneira negativa, sem
ser aceito” (ROUDINESCO; PLON, 1998, p.145). No entanto, somente em 1925 um texto foi
dedicado ao termo. E importante ressaltar a diferenciacdo entre denegagdo [verneinung] e

renegacéo [verleugnung].

Na perspectiva freudiana, a denegacdo é diferente de renegacdo, introduzida em
1923 e depois teorizada, em 1927, a proposito do fetichismo. Este ultimo termo,
também composto pelo prefixo Ver- (privativo), remete a um mecanismo de negacao
préprio da psicose e da perversdao. (ROUDINESCO; PLON, 1998, p.145)

A ideia de renegacdo foi proposta em 1923 a respeito das reacfes infantis a
distingdo anatdmica entre 0s sexos, caracterizando uma recusa do sujeito em admitir uma
percepcdo desprazerosa, referindo-se em especial a auséncia de pénis na mulher. Em O
Fetichismo (1927/2007), Freud propde que para sustentar a recusa da realidade é preciso que
ocorra uma cisdo no eu, de modo que uma atitude ajustada ao desejo e outra ajustada a
realidade possam coexistir.

A questdo da cisdo do eu foi abordada por Freud em um texto inacabado datado
de 1938. Segundo esse texto, diante de uma ameaca de enfrentar um perigo real quase
insuportavel caso continue a atender as exigéncias pulsionais as quais estd submetido, o Eu
infantil “tera entdo que optar por reconhecer a existéncia desse perigo real, submeter-se a ele e
renunciar a satisfacdo pulsional, ou renegar [verleugnen] a realidade” (FREUD, 1938/2007,
pp.173-4). Ao optar por seguir os dois caminhos ao mesmo tempo, o resultado

...s0 foi alcancado ao prego de um rompimento na tessitura do Eu, a qual ndo mais
cicatriza, ao contrario, s6 aumenta a medida que o tempo passa. Assim, as duas
reacOes opostas com as quais 0 Eu respondeu ao conflito passam a subsistir como
nlcleo de uma ciséo no Eu. (FREUD, 1938/2007, p.174)

Apesar de ndo ser uma defesa, mas uma consequéncia de uma defesa, a cisdo do

Eu foi estudada aqui por ser essencial ao esclarecimento do mecanismo de renegacao.
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Depois de ter examinado tipos de defesa, é importante entdo trazer ao foco suas
consequéncias, as quais sdo conhecidas em especial pela forma como se apresentam na
clinica. De modo mais especifico, a atencdo deste trabalho recaira sobre os fracassos da
defesa, ou seja, quando ela ndo alcanca seu principal objetivo, que é a evitacdo de desprazer.

O sintoma seré o primeiro topico a ser trabalhado aqui.

2.5 Reflexdes clinicas

Desde suas primeiras publicacdes psicanaliticas, Freud considerava os sintomas
como formacgbes de compromisso entre as forgas recalcadas e as recalcadoras ocasionadas
pelo retorno das lembrancas recalcadas, isto €, pelo fracasso da defesa (FREUD, 1896¢/1991,
p. 170). Além de considera-lo como fruto de algo intrinseco ao individuo e ndo um simples
efeito de algo externo, sua formacao obedece a principios que foram descobertos em conjunto
com o inconsciente, que sdo basilares para explicar diversos fenbmenos tais como sonhos e
atos falhos. Freud percebeu muito cedo que ha casos nos quais “se desea estar enfermo, si los
enfermos se aferran a su padecer, ello acontece en general porque el padecer se considera una
medida de proteccién contra la libido propia; acontece, entonces, por desconfianza hacia si
mismo” (FREUD, 1897b/1991, p. 291). No decorrer de suas investigacdes, Freud concluiu
que os sintomas representam a atividade sexual do doente (FREUD, 1906/1992, p. 269).
Assim, as reflexdes psicanaliticas sobre o sintoma modificam bastante a visdo que se tem do
doente: passando de um lugar de mera vitima, para um sujeito cujas causas, consequéncias e
beneficios, dificeis de abandonar, desempenham um papel muito importante. Freud ressalta
que os resultados de uma doenca dessa natureza nunca sdo involuntarios; na realidade, o que
parece ser a consequéncia da doenca é a causa ou motivo de ficar doente (FREUD,
1909/1992, p. 157). Contudo, Freud nos alerta para o perigo de exagerar a importancia de uma
adaptacdo secundéaria desse tipo a um sintoma e de afirmar que o Eu criou o sintoma
simplesmente para usufruir de suas vantagens (FREUD, 1926/1992, p. 95).

O Eu € uma organizacédo e, a0 mesmo tempo em que empreende sua luta contra o
sintoma, defesa secundaria, também utiliza todos os métodos possiveis para agrega-lo a si e
para incorpora-los em sua organizagdo por meio desses vinculos (FREUD, 1926/1992, p. 94).
Nesse ponto, € interessante discorrer sobre que consequéncias 0os mecanismos de defesa
trazem para o Eu. Segundo Freud, “al efecto que en el interior del yo tiene el defender
podemos designarlo ‘alteracion del yo’, siempre que por tal comprendamos la divergencia

respecto de un yo normal ficticio que aseguraria al trabajo psicoanalitico una alianza de
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fidelidad inconmovible.” (FREUD, 1937a/1991, p. 241). Os mecanismos de defesa prestam
grande servico ao Eu, mas, além de serem muito dispendiosos, ndo sdo abandonados apos
terem servido ao Eu em momentos dificeis (FREUD, 1937a/1991, p. 240).

O Eu tem por funcdo manejar situacdes conflituosas em suas fronteiras, e quanto a
isso a perda da realidade é um topico importante. Em Neurose e Psicose (1924a/2007), Freud
definiu em uma férmula simplificada a diferenca entre neurose e psicose: “a neurose seria o
resultado de um conflito entre o Eu e o Id, ao passo que a psicose seria o resultado de uma
perturbagdo nas relagdes que o Eu mantém com o mundo externo” (FREUD, 1924a/2007, p.
95). No entanto, em um texto escrito no mesmo ano, Freud defende que a neurose ndo esta
imune a uma perda da realidade. Na neurose, o afrouxamento das relagdes com a realidade é
consequéncia do fracasso do recalque e isso afeta “justamente aquela parcela da realidade
cujas exigéncias intoleraveis desencadearam o recalque contra a pulsdo” (FREUD,
1924b/2007, p. 127). Na psicose, a perda da realidade teria duas fases: “primeiro, o Eu seria
arrastado para longe da realidade e, em seguida, para reparar o dano, restabelecer-se-ia, entéo,
uma nova relagdo com a realidade a custa do Id” (FREUD, 1924b/2007, p. 128).

Em ambos os casos, a defesa falha, pois na psicose a parte da realidade tenta
continuamente se reimpor ao mundo psiquico, enquanto na neurose quem o tenta é a pulséo
recalcada, gerando, assim, desprazer.

Ainda sobre as falhas nos mecanismos de defesa, é importante discorrer sobre a
questdo da angustia, que foi considerada, em um primeiro momento, como produto do
processo defensivo e, depois, como sua causa. A angustia, nas neuroses atuais, foi
considerada como resultado da transformagéo da libido devido a seu represamento. No texto
sobre o recalque (1915¢/2004), a angustia é considerada como transformacdo do afeto que
havia sido separado da representacdo que foi recalcada, caso que ocorre na histeria de
angustia. Sendo estudada por Freud em 1926, a angustia passa a ser considerada como reagédo
a um perigo essencialmente ligado ao desamparo psiquico e torna-se motor dos processos
defensivos. A angustia é, entdo, um mecanismo psiquico que indica perigo e permite que o Eu
reaja através de uma defesa.

Como fora exposto, a defesa relacionou-se com a pratica clinica desde o inicio da
psicanélise, pois a resisténcia, considerada entdo como sua manifestagdo, era 0 motor das
transformacdes na técnica. Resta-nos agora investigar os principais escritos técnicos de Freud
posteriores a 1920, que sdo Analise Terminavel e Interminédvel (1937a/1991) e Construges
em Analise (1937b/1991), para extrair deles a ultima posi¢do de Freud sobre as manifestacGes

dos mecanismos de defesa na clinica.
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No primeiro dos textos, Freud discorre essencialmente sobre os obstaculos ao
trabalho analitico e questiona-se sobre o que poderia ser considerado como o final de uma
analise. Em um primeiro momento da técnica, o final de uma anélise consistiria numa total
transformacéo do inconsciente em consciente, de modo mais enérgico, numa integracdo das
pulsdes ao Eu, que eliminaria a fonte sintomatica, e num esgotamento da transferéncia, que
possibilitaria que a libido fosse redirecionada para a vida do paciente, que estava bastante
limitada desde o inicio de seu sofrimento neurético. Em Analise Terminavel e Interminavel®
(1937a/1991), Freud expde duas outras ambicbes terapéuticas, focadas nos fins profilaticos,
na tentativa de garantir que ndo existam sofrimentos psiquicos futuros; sdo elas: proteger o
paciente de conflitos psiquicos futuros (como uma vacinacdo) e a ativacdo de conflitos
latentes para que sejam logo tratados. Tais fins profilaticos fracassam, contudo, pois ndo ha
como fazer algo dessa natureza no tratamento analitico, ou seja, mesmo analisando as
resisténcias e esgotando a transferéncia, um tratamento profilatico ndo ¢ possivel, pois “Si um
conflicto pulsional no es actual, no se exterioriza, es imposible influir sobre él mediante el
andlisis” (FREUD, 1937a/1991, p. 233).

Contudo, ndo apenas as ambicdes terapéuticas preventivas foram questionadas,
mas também restam ddvidas sobre que extensdo pode ter a tentativa de eliminacéo do conflito
psiquico através da transformacdo do contetdo inconsciente em consciente e integracdo das
pulsbes ao Eu, pois, com a segunda tdpica, pdde-se perceber que a resisténcia é propria da
forma como o aparelho psiquico se estrutura: “Un paso ulterior em nuestra experiencia
analitica nos lleva a resistencias de outra indole, que ya no podemos localizar y que parecen
depender de constelaciones fundamentales dentro del aparato animico.” (FREUD,
1937a/1991, p. 243).

Assim, conforme nos aponta Martins (2010), a eliminacdo completa das
resisténcias e da integracdo da pulsdo ao Eu, através dos artificios técnicos propostos antes de
1920 tornou-se inviavel. Ao revelar as resisténcias, o analista verifica que ha uma resisténcia
contra a revelagéo das resisténcias (FREUD, 1937a/1991, p. 241), a qual se relaciona com as
alteracbes do Eu ocasionadas pela defesa. H& ainda a resisténcia proveniente da pulsdo de
morte, que se traduz pela rigidez diante das tentativas de amansar 0s excessos pulsionais,
fendmenos de masoquismo, inércia psiquica e esgotamento da plasticidade (FREUD,
1937a/1991, p. 244). Freud descreve também a existéncia da resisténcia transferencial, que
toca na questdo da diferenca sexual. Segundo ele, sdo véaos os esforcos analiticos quando

esbarram na questdo da inveja do pénis na mulher e no medo da castracdo no homem. Diante

3 Este texto sera mais amplamente trabalhado no capitulo sobre Ferenczi.
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disso, Freud (1937b/1991) propde as construgdes em analise, um trabalho que “tiene que
colegirlo olvidado desde los indicios que esto ha dejado trassi; mejor dicho: tiene que
construirlo” (FREUD, 1937b/1991, p. 260). Assim, o “artificio técnico das construcdes
contorna os limites do trabalho de recalque, limites expressos em uma impossibilidade de
elaboracdo psiquica dos excessos pulsionais” (MARTINS, 2010, p. 42).

O quadro final freudiano da técnica psicanalitica aponta que “El anélisis debe
crear las condiciones psicologicas mas favorables para las funciones del yo; con ello quedaria
tramitada su tarea” (FREUD, 1937a/1991, p. 251), ambicdo mais modesta se comparada a da
primeira topica. A despeito de haver resisténcia no Eu, & com ele que o analista faz um pacto
através de um comprometimento com a regra fundamental: “Nuestro saber debe remediar su
no saber, debe devolver al yo del paciente el imperio sobre jurisdicciones perdidas de la vida
animica. En este pacto consiste la situacion analitica” (FREUD, 1940[1938]/1991, p. 174).

Ao longo de sua obra, Freud revisou diversas vezes sua técnica e teoria. As
resisténcias, e entrelacada a elas a questdo da defesa, sempre estiveram no cerne de tais
mudancas, pois sdo 0s obstaculos ao tratamento que o fizeram buscar novas formas de manejo
clinico. Vale ressaltar que as propostas técnicas freudianas sempre tiveram o intuito de
combater ou contornar as resisténcias, mas ndo as defesas. Estas sempre foram compreendidas
como regras do funcionamento do psiquismo, mesmo quando nao ha manifestacdo patoldgica.

As limitagOes das perspectivas curativas do tratamento analitico decorrentes da
estrutura do aparelho psiquico que foram evidenciadas por Freud a partir de 1920 ndo foram
bem aceitas por muitos dos analistas contemporaneos a Freud e pos-freudianos. Muitos nao
compreenderam ou ndo aceitaram tais mudancas e acabaram por retomar a teoria e a técnica
anteriores a essa época e propor novas mudancas que, contudo, ndo ajudaram no sentido de
conseguir seus objetivos. Os sintomas e as resisténcias trazem para o contexto analitico a
expressao de um conflito e um desejo que busca ser reconhecido. Assim, as saidas freudianas
apontadas para os problemas das resisténcias, embora modestas e cientes de suas limitacdes,
mostram-se fiéis aos reais propositos da analise.

A psicanalise se constituiu como técnica a partir da valorizagdo da questdo da
resisténcia, que ndo era algo a ser suspenso como era feito na hipnose, mas algo a ser
elaborado ao longo do processo analitico. Com isso, ha um respeito ao sujeito e implicagédo
dele no processo, visto que, para a psicanalise, ele ndo é simples vitima de seus sintomas.
Alias, o sintoma foi a saida que o sujeito encontrou para um conflito e, por isso, apega-se
tenazmente a ele. A resisténcia que, em um primeiro momento era vista como efeito da defesa

e referia-se apenas ao recalcado, adquiriu nova configuracdo com a segunda topica. Em
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especial a resisténcia da pulsdo de morte e a proveniente do rochedo da castracdo
configuraram-se como fortes obstaculos a clinica. Freud teve entdo que reconhecer as
limitacGes da psicanéalise. Esse tratamento ndo visa a total normatizagéo do sujeito, integracédo
das pulsbes ao Eu ou prevenir contra sofrimentos futuros. Seu objetivo é buscar garantir ao Eu
as melhores condic@es psicoldgicas para o exercicio de suas fungdes. Para alcangar isso ndo é
necessario buscar artificios alem da fala.

As palavras de Freud a respeito de seu Projeto para uma Psicologia Cientifica
(1895a/1991) demonstram a significativa importancia do tema para ele: “Después de todo, yo
solo pretendia explicar la defensa, pero hallé que eso me llevaba a explicar algo que pertenece
al nucleo de la naturaleza. He tenido que elaborar los problemas de la cualidad, el dormir, la
memoria: en suma, la psicologia entera” (FREUD, 1895a/1991, pp.326-7). Desenvolvida no
intuito de mapear a trajetéria da nocdo de defesa, ressaltando suas relacbes com as
resisténcias, esta parcela da pesquisa acabou revelando-se muito mais abrangente. Na trama
de conceitos da psicanalise, a defesa ocupa uma posicdo fundamental e a trajetoria do uso

desse termo confunde-se com a prépria evolucdo da psicanalise.
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3 A QUESTAO DA DEFESA NA TEORIA DE FERENCZI

“Tudo compreender é tudo perdoar. ”

Liev Tolstoi

Nascido na Hungria em 1873, em uma familia de judeus poloneses imigrantes,
Sandor Ferenczi foi um dos discipulos preferidos de Freud, além de um clinico de grande
talento. Ele adquiriu grande importancia para a historia da Psicandlise, filiando-se a escola
hingara, a qual produziu membros notaveis para o movimento psicanalitico, tais como
Melanie Klein e Michael Balint.

Conheceu Freud em 1908 e guardou uma relagdo bastante proxima com este, com
intensa troca de correspondéncias e periodos de férias juntos. Ferenczi chegou até mesmo a
ser analisado por Freud. A troca de ideias entre os dois foi frutifera, trazendo a tona diversas
problematicas que resultaram, muitas vezes, em artigos. Em 1909, acompanhou Freud e Jung
aos Estados Unidos, por ocasido das Cinco li¢bes de Psicanalise. No ano seguinte participou
da fundacdo da Associacdo Psicanalitica Internacional e, em 1912, criou a Sociedade
Psicanalitica de Budapeste. A partir de 1919, Ferenczi esteve empenhado em reformar a
técnica analitica, experimentando diversas alteracGes que discutiremos a seguir. A despeito de
varias discordancias, Freud e Ferenczi nunca se afastaram por completo, mantendo contato até
a morte deste em 1933. A respeito de sua morte, Freud escreveu ressaltando seu génio clinico
e sua obstinada necessidade de curar e ajudar (1933/1991, p. 225). Alias, desde o inicio de sua
carreira, Ferenczi fora adepto da medicina social, “sempre pronto a ajudar os oprimidos, a
escutar os problemas das mulheres e a socorrer os excluidos e marginais” (ROUDINESCO;
PLON, p. 232). Ferenczi era um clinico esmerado, movido até o fim de sua vida por uma
vontade de curar e aliviar o sofrimento de seus pacientes.

Aqui serdo considerados apenas o0s textos de seu periodo psicanalitico, ou seja, 0s
que foram escritos a partir de 1908. Apesar de ndo ser um tema central em sua obra, a nogédo
de defesa tangencia diversas questdes tratadas por Ferenczi, em especial no que se refere ao
recalque propriamente dito, ao funcionamento do eu, as diferentes formas de apresentacéo dos
sintomas e dos tracos de carater, as reflexdes clinicas e as propostas tecnicas para enfrentar os
obstaculos ao fim de analise. Dessa forma, a linha de investigacdo da importancia da defesa
na obra de Ferenczi sera através de suas propostas de mudancas na técnica e de suas reflexdes

acerca de sua clinica.
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Sua primeira visdo da técnica, que atrela a cura a transformacéo do inconsciente
em consciente, ainda ndo se distancia muito da de Freud no mesmo periodo, mas, de forma
sutil, Ferenczi ressalta repetidamente a questdo do esgotamento desse material patogénico e a
completude que o tratamento psicanalitico seria capaz de alcancar. “A profilaxia ¢ apenas um
engodo”, assim afirma Ferenczi (1909a/2011, p. 61), argumentando que uma vez que se tem a
certeza de que a pessoa esta predisposta para a neurose, ndo se trataria mais de predisposicéo,
mas sim de doenca. No entanto, a profilaxia ndo deixa de ser uma preocupacéo para ele, que
continuard abordando o assunto sob dois angulos: por um lado, a transformacéo da educacao
e, por outro, a busca incessante por uma anélise completa, que preveniria de adoecimentos

psiquicos futuros.

3.1 Sociedade e recalque: solucgdes e questdes

Nesse primeiro momento de sua obra, a questdo da pedagogia tem mais destaque
para pensar a profilaxia, provavelmente por sua experiéncia clinica ndo ter encontrado tantos
obstaculos ainda. Ferenczi (1909a/2011, p. 61) considera que “somente uma transformagéo da
educacéo e das condicOes sociais pode permitir uma verdadeira profilaxia das psiconeuroses e
impedir, tanto quanto possivel, a formacdo de complexos de representacfes inconscientes
patogénicas”.

Em 1908, durante o Congresso dos Psicanalistas de Salzburgo, Ferenczi proferiu
uma conferéncia intitulada Psicanalise e Pedagogia, na qual afirma que “uma educacdo
defeituosa é ndo sé a origem de defeitos de carater, mas também de doengas, e de que a
pedagogia atual constitui um verdadeiro caldo de cultura das mais diversas neuroses”
(FERENCZI, 1908a/2011, p. 39). Ferenczi segue afirmando que mesmo nas melhores
condi¢des, a educacdo ¢ muitas vezes baseada em principios “errdneos”, que acarretam
sofrimento psiquico inutil e s6 ndo caem doentes aqueles com “constituicao psiquica robusta”.
No entanto, ele ressalta que mesmo o “homem normal” ndo estd imune a influéncia do
recalcamento no curso de sua vida, pois muitos aderem “as supersticdes e as cerimdnias
religiosas esvaziadas de seu sentido e de seu conteido, o temor exagerado da morte e as
tendéncias hipocondriacas” (1908a/2011, p. 42). Defende ainda que tais tendéncias na
sociedade funcionam da mesma forma que os sintomas dos neuroticos. Se estes, por um lado,
se defendem “de sua propria perversdao inconsciente” (1908a/2011, p. 42), aquela apenas
dissimula, através da mascara de respeitabilidade, os pensamentos e tendéncias egoistas que

condena em cada um de seus membros.
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Ferenczi defende que a psicanalise mostra justamente que tal coercdo social tem
um prego alto, pois para manter suas tendéncias e desejos no inconsciente ¢ preciso “edificar
organizacOes defensivas poderosas, de funcionamento automatico, cuja atividade consome
uma quantidade excessiva de energia psiquica” (1908a/2011, p. 41). Este autor afirma que a
humanidade ¢ educada para uma cegueira introspectiva e as “regras de defesa e intimidacao
da educacdo moral baseada no recalque de ideias podem comparar-se as sugestdes
alucinatdrias negativas p6s-hipnéticas” (1908a/2011, p. 41).

Ele se questiona entdo: “qual seria o meio terapéutico e profilatico contra esses
males?”. Segundo ele mesmo, a resposta estd nos ensinamentos praticos que a pedagogia
poderia extrair da psicanalise. Ferenczi diz que se considerarmos o numero elevado e sempre
crescente de pessoas atingidas por doencas psiquicas oriundas do deslocamento da libido
sexual, “parece desejavel considerar, nem que seja apenas com um objetivo profilatico, a
possibilidade de uma reforma pedagogica que permitiria evitar o emprego de um mecanismo
psiquico tdo frequentemente nocivo: o recalcamento de ideias” (FERENCZI, 1908a/2011, p.
42).

Dessa forma, as solucdes propostas por Ferenczi sdo duas. Por um lado o
“remédio para essa doenga da sociedade so pode ser a exploragdo da personalidade verdadeira
e completa do individuo, em particular do laboratorio da vida psiquica inconsciente que hoje
deixou de ser totalmente inacessivel” (FERENCZI, 1908a/2011, p. 44). Por outro, com
objetivo preventivo, uma pedagogia baseada na compreensdo e ndo em dogmas.

Ferenczi, nesse momento de sua obra, acredita que é perfeitamente possivel
abandonar os principios dogmaticos da sociedade em favor de uma compreensdo dos motivos
inconscientes de seus atos e sintomas, pois tornad-los conscientes implicaria também um
controle de tais impulsos. O homem que passa pelo processo analitico, segundo Ferenczi,
“disseca os motivos de suas emogdes e impede assim que elas crescam até converter-se em
paixdes” (1908a/2011, p. 44). Tomar consciéncia de seus impulsos egoistas tornaria também
o homem mais tolerante e, com isso, a sociedade poderia ser mais harmoniosa: “tout
comprendrecest tout pardonner” .

No mesmo ano, Freud publicou Moral Sexual “Cultural” e Doen¢a Nervosa
Moderna (1908/1992), fazendo criticas em relacdo a sociedade da época e apontando como
alguns de seus preceitos intensificavam o adoecimento neurdético. Vale ressaltar que nenhum
dos textos menciona o0 outro, mas por serem contemporaneos e tratarem de topicos similares,

fornecem um dialogo relevante para nossa discussdo. Diferentemente de Psicandlise e

* Em francés tanto no texto original e quanto na edigio em portugués: “tudo compreender é tudo perdoar”.
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Pedagogia (1908a/2011), o texto freudiano ndo tem ligagdo com a pedagogia, ndo traz muitas
solucBes para os problemas que aponta e nem tem uma preocupacdo profilatica, no entanto,
ele toca em pontos que a reflexdo de Ferenczi ndo chegou a alcancar.

O texto freudiano expde o antagonismo entre a cultura e a vida pulsional. Por um
lado, Freud (1908/1992) atribui & moral sexual cultural 0 aumento da doenga nervosa em seu
tempo, ressaltando que “en todos los factores que perjudican la vida sexual, sofocan su que
hacer, desplazan sus metas, nos vemos precisados a ver unos factores patdogenos también de
las psiconeurosis” (p. 167). Por outro, Freud distingue essa coer¢do nociva da vida sexual dos

povos civilizados do recalque necesséario, que forma a base da vida em sociedade:

En términos universales, nuestra cultura se edifica sobre la sofocacion de pulsiones.
Jada individuo ha cedido un fragmento de su patrimonio, de la plenitud de sus
poderes, de las inclinaciones agresivas y vindicativas de su personalidad; de estos
aportes ha nacido el patrimonio cultural comin de bienes materiales e ideales.
(FREUD, 1908/1992, pp.167-8)

Dessa forma, afirma os danos que a sociedade causa, demonstrado pelo aumento
do sofrimento neurdtico. No entanto, tal sofrimento ndo € passivel de amenizacao facil, pois
ele é decorrente da renuncia pulsional necessaria para a entrada na cultura. Assim, o problema
maior que Freud trata é da economia libidinal: que destinos pode ter essa forca que é contida
pela moral sexual civilizada. Assim, ao contrario da abordagem de Ferenczi, centrada na
mudanca do registro inconsciente para a consciéncia, Freud discorre sobre o problema
econémico gerado por essa renuncia pulsional inevitavel para a vida em cultura. A pulséo traz
como caracteristica a variedade de objetos aos quais pode se ligar, possibilitando inclusive a
troca de um objeto sexual por um ndo sexual, através da sublimacdo. Todavia, a parcela

pulsional passivel de sublimacdo depende da organizacgéo psiquica de cada um e

Una cierta medida de satisfaccion sexual directa parece indispensable para la
inmensa mayoria de las organizaciones, y la denegacion de esta medida
individualmente variable se castiga con fendmenos que nos vemos precisados a
incluir entre los patoldgicos a consecuencia de su caracter nocivo en lo funcional y
displacentero en lo subjetivo. (FREUD, 1908/1992, p.169)

Freud mais do que apresentar solugdes, traz o questionamento se a moral sexual
cultural de sua época valeria o sacrificio que impunha, ja que, a custa do desenvolvimento
cultural, se admite uma medida tdo pequena de satisfacdo pessoal.

Outra questdo a ser apontada no discurso de Ferenczi é sua compreensdo de

inconsciente. Embora ndo estivesse claro nesse periodo o alcance da investigagdo da
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psicandlise no psiquismo, acreditar em um “controle permanente da consciéncia”
(FERENCZI, 1909a/2011, p. 60) e em um “autoconhecimento completo” (1909a/2011, p. 60),
de certa forma, é precipitado. Também podemos questionar se a forma de compreensdo do
inconsciente por Ferenczi seria compativel com a freudiana. No texto Psicanalise e
Pedagogia inclusive ha um trecho bastante ilustrativo sobre o que acontece no inconsciente
daquele que é submetido a educagdo dogmatica por ele condenada:

Mas o homem que é assim educado, tal como o hipnotizado, retira muita energia
psiquica da parte consciente de sua personalidade; portanto, mutila
consideravelmente a capacidade de funcionamento desta; por um lado alimenta em
seu inconsciente uma outra personalidade, verdadeira parasita, que com 0 seu
egoismo natural e suas tendéncias para satisfazer seus desejos a todo custo € como
que a sombra, o negativo de todo o belo e 0 bem de que se vangloria a consciéncia
superior. (FERENCZI, 1908a/2011, p. 41).

A diferenca fundamental estd em afirmar que existe outra personalidade, que é
bem diferente de outra cena, inconsciente freudiano, submetida a leis proprias. Também sua
compreensdo do recalque ¢ alterada, na medida em que ele o toma apenas pela normatizacao

social exagerada e ndo como algo basilar para a cultura e constitucional para o individuo.

3.2 A formacao do sentido de realidade e a constituicdo do psiquismo

Depois de constatar a visdo particular de Ferenczi sobre o recalque e o
inconsciente, devemos explorar outros textos esclarecedores sobre o seu modo de pensar a
constituicdo do psiquismo. Para tanto, é essencial investigar A figuracdo simbdlica dos
principios de prazer e de realidade no mito de Edipo (1912b/2011) e O desenvolvimento do
sentido de realidade e seus estagios (1913/2011), textos nos quais Ferenczi discorre sobre a
constituicdo do eu em contraposi¢cdo com 0 mundo externo.

Em A figuracdo simbdlica dos principios de prazer e de realidade no mito de
Edipo (1912b/2011), Ferenczi faz referéncia a uma carta que Schopenhauer escreveu a
Goethe, na qual compara a coragem do filésofo de ir até o fim dos problemas com a
obstinacdo de Edipo para revelar seu terrivel destino. Ferenczi aproxima, entdo, essa atitude
psiquica necessaria para o trabalho investigativo da ciéncia e da filosofia ao principio de
realidade apresentado por Freud em Formulagdes sobre os Dois Principios do Acontecer

Psiquico (1911/2004). O principio de realidade é caracterizado por Ferenczi como marco de
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um maior desenvolvimento e estagio superior de evolugdo do aparelho psiquico e para ilustra-

lo cita Freud®:

Além do mais, o recalque, que excluia do processo de investimento uma parte das
representacdes mentais [Vorstellungen] que se mostrassem geradoras de desprazer
foi substituido por uma imparcial avaliacdo de juizo. A esta cabia entdo decidir se
determinada representacdo era verdadeira ou falsa, isto é, se estava ou ndo em
sintonia com a realidade, e para tal comparava-a com os tracos de lembranca
deixados pela realidade. (FREUD, 1911/2004, p. 66, grifo do autor).

Para Freud, a avaliacdo de juizo é fundamental nesse momento que a realidade
exterior adquire mais importancia. 1sso nos faz retomar a discussdo do capitulo anterior sobre
a inibicdo de processos primarios pelo eu, para impedir que o investimento na imagem
mnémica do objeto seja intenso a ponto de produzir uma alucinagcdo. A avaliacdo de juizo
serviria tanto para impedir que se siga por essa via alucinatoria, como também buscaria na
realidade, comparando com os tracos de lembranca, o objeto necessario para o alivio da
tenséo interna.

Mesmo depois da instauracdo do principio de realidade, entretanto, “um
determinado tipo de atividade do pensar foi apartado do teste de realidade, permaneceu livre
deste e ficou submetido apenas ao principio do prazer” (FREUD, 1911/2004, p. 67). Trata-se
do fantasiar. Freud ressalta que a substituicdo do principio do prazer pelo de realidade néo
implica numa destituicdo do primeiro, mas sim numa garantia de sua continuidade. Nesse
sentido que, embora afirme que a ciéncia é o que temos de mais aproximado da superacdo do
principio de prazer, ressalta também que ela traz o prazer intelectual do trabalho e promete
um ganho pratico ao final (FREUD, 1911/2004, p. 68).

A aproximacdo do fantasiar com o principio de prazer e da ciéncia com o
principio de realidade também é reforcada por Ferenczi. Ele ressalta, retomando a carta de
Schopenhauer, que mesmo esse éxito da ciéncia em suplantar o principio do prazer tem seus
limites: as resisténcias de ordem afetiva a fazer um teste de realidade livre de preconceitos
(FERENCZI, 1912b/2011, p. 233). Nesse ponto, Ferenczi afirma que a analise do cientista
pode ajuda-lo bastante a ir além dessas resisténcias através do autoconhecer-se e lidar com os
afetos inconscientes que poderiam deformar a realidade, atentando para o perigo ja apontado
por Freud de projetar na ciéncia particularidades de sua propria personalidade, atribuindo-lhes

um valor geral. Schopenhauer, através de uma analogia, relaciona a atitude psiquica propria

® A citaco de Freud é feita a partir da edicdo em portugués da Imago Escritos sobre a Psicologia do
Inconsciente e ndo com as mesmas palavras que estdo no texto em portugués do Ferenczi, pois a traducéo direta
do alemdo para o portugués permite que percebamos algumas nuances de conceitos e expressdes de Freud que
ndo estdo tdo claros no texto de Ferenczi.



53

para a producéo intelectual e as resisténcias internas que se interpem a ela ao mito do Edipo.

Ferenczi aponta, todavia, que com o auxilio da psicanalise essa reflexdo pode ir alem.

Se ele tivesse tido a convicgdo — como nés, psicanalistas — de que todo ato psiquico
¢ estritamente determinado e determinavel, esse pensamento ter-lhe-ia dado, por
certo, margem para reflexdo. Para nés, que temos a possibilidade de dispor da
psicologia freudiana (que, a semelhanca de um pé de cabra mental, abre tantas
fechaduras consideradas até aqui inacessiveis), ndo é dificil completar essa analise.
Schopenhauer, com essa ideia, mostrou ter inconscientemente percebido que a mais
poderosa das resisténcias internas era a constituida pela fixacdo infantil das
tendéncias hostis em relagéo ao pai e incestuosas em relagdo a mae. (FERENCZI,
1912b/2011, p. 234)

Assim, Ferenczi reflete mais profundamente acerca da analogia de Schopenhauer,
fazendo sua propria em relacdo a psicanalise. Para ele, o Edipo, através de sua obstinac&o por
desvelar seu tragico destino, representa “o principio de realidade do espirito humano que
impede o recalcamento das ideias incidentes, por mais penosas que sejam” (FERENCZI,
1912b/2011, p. 236). Por outro lado, a postura de Jocasta, que implora que Edipo n&o prossiga

em suas investigacoes,

... a personificacdo do principio de prazer que, sem se preocupar com a realidade
objetiva, ndo tem outro propdsito sendo poupar ao ego todo sentimento penoso,
propiciando-lhe o maximo de prazer; e, para conseguir isso, expulsa da consciéncia,
tanto quanto possivel, todas as representacGes e ideias suscetiveis de produzir
desprazer. (FERENCZI, 1912b/2011, p. 236)

Ferenczi concorda com Schopenhauer e afirma que a maioria dos seres humanos
traz em si tanto Edipo quanto Jocasta. Se esta por um lado incentiva que o individuo suprima

0 que o aflige, aquele

...ndo se deixa desviar da verdade, mesmo que amarga e terrivel, pelas sedugdes do
prazer; nada lhe parece indigno de uma verificacdo; ndo se envergonha de explorar
as predicdes oriundas de supersti¢des ou dos sonhos, para ai encontrar 0 nlcleo de
verdade psicoldgica, e aprende a suportar a ideia de que o mais profundo de sua
alma contém instintos agressivos e sexuais que nem mesmo as barreiras erigidas
pela civilizagdo entre os pais e os filhos conseguem deter. (FERENCZI, 1912b/2011,
pp. 240-1)

Nesse momento, entdo, o principio de realidade para Ferenczi parece mais se opor
do que continuar o de prazer. Ele retoma essa questdo em 1913, com O desenvolvimento do
sentido de realidade e seus estégios. Nesse texto ele busca tracar um percurso detalhado
desde o reinado irrestrito do principio do prazer até a “adaptacao a realidade, ou seja, a prova
da realidade fundamentada num julgamento objetivo” (FERENCZI, 1913/2011, p. 45).
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Em um primeiro momento, a crianga recém-nascida alucina na tentativa de
alcancar a satisfacdo desejada, mas ausente. No entanto, diante da persisténcia da insatisfagéo,
o0 aparelho psiquico passa a buscar modificac@es reais no mundo externo. Para tanto é preciso
que ele represente ndo apenas o0 que € agradavel, mas o que corresponde a realidade, mesmo
que seja desagradavel. Ferenczi afirma que Freud limita-se a distinguir nitidamente apenas o
estagio-prazer do estagio-realidade, ressaltando os estados intermediéarios, nos quais
coexistem os dois principios do funcionamento psiquico (fantasia, arte, vida sexual), mas sem
esclarecer se “é progressivamente ou por etapas que a forma secundaria da atividade psiquica
se desenvolve a partir da forma priméria e, por outro lado, se € possivel distinguir tais etapas
ou descobrir seus derivados na vida psiquica normal ou patoldgica” (FERENCZI, 1913/2011,
p. 46).

Ferenczi retoma o caso do Homem dos Ratos para remeter a questao neurdtica da
crenga na onipoténcia de seus pensamentos, a qual ndo é abalada mesmo diante das repetidas
experiéncias que a desmentem. A visdo de Ferenczi sobre esse sentimento de onipoténcia é
que ele se trata de “uma projecdo da nossa percepcdo de ter de obedecer como escravos a
certas pulsoes irreprimiveis” (FERENCZI, 1913/2011, p. 47). Dessa forma, o sentimento de
onipoténcia na neurose obsessiva seria um retorno da vida psiquica anterior a instauracdo do
principio de realidade. A consequéncia direta disso é que uma parte da vida psiquica do
obsessivo, mais ou menos subtraida a sua consciéncia, permaneceu nessa etapa infantil “e da-
se a assimilacdo do desejo e da acdo porque essa parte recalcada da vida psiquica ndo pode
aprender, em virtude do préprio recalcamento [...] a distinguir os dois processos; em
contrapartida, o ego, que evoluiu sem recalcamento [...] ndo pode deixar de sorrir de tal
assimila¢do” (FERENCZI, 1913/2011, p.47). Ferenczi passa a investigar, entdo, 0 momento
na trajetdria do estabelecimento do principio de realidade no qual o pensamento e a acéao
puderam ter sido assimilados.

O primeiro estagio de desenvolvimento do sentido de realidade é chamado de
“periodo da onipoténcia incondicional” e se refere ao periodo da vida intrauterina, no qual nao
ha nada a ser desejado, pois tudo é automaticamente suprido pela mée. Ferenczi afirma que a
crenga na onipoténcia ndo seria pura ilusdo, pois houve um periodo em que a impressdo
realmente seria essa. Dessa forma, “a crianga e o obsessivo nada pedem de impossivel a
realidade, quando sustentam com obstinacdo que seus desejos devem prontamente cumprir-se;
apenas exigem a volta de um estado que existiu outrora, a volta desses ‘bons tempos’ em que
eram onipotentes” (FERENCZI, 1913/2011, p. 49). Com todas as suas forcas, o recém-

nascido busca reencontrar-se nessa quietude isenta de desejos da qual desfrutava no corpo da
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méae. E este seu primeiro desejo. Segue-se, entdo, o periodo da onipoténcia alucinatéria
magica, no qual ocorre um reinvestimento alucinatério do estado de satisfacdo perdido. No

entanto,

Como o desejo de satisfacBes pulsionais surge periodicamente sem que 0 mundo
externo tenha conhecimento do instante em que a pulsdo se manifesta, a
representacdo alucinatéria da realizacdo do desejo ndo bastard em breve para
acarretar efetivamente a realizacdo do desejo. Essa realizacdo estd vinculada a uma
nova condicdo: a crianca deve produzir certos sinais, por conseguinte, efetuar um
trabalho motor, mesmo inadequado, a fim de que a situacdo se modifique no sentido
de seus desejos e de que “a identidade de representagdo” seja seguida pela
“identidade de percepcao” satisfatoria. (FERENCZI, 1913/2011, p. 51)

Segundo Ferenczi, este estdgio se relaciona diretamente com o0s sonhos e as
psicoses. O estagio alucinatorio ja era marcado por descargas motoras descoordenadas, tais
como gritos, diante do desprazer. No estagio que se segue, tais descargas passam a ser
emitidas como gestos mégicos que realiza a percepcdo da satisfacdo (gracas a uma ajuda
externa da qual a crianga ndo tem nocdo). Tais sinais sdo refinados ao longo do tempo e,
embora esteja submetida progressivamente a mais condi¢des, a crianca pode continuar a crer-
se onipotente. Trata-se do periodo da onipoténcia com a ajuda de gestos magicos. Tal como o
estagio anterior, este marca um ponto para o qual o doente regressa. Segundo Ferenczi, as
crises histéricas remetem a este periodo na medida em que representam, com a ajuda de
gestos, a realizacdo de desejos recalcados (FERENCZI, 1913/2011, p. 53).

Diante dos repetidos insucessos dos gestos magicos em garantir o objeto desejado,
esse ser onipotente ndo pode mais sentir-se uno com 0 universo que atendia seus sinais.
Produz-se, entdo uma discordancia em sua vivéncia, e esse ser é obrigado a separar de seu eu
um mundo externo, constituido por coisas que resistem a sua vontade, separando contetudos
psiquicos subjetivos dos objetivos (FERENCZI, 1913/2011, p. 53). Ferenczi ressalta que,
apesar dessa separacdo, ndo sdo todos os vinculos entre 0 eu e 0 ndo eu que sao desfeitos de
imediato. Sendo assim, a crian¢a ainda investe o mundo externo com as qualidades que
descobre em seu proprio eu. Ferenczi nomeia esse periodo de animista, no qual sdo
estabelecidas profundas rela¢6es simbolicas entre o corpo e 0 mundo dos objetos e estabelece
as condicdes necessarias para a aquisicdo da linguagem.

Se, em sua origem, a linguagem é a imitacéo, a reproducao vocal de sons e ruidos,
ela progressivamente permite uma simplificagdo da comunicacdo, permitindo representacoes
mais variadas. O simbolismo gestual é progressivamente substituido, portanto, pelo

simbolismo verbal, caracterizando um grande avango, na medida em que
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...tornam-se indteis a laboriosa representacdo por imagens e a encenacdo dramatica,
ainda mais laboriosa; a concepgdo e a representacdo dessas séries de fonemas
chamadas palavras permitem uma versdo muito econdmica e preciosa dos desejos.
Ao mesmo tempo, o simbolismo verbal torna possivel o pensamento consciente na
medida em que, associando-se aos processos de pensamento, em Si mesmo
inconscientes, confere-lhes qualidades perceptiveis. (FERENCZI, 1913/2011, p.55,
grifo do autor).

Ainda nesse estagio, nomeado de periodo dos pensamentos e palavras magicos, é
preservado o sentimento de onipoténcia da crianca. De acordo com Ferenczi (1913/2011, p.
56), é para esse estdgio do sentido de realidade que parecem regredir os neur6ticos
obsessivos, colocando o pensamento no lugar da acdo. Somente depois do desligamento, no
plano psiquico, da crianca em relacéo a seus pais € que cessa o reinado do principio do prazer
e somente entdo “o sentimento de onipoténcia cede lugar ao pleno reconhecimento do peso
das circunstancias” (FERENCZI, 1913/2011, p. 57).

Ferenczi ressalta que esse desenvolvimento do sentido de realidade esta muito
mais ligado as pulsdes do eu do que as sexuais. Ele afirma que Freud ja tinha constatado que a
realidade mantém relacGes mais fortes com o eu do que com a sexualidade, dado seu carater
autoerdtico, permitindo satisfacdo mais independente do mundo externo do que as pulsbes de
autoconservacdo. Portanto, a sexualidade “permaneceria, durante a vida inteira, mais
submetida ao principio de prazer, ao passo que o ‘ego’ sofreria logo a mais amarga das
decepgdes a cada desconhecimento da realidade” (FERENCZI, 1913/2011, p. 58). Para
Ferenczi, estudar a insercdo da realidade na esfera da sexualidade implica também estudar as
relagcbes de objeto, pois 0 que ele denomina de “estagios da onipoténcia do erotismo” sdo o
autoerotismo e o narcisismo. Diante de frustracdes feitas por um objeto amoroso, é possivel
retomar o caminho do narcisismo por via regressiva. Contudo, Ferenczi ndo esta satisfeito
com os estudos feitos sobre as relagdes com o objeto até entdo.

A preocupacdo de Ferenczi agora € refletir sobre a escolha da neurose a partir de
suas observacdes sobre o desenvolvimento do sentido de realidade. Seu objetivo é completar a
formulagdo geral de Freud “em cujos termos o tipo de distdrbio posterior é determinado em
funcdo ‘da fase de desenvolvimento do ego e da libido onde se produziu a inibi¢ao do
desenvolvimento predisponente’® (FERENCZI, 1913/2011, p. 58). De acordo com a hip6tese

ferencziana:

O teor em desejos da neurose, ou seja, 0s modos e 0s objetivos eréticos que 0s
sintomas representam como consumados, dependem da fase em que se encontrava o

® Ferenczi ndo menciona de que texto freudiano ele extrai essa citago.



57

desenvolvimento da libido no momento da fixacdo; quanto ao mecanismo das
neuroses, é provavelmente determinado pelo estagio de desenvolvimento do ego em
que o individuo se encontrava no momento da inibicdo predisponente. [...] De
acordo com essa concep¢do, a histeria e a neurose obsessiva, por exemplo, seriam
caracterizadas, por um lado, pela regressdo da libido a estadgios anteriores da
evolucdo (autoerotismo, edipismo); por outro, no que se refere aos seus mecanismos,
por um retorno do sentido de realidade ao estagio dos gestos magicos (conversao)
ou dos pensamentos magicos (onipoténcia do pensamento). (FERENCZI,
1913/2011, pp.58-9, grifo do autor).

Se por um lado Ferenczi atenta para a questdo da regressao em aspectos maltiplos
para 0 desencadeamento da neurose, por outro toma essa regressao como 0 proprio
mecanismo da neurose, enquanto que para Freud, nesse contexto, ela seria um auxiliar ao
proprio recalque. Além disso, Ferenczi ndo atenta para as trés espécies de regressao apontadas
por Freud em sua Interpretacdo dos Sonhos (1900/1991): topica, através do retorno da
excitacdo através dos sistemas que compdem o aparelho psiquico, do pré-
consciente/consciéncia para o Inconsciente; temporal, remetendo o individuo a estruturas
psiquicas mais antigas; e formal, designando a passagem a modos de expressdo mais
primitivos. E necesséario lembrar que, na verdade, as trés espécies de regressdo se implicam
mutuamente, a ponto de consistirem, no fundo, em apenas uma, pois 0 que € mais antigo no
tempo é, em geral, mais primitivo na forma e esta mais proximo da extremidade perceptiva
(FREUD, 1900/1991, pp.541-2).

Ferenczi explora a questdo do principio do prazer e a forca que este mantém
mesmo apos o sentido de realidade ter se desenvolvido. No entanto, falar de regressao e
expressdes mais diretas do principio do prazer sem mencionar o modo de funcionamento
primario pode ser arriscado e a Idgica particular do inconsciente pode ser negligenciada.

Em 1926, Ferenczi retoma essa questdo através de um didlogo com o texto
freudiano A Negativa (FREUD, 1925/2007). Em O problema da afirmacdo do desprazer,
Ferenczi recorre ao texto freudiano para buscar “superar verdadeiramente o abismo que
separa a vida pulsional da vida intelectual” (FERENCZI, 1926/2011, p. 432) e reconsiderar o
problema do sentido da realidade a luz das consideracGes freudianas. Ferenczi assim

interpreta a questao da negativa:

Freud descobriu que o ato psicolégico representado pela negacdo da realidade
constitui uma fase intermedidria entre a ignorancia e o reconhecimento da realidade;
o mundo externo estranho ao ego, portanto hostil, pode ter acesso a consciéncia
apesar do desprazer, na medida em que seja afetado do simbolo negativo da
negacdo, que seja negado. No negativismo, a tendéncia para suprimir a existéncia
das coisas, ainda vemos em acdo as forgas recalcadoras que, no processo primario,
levaram a ignorancia total do desprazer; a ignorancia por alucinagdo negativa ja nao
tem completo éxito e o desprazer ndo é mais ignorado mas converte-se no contetido
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da percepgdo sob a forma de negacdo, de desmentido. (FERENCZI, 1926/2011,
pp.432-3, grifo do autor)

Assim, Ferenczi localiza a negativa em um primeiro momento do reconhecimento
do desprazer, no qual hd uma tentativa de nega-lo, sendo depois necessario um esforco para
negar essa negacao. Além disso, Ferenczi fala da negativa no ambito do tratamento analitico.
Quando a transferéncia esta em seu apogeu, 0 paciente aceitaria sem resisténcia até o que
houvesse de mais desagradavel, pois se consolaria no sentimento do amor de transferéncia.
Todavia, no final do tratamento, quando deve renunciar também a transferéncia “haveria
indubitavelmente um retorno a negacdo, ou seja, & neurose, se 0 paciente ndo conseguisse
encontrar, para compensar essa renuncia, um substituto e um consolo na realidade e, em
particular, na identificagdo com o analista” (FERENCZI, 1926/2011, p. 434).

E preciso ressaltar, contudo, que Ferenczi fez uma interpretacio questionavel do
texto freudiano. A negativa, ou denegacdo, ndo se refere as percep¢bes do mundo externo,

mas sim ao contelido recalcado.

Nota-se, portanto, que o conteldo recalcado de uma ideia ou pensamento pode
penetrar na consciéncia, desde que seja negado [verneinen]. 1sso porque a negativa
[Verneinung] é uma maneira de tomar conhecimento do recalcado em um plano
apenas intelectual. O que esta em jogo, nesse caso, € s uma suspensdo do recalque,
naturalmente ainda ndo sua plena aceitagdo [Annahme]. Esse fenémeno nos mostra
como a funcdo intelectual se separa do processo afetivo. Na verdade, com a
negativa, somente um dos resultados do processo de recalque é revertido: aquele que
impede que o contelido da ideia alcance a consciéncia. Disso resulta, entdo, uma
aceitacdo apenas intelectual do recalcado, o essencial do recalque permanece
intocado. (FREUD, 1925/2007, pp.147-8)

Ferenczi toma a negativa como um passo no caminho da afirmacéo da realidade e
do desprazer que ela pode trazer consigo. Isso destoa bastante da suspensdo intelectual do
recalque colocada por Freud, pois, além de ndo ter uma relacdo com o mundo externo, tal
como Ferenczi acredita, a negativa ndo desfaz o recalque, ndo permitindo, assim, o
reconhecimento de um desprazer.

Freud avanca ainda na questdo da emissdo de juizos, os quais possuem dois
objetivos fundamentais: verificar se uma coisa tem ou nao certa caracteristica e confirmar sua
existéncia real. O primeiro objetivo se relaciona diretamente com o Eu-prazer presente no
inicio do desenvolvimento, o qual busca introjetar tudo que é bom e projetar tudo que é mau.
Ja o segundo refere-se ao teste de realidade; ndo se trata mais de acolher no Eu algo que foi
percebido, mas de saber se algo que estd sendo representado psiquicamente pode ser
encontrado também na esfera da percepcao.
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Ferenczi toma essa questdo desenvolvida no texto freudiano para discorrer sobre a
representacdo de objeto. Diante da presenca e auséncia materna, 0 Sseio passaria a ser um
objeto de amor e ddio e essa ambivaléncia, para Ferenczi (1926/2011, p. 436), € 0 mesmo que
um “desintricamento pulsional”. Alias, “o aparecimento da ambivaléncia seria, portanto, uma
espécie de medida defensiva, uma aptiddo geral para a resisténcia ativa que representaria,
assim como o fendbmeno psiquico que o acompanha, o reconhecimento do mundo objetivo,
um dos meios para controla-lo” (FERENCZI, 1926/2011, p. 437). Se por um lado Freud faz a
equivaléncia entre o par “amor e 6dio” ¢ o segundo dualismo pulsional (FREUD, 1923/2007,
p. 51); por outro lado, usa a ideia de defusdo de pulsdes apenas para casos graves de
padecimento neurdtico. A ambivaléncia, tdo comum, mas frequentemente intensificada na
neurose, tratar-se-ia mais de uma fusdo incompleta das pulsées (FREUD, 1923/2007, pp.50-
51).

O pensamento ferencziano sobre a aquisicdo do sentido da realidade é interessante
para nossa pesquisa por dois aspectos. O primeiro € que frequentemente Ferenczi se referiu a
processos defensivos como sendo dirigidos ao mundo externo. Freud (1895a/1992, p. 372),
expde a defesa normal como um mecanismo inibitério para evitar a descarga por uma via que
libere desprazer. Ja a defesa patoldgica ele coloca como referente a rememoracédo de algo que
originalmente ndo causara desprazer e, por isso, ndo desencadeia defesa imediata, mas que
agora se torna uma percepcao penosa, liberando desprazer e infiltrando o Eu de processos
primarios. Desse modo, a defesa patolégica é a mais relevante na clinica, visto que seus
fracassos ocasionam sofrimento e busca de ajuda. A defesa que ocasiona recusa da realidade,
de uma percepcao desprazerosa como a auséncia de pénis na mulher, é a renegacdo, mas ela
tem um custo muito alto: a cisdo do eu (FREUD, 1938/2007, p. 174).

O segundo aspecto relevante para nossa investigacdo € a negligéncia de Ferenczi
em relacdo aos processos primarios. Embora afirme, tal como Freud, que o principio do prazer
permanece com forca relativa ao longo da vida do individuo, Ferenczi ndo ressalta o reinado
absoluto e irrestrito desse principio no inconsciente, o que é fundamental para a clinica, ja que
sdo os produtos do inconsciente os principais objetos de analise. Serdo expostas nas se¢des

seguintes as consequéncias disso para a técnica e a clinica ferencziana.
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3.3 A técnica segundo Ferenczi

Nesta secdo sdo analisados alguns dos textos ferenczianos sobre a técnica,
ressaltando suas inovacdes e reflexdes, estabelecendo que papel a defesa teve em seu

pensamento sobre 0 manejo do tratamento.

3.3.1 Primeiro momento: até 1919

Esse periodo, que vai de 1908 até 1919, compreende os textos anteriores a
proposta da técnica ativa. Apesar de ser um momento marcado pela colaboragdo com Freud,
Ferenczi ja expde suas inclinagfes particulares em seus textos, conferéncias proferidas em
Budapeste e congressos de Psicanalise. Seus primeiros textos psicanaliticos caracterizam-se
por serem bastante ligados ao pensamento freudiano. Alguns sdo artigos e conferéncias que
ilustram o ponto de vista de Ferenczi sobre textos freudianos, enriquecidos por sua
experiéncia clinica e reflexdes pessoais. Dessa forma, para apreender a questdo da técnica
durante esse primeiro momento, serdo explorados escritos que ndo sdo exatamente dedicados
a técnica, mas que transmitem como Ferenczi pensava essa questdo naquela época. Entre tais
textos estdo As neuroses a luz do ensino de Freud e da psicanalise (1908b/2011), A respeito
das psiconeuroses (1909a/2011), Transferéncia e introjecdo (1909b/2011), Sintomas
transitorios no decorrer de uma psicanalise (1912a/2011) e Sugestdo e psicanalise
(1912¢/2011).

No primeiro desses textos mencionados, ele faz uma retomada do conceito de
recalque e da historia da técnica psicanalitica, discorrendo sobre as causas do adoecimento
neuroético e ressaltando a sexualidade como um dos postulados freudianos. Ferenczi expde a
regra da associagdo livre e ressalta que “a principal funcdo da andlise consiste em levar o
paciente a adquirir consciéncia do conjunto de seu universo intelectual e emocional, assim
como da génese desse universo, e a reencontrar 0s motivos que determinaram o recalque das
ideias ou das emogoes” (1908b/2011, pp.13-14), no entanto, seria necessario um esforco
verdadeiramente “pedagodgico” para tornar tais conteudos toleraveis (1908b/2011, p. 19).
Ainda nesse texto, no entanto, Ferenczi j& incorpora a técnica um pouco de sua postura
pessoal: “No decorrer da analise, observamos atentamente todos os gestos involuntarios do
paciente, sua mimica, seus lapsos e confusdes, seus esquecimentos, e incitamos a explica-los”
(1908b/2011, p. 14). Essa proposta de analise dos gestos involuntarios serd um dos pontos

marcantes de seus estudos sobre os tiques, 0 onanismo larvar e a técnica ativa.
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Nesse momento, Ferenczi acreditava bastante na efetividade do método e no
sucesso do tratamento analitico em alcancar seu objetivo de “entregar a sua destinagdo
primordial as energias desviadas para vias anormais e desperdicadas na producdo e
manutenc¢do de sintomas moérbidos” (1908b/2011, p. 19). Ferenczi afirma que “uma analise
suficientemente profunda [...] pode provocar no paciente uma modificagdo tdo fundamental da
personalidade que talvez ndo tenhamos mais o direito de considerd-la patologica”
(1908c/2011, p. 25). Corroborando com outros analistas de sua epoca, ele também afirma que
uma andlise levada até o fim reforcaria as defesas do individuo, que ndo sucumbiria
facilmente diante de novos traumas (1908c/2011, p. 25), afirmando seu valor profilatico
(1908c/2011, p. 35). A anélise consistiria, entdo, em uma ruptura com 0s preconceitos que
entravam 0 autoconhecimento, a compreensao dos motivos até entdo inconscientes e a
possibilidade de um controle dos impulsos que se tornaram conscientes (1908a/2011, pp. 43-
44). Enquanto isso, os eventuais fracassos ndo eram atribuidos ao método em si, mas ao fato
de o analista ou o paciente perderem prematuramente a paciéncia (1908b/2011, p. 23).

Em A respeito das psiconeuroses (1909a/2011), Ferenczi, ao discorrer sobre 0s
diferentes estados de sofrimento psiquico, ressalta que a distin¢cdo entre a vida mental
chamada normal e a das psiconeuroses é apenas um eufemismo, ndo se refere a uma fronteira
nitida. Acrescenta a essa discussdo a questdo da defesa, afirmando que o homem “normal”
defende-se de seus desejos incompativeis e lembrancas atormentadoras enviando-os para 0
inconsciente. E o retorno desses contelidos recalcados que causa o sofrimento psiquico,
fazendo emergir os sintomas. Ferenczi considera que os métodos de tratamento até entdo
usados apenas imitavam a natureza autoterapéutica do recalcamento. Ele apresenta, entdo, o
diferencial do método da psicanalise, que busca lidar com o conflito neurético de forma
radical, ndo se esforcando para fazer com que o neurotico esqueca os conflitos, mas sim para
torna-los conscientes, “habituando o doente, por uma espécie de reeducacdo, a suportar
corajosamente as representacGes penosas que contém em si, a fim de ndo ter que fugir delas
na doenga” (1909a/2011, p. 60).

Ferenczi defende que através da analise se poderia adquirir um autoconhecimento
completo, permitindo “neutralizar os complexos patogénicos, sob o controle permanente da
consciéncia, submetendo-os as leis da razao lacida” (1909a/2011, p. 60). Isso também se
aplica ao proprio analista, que deve buscar a autoanalise metodica para conseguir dominar
com lucidez suas emocgOes e paixOes para ndo quedar impotente diante de complexos de
representagdes inconscientes carregados de afetos (1909a/2011, p. 61). Dessa forma, Ferenczi

vé na descoberta de camadas mais profundas do psiquismo ndo somente a chave para a



62

compreensdo do principio patologico das neuroses, mas também perspectivas ricas de
esperanga para a profilaxia (1909a/2011, p. 61). No entanto, ele mesmo alerta para o engano
da profilaxia, pois quando se pode reconhecer uma predisposi¢do ja seria na verdade a propria
doenca instaurada. Conforme foi exposto acima, o unico meio profilatico realmente eficiente
seria uma reforma na pedagogia moralista de sua época. Todavia, ao longo de sua obra
permanece evidente sua preocupagdo com a garantia de um tratamento que prevenisse contra
sofrimentos futuros.

Em Transferéncia e introjecdo (1909b/2011), Ferenczi expde mais algumas
consideragOes importantes para esse primeiro momento de sua obra. O autor retoma a questdo
da transferéncia em Freud e desenvolve questdes que se tornaram importantes em sua clinica.
Ferenczi atenta bastante para a duplicidade da transferéncia, as emogdes positivas e negativas
por ela acarretadas e 0 quao importante é que o analista saiba reconhecé-las.

Ferenczi ressalta a tendéncia geral do neurético para transferir. Toda neurose seria
uma tentativa de fuga diante dos complexos, contudo, ao lancar o contetdo intoleravel para o
inconsciente, resta uma quantidade de afeto que nesse estado livre é pouco tolerada pelo
psiquismo, podendo causar angustia ou subsidiar os sintomas. Haveria, no entanto, uma
quantidade de excitacdo residual que permaneceria livre e estaria a disposicdo da
transferéncia.

Ferenczi também expbe sua compreensdo das afeccdes psiquicas a luz de seus
estudos sobre o desenvolvimento do eu. Se, por um lado, o paranoico retira seu interesse do
mundo externo, sem conseguir por completo e, por isso, “contenta-se em rechacar esse
interesse do eu ‘ego’, em projetar no mundo externo esses desejos e essas tendéncias (Freud),
e acredita reconhecer em outro todo o amor, todo o 6dio, que nega existir em si mesmo”
(FERENCZI, 1909b/2011, p. 95). Por outro lado, na neurose seria observado um processo

diametralmente oposto:

Pois enquanto o paranoico projeta no exterior as emog¢des que se tornaram penosas,
0 neur6tico procura incluir em sua esfera de interesses uma parte tdo grande
quanto possivel do mundo externo, para fazé-lo objeto de fantasias conscientes ou
inconscientes. Esse processo, que se traduz no exterior pela Siichtigkeit’ dos
neurdticos, é considerado um processo de diluicdo, mediante o qual o neur6tico
procura atenuar a tonalidade penosa dessas aspiragdes “livremente flutuantes”,
insatisfeitas e impossiveis de satisfazer. Proponho que se chame introjecdo a esse
processo inverso da projecéo.

O neurotico estd em perpétua busca de objetos de identificagdo, de transferéncia;
isso significa que atrai tudo o que pode para a sua esfera de interesses, “introjeta-
0s”. O paranoico entrega-se a uma busca de objetos analoga, mas ¢ para “colar”

" Em alemdo no original. Segundo nota dos tradutores franceses, o termo exprime a nogio de “impulso”,
“tendéncia” e “aspiragdo”.
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neles — como vulgarmente se diz — a libido que incomoda. [...] 0 “ego” do neurdtico
é patologicamente dilatado, ao passo que o paranoico sofre, por assim dizer, uma
contra¢do do “ego”. (FERENCZI, 1909b/2011, p. 95, grifo do autor).

A neurose seria, para Ferenczi (1912d/2011, p. 210), uma espécie de doenca
introjetiva, o que ndo impede que a projecdo também seja usada em suas manifestacdes
sintomaticas. Alias, ele afirma que sdo justamente esses dois mecanismos 0S responsaveis
pela formacgdo dos sintomas nas neuroses, 0s quais sdo determinados pela fixacdo no estagio
introjetivo (estagios de onipoténcia, todas as experiéncias estdo incluidas no eu) ou projetivo
(estdgio de realidade) (FERENCZI, 1907-13/2011, p. 183). Ferenczi (1912e/2011, p. 245)
chega mesmo a se referir a tais mecanismos — introjecdo e projecdo — como mecanismos de
recalcamento. Podemos interpretar que, tal como em certos momentos da obra de Freud,
houve certa confusdo entre recalque e defesa, ja que ele descreve que tais processos ocorrem
no sentido de aliviar a tensdo psiquica, desprazer, e ndo em uma Separacdo entre
representacdo e afeto, como é o caso especifico do recalque.

Portanto, pode-se evidenciar que, nesse momento, ao discorrer sobre as neuroses,
Ferenczi ressalta muito mais as fixagfes do eu no seu processo de aquisicdo do sentido de
realidade do que as fixaces da libido ou o posicionamento edipico. Ele ndo negligencia a
importancia das pulsdes sexuais, mas, para resolver o problema da escolha da neurose, cré ser
absolutamente necessario também considerar o desenvolvimento das pulsdes do eu, o qual
seria marcado por essa progressiva diferenciacdo entre eu e mundo externo, com a
consequente apreensdo do sentido da realidade.

Ferenczi ressalta que introjecdes, conversoes, substituicdes e outros sintomas nada
mais sdo do que a tentativa fracassada de cura (1909b/2011, p. 101). A introducdo do termo
introjecdo na teoria de Ferenczi adquire tal importancia que ele considera a prépria
transferéncia como as introje¢des “que se manifestam no decorrer da analise e que visam a
pessoa do médico” (1909b/2011, p. 100). Entretanto, diferente de outros tratamentos, que
reforcam a transferéncia, a “anélise desmascara o mais rapidamente possivel essas relagdes
ficticias, reconduzindo-as a sua verdadeira fonte” (1909b/2011, p. 102).

Ainda nesse primeiro momento, Ferenczi atenta para a questdo da formacédo do

analista, afirmando diversas vezes a necessidade de que o préprio analista seja analisado:

E preciso ter tido uma vivéncia afetiva, ter experimentado na prépria carne, para
atingir um grau de certeza que merega o nome de “convicgdo”. Assim, o médico que
s0 estudou a psicanalise nos livros, sem se ter submetido pessoalmente a uma analise
profunda nem ter adquirido a experiéncia pratica junto dos pacientes, dificilmente
podera estar convencido da corregdo dos resultados da analise. Pode conceder-lhes
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um certo crédito, a ponto de se avizinhar, as vezes, da convic¢do, mas a ddvida
recalcada subsiste em segundo plano. (FERENCZI, 1912a/2011, p. 203)

Em Sintomas transitorios no decorrer de uma psicanélise (1912a/2011), Ferenczi
mostra um pouco dos avangos que ja fez em relacdo a andlise dos gestos. Tais sintomas
transitdrios consistiam em sensacdes de vertigem, de frio ou de calor durante a analise, entre
outros. Assim como 0s outros sintomas, ja que sdo produgfes do inconsciente, Ferenczi cré
que devam ser esclarecidos. Entre esses fendmenos, um chama-lhe mais a atengao, é o que ele
descreve como “regressdo caracterial” transitoria, que consiste em “uma dissolucéo provisoria
da sublimacéo de certos tragos de carater que regridem bruscamente para o estagio primitivo
infantil da vida pulsional do qual provém” (FERENCZI, 1912a/2011, p. 221).

Depois de tais observagdes, Ferenczi (1912a/2011, p. 223) relata que passou a
vigiar as manifestacOes expressivas de todos 0s seus pacientes e descobriu outras formas de
deslocamento de afetos, os quais, segundo ele, seguiriam uma continuidade fisioldgica
(bocejo = suspiro, fala = tosse). Ferenczi conclui sublinhando o alcance teorico e pratico de
sua exposicdo: por um lado, tais fendmenos fornecem ocasido para o analista presenciar o
surgimento e dissolu¢do de sintomas; por outro, “esses sintomas podem servir de ponto de
ataque contra as resisténcias mais soélidas disfarcadas de deslocamento de afetos”
(1912a/2011, p. 224), revestem-se, portanto, para ele, de interesse pratico na técnica analitica.

A técnica ferencziana é exposta nesse primeiro momento predominantemente
através de vinhetas em textos teéricos ou clinicos, mas ja cria as condi¢des necessarias para as
mudancas propostas em 1919. A questdo da defesa se manifesta, naturalmente, através do
empenho em desfazer os recalques, mas também, dada sua preocupacdo em prevenir
adoecimentos futuros, por meio da expectativa de que a andlise fortaleca as defesas,
modificando tdo fundamentalmente a personalidade que talvez ndo tenhamos mais o direito de
considera-la patoldgica (FERENCZI, 1908c/2011, p. 25).

3.3.2 A técnica ativa e sua problematizacdo

Em 1919, é publicado o texto A técnica psicanalitica, baseado em uma
conferéncia proferida por Ferenczi em dezembro do ano anterior. O texto inicia discorrendo
sobre um “abuso da liberdade de associagdo” que Ferenczi estava evidenciando em sua
clinica. Se, por um lado, todo o método psicanalitico esta assentado na regra fundamental da
associacdo livre, por outro, Ferenczi observa a resisténcia por parte de seus analisandos em

seguir tal regra. Diante da injuncdo do analista de tudo dizerem, mesmo as ideias absurdas,
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passam a apresentar unicamente um material absurdo. Tal sele¢cdo também faria emergir o
material inconsciente, mas, diante das interpretagdes do analista, apenas fornecem novo

material absurdo. Dessa forma, para Ferenczi:

N&o nos resta outra alternativa sendo chamar a atencdo do paciente para o carater
tendencioso de sua conduta, [...] pedimos ao paciente, de fato, que nos diga tudo que
venha ao espirito, mesmo o absurdo, mas ndo lhe exigimos, em absoluto, que diga
exclusivamente palavras absurdas ou incoerentes. Esse procedimento — explicamos-
Ihe — contradiz justamente a regra psicanalitica, que proibe toda e qualquer escolha
critica entre as ideias. [...] A experiéncia mostra que 0 nosso apelo para que ndo se
abuse da associacdo livre tem geralmente por efeito que, a partir dai, o paciente
deixa de ter exclusivamente ideias absurdas. (1919a/2011, p. 408)

Outra forma de “resisténcia a associacdo livre” apontada por Ferenczi
(1919a/2011, p. 409) é o siléncio do paciente, pois se ele permanece calado € porque cala
algo, demonstrando assim que ainda critica suas ideias a despeito das recomendacdes que lhe
foram feitas. Seja por ndo lhe ocorrer nada & mente ou, ao contrario, um excesso de
pensamentos no qual nenhuma ideia se sobressai ou é levada até o fim. Também isso levou

Ferenczi

...em contradicdo formal com a regra psicanalitica, a convidar o paciente a dizer
sempre até o fim a frase que tinha comegado. [...] Foi preciso explicar-lhe que a
regra fundamental ndo exigia, certamente, que se pensasse até o fim uma ideia, mas,
sem duavida alguma, exigia que se dissesse até o fim o que ja tinha sido pensado.
(1919a/2011, p. 411)

H4 ainda outras formas de resisténcia, tais como “por em cena” seus contetidos
psiquicos ao inveés de associar, tentar seduzir o analista ou ndo conseguir expressar certos
pensamentos, como é mostrado em seu artigo Palavras obscenas (1911/2011). Ferenczi
defende, por um lado, que o analista ndo deve ajudar o paciente a lembrar, pois dessa forma
estariam perdidas ideias substitutivas eventualmente preciosas; por outro, “quando nos
importa mais apressar certas explicacbes do que exercitar as forcas psiquicas do paciente,
devemos exprimir simplesmente diante dele certas ideias que supomos serem suas, mas que
ele ndo ousa comunicar, e leva-lo assim a reconhecé-las” (FERENCZI, 1919a/2011, p. 412).

A seguir, Ferenczi discorre sobre as perguntas do paciente acerca de que decisdes
deveria tomar durante o tratamento acerca de questdes importantes e urgentes. Ele alerta que
os analistas evitem ocupar o papel de guia espiritual, aos moldes de um directeur de

conscience, e limitar-se a buscar as razdes inconscientes sem, contudo, interferir em suas
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decisdes e acbes (FERENCZI, 1919a/2011, pp.413-4). No entanto, existem duas espécies de

circunstancias nas quais o psicanalista poderia intervir diretamente na vida do paciente.

Em primeiro lugar, quando adquire a convic¢do de que o0s interesses vitais dele
exigem efetivamente uma decisdo imediata que este ainda é incapaz de tomar
sozinho. Mas, nesse caso, 0 médico deve ter consciéncia de que, ao agir assim, ja
ndo se comporta como psicanalista e de que podem até resultar de sua intervencédo
algumas dificuldades para prosseguir o tratamento, por exemplo, um refor¢o pouco
desejavel da relagdo transferencial. Em segundo lugar, o médico pode e deve, se 0
caso se apresenta, praticar a “terapia ativa”, induzindo o paciente a superar sua
incapacidade quase fobica para tomar uma decisdo qualquer. Ele espera assim,
gracas as modificacGes dos investimentos afetivos que dai resultam, ter acesso ao
material inconsciente até entdo inacessivel. (FERENCZI, 1919a/2011, p. 414)

Outro ponto analisado nesse texto € o dominio da contratransferéncia. Ferenczi
(1919a/2011, pp.416-7) afirma que a tarefa do analista é dupla, pois ele tem, por um lado, que
observar e examinar 0 paciente e, por outro, deve controlar constantemente sua atitude a
respeito daquele a quem ele analisa. Para adquirir esse controle da contratransferéncia é
preciso que o analista seja analisado e, mesmo assim, ‘“ndo poderia emancipar-se das
particularidades do seu carater e das flutuagdes do seu humor a ponto de tornar supérfluo o
dominio da contratransferéncia” (FERENCZI, 1919a/2011, p. 417). Ele alerta ainda para o
desejo de curar e de explicar do analista, que pode negligenciar sinais da atracdo inconsciente
que experimenta em relagcdo a seus pacientes, 0s quais perceberiam e usariam isso a favor da
transferéncia e da resisténcia. Por outro lado, um controle excessivo da contratransferéncia
traz o perigo de gue o analista torne-se inacessivel ao paciente, dificultando o estabelecimento
da transferéncia positiva necessaria para ingressar em uma analise bem-sucedida.

Assim, o que Ferenczi conclui é que a contrapartida da regra fundamental
proposta por Freud néo seria mais suficiente para nortear a postura do analista. Por um lado, o
analista deve dar livre curso ao seu pensamento, apreendendo as manifestacdes do
inconsciente dissimuladas no conteddo manifesto da fala do paciente; por outro lado, ele
também deve discernir certos sinais oriundos do pré-consciente, alertando-o para substituir a
postura anterior por uma atitude mais critica. Segundo Ferenczi, “essa oscilagdo permanente
entre o livre jogo da imaginacdo e o exame critico exige do psicanalista o que ndo é exigido
em nenhum outro dominio da terapéutica: uma liberdade e uma mobilidade dos investimentos
psiquicos, isentos de toda inibi¢dao” (1919a/2011, p. 419).

Nos anos seguintes, Ferenczi desenvolve sua técnica ativa, especificando-a. Em

Dificuldades técnicas na analise de uma histeria (1919b/2011), ele apresenta um caso clinico
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que tanto exemplificard os resultados encontrados através da técnica ativa, como também
formula uma nova regra técnica.

O caso tratado é de uma paciente que, a despeito de se submeter a regra
fundamental, ndo estava progredindo ha algum tempo. Ferenczi decide entdo fixar um prazo
para o fim do tratamento, o que trouxe uma ajuda provisoria, mas logo a paciente recaiu em
sua inatividade habitual dissimulada sob um intenso amor de transferéncia. O tratamento
segue com diversas idas e voltas da paciente, mas sempre se repetiam as fantasias amorosas
da paciente em relacdo ao medico, as quais eram acompanhadas de sensacdes eréticas
genitais. Ferenczi percebe entdo que a paciente mantinha as pernas cruzadas durante a sesséo,
postura apontada como adequada para a masturbacdo, pratica negada pela paciente. Depois de
algum tempo, Ferenczi proibe essa postura a paciente, explicando que “essa era uma forma
larvada de masturbacéo, a qual permitia descarregar sub-repticiamente mocdes inconscientes
e so deixar passar fragmentos inutilizaveis no material associativo” (1919b/2011, p. 2). A
paciente passou a sofrer, entdo, de agitacdo fisica e psiquica quase intoleravel durante as
sessOes. Seguiu-se uma melhora, mas logo ela “deixou de novo de trabalhar e refugiou-se no
bastidao do amor de transferéncia” (FERENCZI, 1919b/2011, p. 2). A interdicdo é entdo
estendida ao dia inteiro e ndo mais somente a sessdo, a0 que se segue uma nova melhora
também passageira. Ferenczi percebe que o onanismo larvar foi substituido por atos
sintométicos equivalentes, que parecem anodinos, mas que substituem qualitativa e
guantitativamente a erogeneidade dos 6rgaos genitais (1919b/2011, p. 3).

A experiéncia de orgasmo em zonas do corpo que estariam longe de ser as zonas
erégenas preponderantes, causou uma forte impressao na paciente, que chegou entdo a admitir
que dissipava toda a sua sexualidade nesses “maus habitos” e se dispOs a aceitar a renuncia,
em proveito do tratamento, a esse modo de satisfacdo praticado desde a infancia (FERENCZI,
1919b/2011, p. 3). Depois de barrados esses atos, a sexualidade encontrou seu caminho pela

via genital:

A sexualidade, a qual todas as vias de escoamento anormais estavam barradas,
encontrou por si mesma, sem exigir a menor indicacao a esse respeito, o caminho da
zona genital que lhe estava normalmente designada e da qual tinha sido recalcada
numa certa época do desenvolvimento, exilada por assim dizer de sua péatria em
regides estranhas.

[...] Paralelamente a sua luta contra a masturbacdo infantil, ela chegou, superando
muitas dificuldades, a encontrar satisfacdo nas relagdes sexuais normais, 0 que até
esse dia — apesar da excepcional poténcia de seu marido, que ja lhe tinha feito
muitos filhos — Ihe estivera interdito. (FERENCZI, 1919b/2011, pp.3-4)
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A partir das reflexdes extraidas dessa analise, Ferenczi estabelece uma nova regra
técnica: “durante o tratamento, deve-se pensar na possibilidade de um onanismo larvado,
assim como nos equivalentes masturbatorios e, desde que se observem os sinais, suprimi-los”
(1919b/2011, p. 4). Segundo o autor, embora parecam inofensivas, tais atividades tornam-se o
refugio da libido despojada da andlise e podem chegar a substituir toda a vida sexual, pois “s6
dispde de poténcia normal aquele que é capaz de reter e de acumular por um certo tempo as
suas mogcdes libidinais e de deixa-las afluir plenamente a 6rgdos genitais na presenca dos
objetos e metas sexuais apropriados” (FERENCZI, 1919b/2011, p. 6). Ferenczi afirma,
contudo, que tal rendncia trata-se apenas de uma medida proviséria destinada a servir aos
objetivos e favorecer a continuidade do tratamento analitico. Além disso, tal regra ndo se
aplica a todas as formas de onanismo, mas somente ao onanismo ‘“larvado” e seus
equivalentes, ndo ao onanismo manifesto acompanhado de conteldo fantasistico erdtico
consciente: “S6 quando o paciente aprendeu a suportar a consciéncia de suas fantasias
masturbatorias € que se lhe deve conceder a liberdade de dispor delas” (1919b/2011, p. 5).

Ferenczi (1919b/2011, p. 4) afirma que pdde comprovar essa regra técnica em
diversos casos, permitindo que ele superasse as resisténcias do paciente. Segundo ele, o
psicanalista normalmente desempenharia um papel passivo ao apenas escutar e interpretar as
associacOes do paciente. Com essa nova técnica, Ferenczi considera que é possivel ultrapassar
os “pontos mortos” do trabalho analitico, intervindo ativamente em seus mecanisSmos
psiquicos com o objetivo “de barrar as vias inconscientes e habituais de escoamento da
excitacdo e de obter por coacdo 0 investimento pré-consciente, assim como a Versdo
consciente do recalcado” (1919b/2011, p. 7). Dessa forma, Ferenczi diferencia sua proposta
técnica dos métodos sugestivos pelo fato de que ele ndo se proporia a exercer influéncia sobre
o redirecionamento do fluxo de energia barrado por suas interdicdes.

E ressaltado por Ferenczi, em Prolongamentos da técnica ativa em psicanalise
(1921/2011), que o objetivo de sua proposta ndo é modificar os fundamentos da técnica
psicanalitica, mas sim “colocar os pacientes em condigdes de obedecer melhor a regra da
associacao livre com a ajuda de certos artificios e chegar assim a provocar ou a acelerar a
investigagdo do material psiquico inconsciente” (1921/2011, p. 117). Tais intervengOes ativas
deveriam se limitar ao estritamente necessario e o analista deve retornar, tdo logo seja
superada a estagnacéo, a posicdo normal de receptividade passiva. A psicanélise tal como era
praticada na época, era avaliada por Ferenczi como eminentemente passiva, tanto da parte do
médico, que deveria ficar passivamente abandonado a sua imaginacdo, quanto da parte do

paciente, que deve deixar-se levar pelo que lhe vier ao espirito. Mesmo em relacdo a
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interpretagdo, que se configura como uma atividade do lado do analista, o paciente ainda
ocuparia uma posi¢do passiva em relagdo ao “parto dos pensamentos” subsequente a ela
(FERENCZI, 1921/2011, pp.118-9).

A concepcao ferencziana da posicdo passiva do analisando, de certa forma,
subestima o0 jogo dinamico entre as forcas do psiquismo. Deixar-se levar pelo curso das
associacles e comunica-las sem critica exige um esforco deliberado da parte do analisando.
Seguir o fio das associacOes, falar e elaborar demanda muitas vezes um esforgo intenso.
Enquanto o contetido inconsciente busca se expressar, as mesmas forcas recalcadoras que o
enviaram para essa outra cena lutam para manté-lo 1&. O Eu promove o recalque, mas, ao
mesmo tempo, é ele quem se empenha no tratamento. Conforme foi explorado no capitulo
anterior, o Eu se defende daquilo que lhe causa desprazer pagando o preco de perder
territérios para o Isso, por um lado, e buscando, por outro lado, agregar a si as formacdes
sintomaéticas, as quais foram as melhores saidas por ele encontradas para lidar com esse
conflito. Além disso, adotar uma postura diferente acerca de seu padecimento também pode
ser dificil. Embora tenha sido autor de seus préprios sintomas, conforme a analise demonstra
em seu curso, o individuo adota, frequentemente, uma postura passiva em relacdo a sua
doencga, como se fosse uma fatalidade sobre a qual néo teria controle algum. A mudanga nessa
posicdo é essencial para o avanco da analise.

Ferenczi faz referéncia ao texto freudiano Linhas de progresso na terapia
psicanalitica (1919/2011), no qual o autor afirma que no tratamento de fobias seria necessario
ultrapassar os antigos limites da técnica, pois para dominar uma fobia, o paciente deveria
permitir que a analise o influenciasse a renunciar a ela. O pensamento ferencziano sobre isso é
um pouco mais ousado, afirmando que enquanto ndo arriscam a sair de sua fobia, tais
pacientes ndo superam pontos mortos na analise e a angustia liberada em suas tentativas de
enfrentamento faria com que a resisténcia fosse superada e emergisse novo material recalcado
(FERENCZI, 1921/2011, p. 120). O autor tenta solucionar o problema da economia da libido
tratando o afeto como uma resisténcia, o qual, depois de descarregado através de alguma
intervencdo ativa, libertaria também o contetdo recalcado no inconsciente.

Para Freud (1915c¢/2004), no recalque, este um mecanismo de defesa usado por
exceléncia na neurose, a representacao incompativel com o Eu é desligada de seu afeto, sendo
enviada para o inconsciente — ou permanecendo isolada e desinvestida em alguns casos — e 0
afeto tem que encontrar algum destino, pois sua liberacdo direta causa angustia. O afeto,
entdo, “financiard” o sintoma, que consiste em uma formac¢ao de compromisso entre as forgas

recalcadas e as recalcadoras.
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Ferenczi ainda ndo percebe que, ao retirar o investimento do ato sintomatico, ndo
necessariamente o afeto retornard ao contetdo que foi enviado para e custosamente mantido
no inconsciente, fazendo com que se manifeste na analise. Na verdade, Ferenczi chega a
distinguir “energias psiquicas” de “forgas pulsionais libidinais” (1919b/2011, p. 8). S&o estas
as responsaveis pelos atos sintomaticos, os quais s6 cessam caso “se conseguir conduzir para
os oOrgdos genitais a libido utilizada de maneira anormal” (1919b/2011, p. 8). Dessa forma,
embora Ferenczi afirme que na técnica ativa ndo haveria um direcionamento do analista
acerca de para onde o afeto deveria ser reconduzido, ele usa expressdes como “meta e objetos
sexuais apropriados” (1919b/2011, p. 6) e afirma que as forgas pulsionais libidinais, que
seriam diferenciadas da energia psiquica, deixam de sustentar os sintomas somente se for
reconduzida para os 6rgdos genitais.

Dessa forma, ndo somente o mecanismo de recalcamento e sua consequente
producdo sintomética sdo compreendidos de modo bastante especifico nesse momento da obra
de Ferenczi, mas sua propria visdao da economia do psiquismo se revela diferenciada da
freudiana. Para Freud (1915b/2004), a pulsdo seria um estimulo irremovivel e constante para
0 psiquismo. Na verdade, ela surge como um conceito-limite entre o psiquico e o somatico,
“como o representante psiquico dos estimulos que provém do interior do corpo e alcangcam a
psique, como uma medida da exigéncia de trabalho imposta ao psiquismo em consequéncia de
sua relagdo com o corpo” (FREUD, 1915b/2004, p. 148). Embora a meta de uma pulséo seja
sempre a satisfacdo, os caminhos que conduzem a isso sdo diversos. Para alcancar sua meta, a
pulsdo se dirige a um objeto, o qual “¢ o elemento mais varidvel na pulsdo e ndo estad
originariamente vinculado a ela, sendo-lIhe apenas acrescentado em raz&o de sua aptidédo para
propiciar a satisfacdo” (FREUD, 1915b/2004, p. 149). Freud ainda afirma que embora o
elemento mais decisivo para a pulsdo seja sua origem na fonte somatica, as pulsdes sO se
fazem perceber no psiquismo por suas metas. Diante de suas caracteristicas, as pulsdes sdo
capazes de realizar acGes, por exemplo, através da sublimacdo, que se encontram muito
afastadas das agOes dirigidas inicialmente a determinadas metas (FREUD, 1915b/2004, p.
151).

Ferenczi ndo somente pensa que ha certo objeto que pode receber o atributo de
“apropriado”, como também o direcionamento a ele € o que, de certa forma, se espera ao fim
de uma andlise bem sucedida. Ao dividir a economia do psiquismo em “simples energias
psiquicas” e ‘“forgas pulsionais genitais”, Ferenczi (1919b/2011, p. 8) demostra grande
equivoco no entendimento das pulsdes, tratando-as como se houvesse uma energia em jogo no

psiquismo que nao é efeito de fontes corporais e almeja satisfacdo e houvesse uma outra que
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esta atrelada a um objeto e meta adequados, cujos desvios terdo sintomas por consequéncia.
Toda a teoria da defesa em Freud se baseia, mesmo antes da denominagdo de pulsdo, nos
efeitos que os estimulos internos, dos quais nao ha como fugir, tém sobre o psiquismo, o qual,
alias, é construido com o objetivo de lidar com tais estimulos.

Dessa forma, torna-se impossivel para Ferenczi compreender o que esta em jogo
no recalcamento, pois ndo se trataria, na técnica ativa, de alcancar as fantasias e
representacdes inconscientes, mas apenas vencer a resisténcia. Tal feito faria com que novo
material mnémico ficasse acessivel e a sexualidade alcangasse naturalmente o caminho “da
zona genital que lhe estava normalmente designada” (FERENCZI, 1919b/2011, p. 3).

N&o se passou muito tempo até que a fala do paciente fosse destituida de sua
posicdo central do trabalho analitico. Se antes Ferenczi escreveu que aquele que cala, cala
algo, agora, o analista esta numa posicao de saber o que estd sendo calado e deve apontar. Em
seu texto As fantasias provocadas (1924b/2011), Ferenczi retoma 0 mau uso da liberdade de
associacdo e aponta caminhos que encontrou para lidar com tais formas de resisténcia. E
importante ressaltar que a preocupacdo da técnica ativa é, sobretudo, econdmica. Ferenczi

afirma que

...as vezes era obrigado a formular ao paciente injuncGes e interdicBes a respeito de
alguns de seus procedimentos, a fim de perturbar o0 modo habitual (patol6gico) de
descarga das excitagdes no inconsciente e conseguir assim que a nova distribuicdo
da tensdo psiquica resultante dessa intervencdo permita a ativagdo no inconsciente
do material enterrado e torne este manifesto no material associativo. (FERENCZI,
1924b/2011, p. 261)

Ele toma o combate as resisténcias como sua principal tarefa, inclusive quando o
paciente finge recorrer a regra fundamental para resistir, tema que ja foi abordado no inicio de
suas proposi¢des sobre a técnica ativa. Todavia, em As fantasias provocadas (1924b/2011),
Ferenczi avanca mais em suas intervenc@es no sentido de barrar certas vias associativas, para
que elas ndo se extraviassem pelos caminhos da fantasia patoldgica (1924b/2011, p. 262).
Para ele, interditar um curso associativo ndo diferiria muito de uma interpretacdo na medida
em que ambos desviariam os encadeamentos de ideias.

Por outro lado, existiriam pessoas com uma atividade fantasistica particularmente
pobre, que ndo parecem ter sido marcados pelas experiéncias que lhes sucederam. Nesse caso,
Ferenczi relata que chegou a um ponto em que se Viu coagido a provocar fantasias: “se o
paciente, apesar de uma forte pressdo de minha parte, nada quer produzir, ndo receio expor-

Ihe diretamente o que ele teria mais ou menos sentido, pensado ou imaginado na situacdo em
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questdo” (1924b/2011, p. 264). Ele evoca trés tipos de fantasias as quais recorre: 1 — fantasias
de transferéncia negativa e positiva, 2 — fantasias relativas a lembrancas infantis, 3 — fantasias
masturbatorias. Isso se configuraria, segundo Ferenczi, como um ‘“ataque surpresa”, mas tao
logo o paciente comeca a produzir por si, o foco se direciona aos detalhes que ele acrescenta.
Aqui Ferenczi também retoma a questdo da educacdo como uma barreira a atividade da
fantasia, que nas “criancas bem-educadas” sofreria um “recalcamento primario”, nao
chegando jamais a se tornar conscientes.

Assim, o analista tanto interditaria algumas vias associativas, quanto proporia
outras. No final do texto fica esclarecido o que almeja tal direcionamento: a vida fantasistica
pobre traz consigo uma tendéncia para a impoténcia psiquica, dessa forma, seria importante
que as criangas ndo fossem domadas pela educacdo ao ponto de ndo poder, na puberdade,
“reencontrar o caminho dos objetos e das metas da sexualidade infantil outrora abandonados e
preencher assim a condigao basica de toda normalidade psicossexual” (1924b/2011, p. 269).
Dessa forma, tanto as interdi¢cdes quando as fantasias provocadas objetivam retomar essa via
da fantasia infantil que conduziria ao acesso a uma sexualidade normal.

Nesse sentido, é interessante pensar o lugar da fala na obra de Ferenczi. Quando
discorre sobre o desenvolvimento do eu, Ferenczi (1913/2011) coloca a linguagem numa
posicdo de adaptacdo a realidade, tornando, entdo, compreensivel o lugar da fantasia em sua
técnica, que ndo € explorada no sentido de alcancar o desejo recalcado que € o motor das
producdes sintomaticas, mas sim numa funcdo adaptadora & normalidade psicossexual. E
importante ressaltar que a fantasia € um dos pontos remanescentes nos quais o principio de
prazer reina mesmo apds a instauracdo do principio, portanto, € complicado usar a fantasia
numa perspectiva adaptacionista.

Em As fantasias provocadas (1924b/2011), Ferenczi ndo toca nas questdes que
estdo sendo lancadas por Freud com sua segunda tdpica, mas no mesmo ano publica em
conjunto com Otto Rank um texto cujo objetivo é discorrer sobre a interdependéncia da teoria
e da pratica, Perspectivas da psicanalise (1924a/2011), e toca bastante na questdo da
repeticdo. Os autores buscam avaliar o estado da arte da psicanalise de entdo e afirmam que
havia grande descompasso entre a teoria e pratica, ja que eram poucos 0s artigos sobre a
técnica e mesmo estes ja estavam ultrapassados.

Rank e Ferenczi tomam por eixo de discussdo a questdo da repeticdo. O “desejo
de repeti¢do” seria um sinal de resisténcia, mas a repetig@o seria inevitavel, pois se tratariam
de fragmentos inacessiveis a rememoracdo, sendo assim, o paciente teria que reproduzi-los
(FERENCZI; RANK, 1924/2011, p. 245). Para os autores, a rememoragao ndo corresponderia
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mais ao verdadeiro objetivo do trabalho analitico, da forma como foi exposto por Freud em
Recordar, Repetir e Elaborar (1914b/1991). Tal papel caberia agora a repeticdo, que

representaria o “verdadeiro material inconsciente’:

Essas consideragdes fizeram ressaltar a necessidade pratica ndo sé de ndo estorvar as
tendéncias para a repeticdo na analise, mas até mesmo favorecé-las, na condicéo de
saber domina-las, sendo o material mais importante ndo podera ser fornecido nem
liquidado. Por outro lado, certas resisténcias opdem-se com frequéncia a compulséo
a repeticdo, sobretudo os sentimentos de angustia e de culpa, 0s quais s6 podem ser
enfrentados mediante uma intervencdo ativa, ou seja, favorecendo a repeticdo.
Finalmente, na técnica analitica, o papel principal parece, portanto, caber a
repeticdo e ndo a rememoragdo. Nao se trata, em absoluto, de limitar-se a deixar os
afetos perderem-se na fumaga das “vivéncias”; com efeito, essa repeti¢do consiste
[...] em permitir esses afetos para depois liquida-los progressivamente, ou ainda em
transformar elementos repetidos em lembranca atual. (FERENCZI; RANK,
1924/2011, pp.246-7, grifos dos autores)

Isso se revelou para os autores como sendo tanto um progresso tedrico quanto
técnico, pois procura dominar a “compulsao a repeti¢ao” através do tratamento e articula a
técnica com a teoria de Freud sobre o tema, tal como foi exposto em Além do principio do
prazer (1920/2006). No entanto, a repeti¢do tal como é exposta por Ferenczi em Perspectivas
da psicanalise (1924a/2011) diz respeito muito mais a repeticdo no ambito da transferéncia,
bastante ligada ao complexo de Edipo, abarcando, assim, algo do primeiro texto freudiano
citado, mas ndo alcancando a ideia do segundo texto, no qual a compulséao a repeticdo é ligada
a pulsdo de morte. Embora a repeticdo seja tomada como preliminar a rememoracao ou
reconstrucdo (FERENCZI; RANK, 1924/2011, p. 258), eles sdo categéricos em afirmar o
papel principal da repeticdo em relacdo aos processos que podem sucedé-la.

Dessa forma, Ferenczi demonstra em seus textos a preocupacdo com o fator
econbémico no mesmo periodo em que a questdo adquiriu importancia intensa para Freud. No
entanto, ele analisa a questdo por outro viés. Por um lado, liga as pulsGes sexuais ao dominio
da genitalidade, por outro, nesse periodo ainda negligencia a introducéo do conceito de pulsao
de morte.

A técnica de Ferenczi estava se dirigindo a uma busca de um dominio das pulsbes
e fortalecimento do eu. Em Psicanalise dos habitos sexuais (1925/2011), Ferenczi discorre
sobre a andlise de tracos de carater, que seria absolutamente necessaria para a cura. O autor
relaciona a repeticdo por habito com a compulsdo a repetigdo, ligada muito mais a uma
“economia da despesa psiquica”, que segue uma via de descarga ja estabelecida, evitando o
risco de encontrar outra via desprazerosa e o dispéndio de uma nova adaptacdo. Ferenczi

compreende a segunda tdpica, na verdade, como uma divisdo do Eu em Eu propriamente dito,
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Isso e Supereu (FERENCZI, 1925/2011, p. 384). Assim, a divisdo do eu seria a divisdo do
psiquismo como um todo, enquanto o Eu “propriamente dito” seria consciente e permaneceria
executando a¢des com um sentimento de “livre-arbitrio” (FERENCZI, 1925/2011, p. 385).

Assim Ferenczi descreve o curso e propositos da analise segundo sua visdo da segunda topica:

Por vias associativas ou por recrudescimento da tensdo, ora mogdes recalcadas do id
desenvolvem-se por completo apesar das resisténcias do ego, ora aspiracOes
demasiado intensas e intempestivas do id (com frequéncia sdo justamente as mog6es
que aparecem primeiro) jamais conseguem descarregar-se em consequéncia da
mobilizacdo das poderosas forcas do ego. Espera-se o desenvolvimento de uma
personalidade de puls6es fortes mas que possua também o poder de controla-las. O
caso ideal de um individuo bem educado ou bem-analisado seria 0 de uma pessoa
que ndo recalcaria suas paixdes sem que por isso se visse obrigado a ser delas
escravo. (FERENCZI, 1925/2011, p. 391)

Reaparece, assim, nessa visdo do que seria um individuo bem analisado, o
recalque apenas como algo eventual, patolégico e possivelmente desnecessario. O autor ndo
percebe o recalque como estruturante ndo s6 do individuo, mas também da cultura. Conforme
Freud apontou em Moral sexual “cultural” e doen¢a nervosa moderna (1908/1992) e
retomou em O mal-estar na cultura (1930/1992), ja incorporando a discussdo a questdo da
agressividade oriunda da pulsdo de morte, o recalcamento das pulsées forma a base da vida
em sociedade. A satisfagdo pulsional “plena” tornou-se impossivel a partir do momento que o
homem ingressou na cultura. Dessa forma, por mais que possa se alcancgar certa satisfacao,
havera sempre um excedente pulsional que causa tensdo no psiquismo e, diante desse
desprazer, desencadeara um mecanismo de defesa. Esse excedente pulsional, impossivel de
ser amansado, € ainda mais intenso levando em consideracdo a pulsdo de morte, que ndo pode
ser sublimada e sempre demanda uma cota de descarga direta.

Pode-se perceber, entdo, que Ferenczi, apesar de sua preocupacdo com a
economia pulsional, ndo reflete sobre como sua técnica ativa lidaria com a pulsdo de morte.
Além disso, mantém a preocupacdo antiga de, através da analise ou educacdo, tornar o
recalque desnecessario.

Pouco tempo depois, Ferenczi verificou e admitiu humildemente as restri¢cdes da
técnica que propunha. No texto Contraindicacdes da técnica ativa (1926b/2011), o autor
reconhece que muito frequentemente as injuncées e interdicGes da técnica ativa levam a um
aumento da resisténcia, que pode colocar em xeque uma transferéncia que ndo esteja
solidamente estabelecida. Muitas das contraindicacdes expostas nesse texto j& haviam sido
mencionadas nos textos anteriores sobre a técnica ativa, mas somente aqui Ferenczi admite a

amplitude de tais restri¢ces e o quéo arriscado é recorrer a tal técnica.
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Assim, a trajetdria técnica de Ferenczi se define até aqui por uma fé intensa na
psicanalise no momento de seu primeiro contato, seguida por uma problematizacdo de seus
achados clinicos, que o levou, ao longo dos anos, a formular a técnica ativa, experimenta-la,

difundi-la e, por fim, reconhecer suas restricoes.

3.3.3 O ultimo momento da técnica de Ferenczi

A partir de 1927 a pulsdo de morte adquire maior relevo nos guestionamentos
clinicos de Ferenczi. Diante do insucesso da técnica ativa em relagcdo a economia libidinal,
Ferenczi vé em seus estudos sobre o trauma uma possivel saida. Nesse periodo, Ferenczi tem
sua atencdo voltada para as experiéncias com o infantil, tanto no que se refere a crianca
neurdtica, como também em relagdo ao que ele denomina de “andlise de criangas com
adultos” (1931/2011). Conforme foi explicitado na secdo anterior, Ferenczi propds a técnica
ativa, experimentou-a e reconheceu suas limitagdes. Isso ndo implicou, no entanto, que ele a
abandonasse por completo ou retornasse as suas propostas anteriores, embora mantenha em
primeiro plano uma preocupacédo que o acompanha desde o inicio de sua obra: a cura.

Nesse periodo, Ferenczi se questiona sobre como acontece a comunicagao entre 0s
adultos e as criancas. Procurando a origem da falta de compreensdo das criangas pelos
adultos, inevitavelmente a questdo do trauma torna-se preponderante. Ferenczi, no entanto,
ndo localiza a origem do trauma no nascimento, tal como Otto Rank o fez, mas sim no
desmame, no treinamento de asseio pessoal, na supressdo da masturbacdo infantil e na

passagem da crianca a vida adulta (1928a/2011, p. 5). Ferenczi afirma que

...5e soubermos ao que nos ater sobre isso e tratarmos as crian¢as com prudéncia,
permitindo-lhes que ajam até um certo ponto de acordo com seus impulsos,
oferecendo-lhes, por outro lado, a possibilidade de sublima-los, entdo o caminho
sera para eles muito mais suave e aprenderdo a orientar suas necessidades primitivas
no rumo da utilidade. (1928a/2011, p. 8)

Dessa forma, para Ferenczi, o trauma esta localizado no processo de educacéo
infantil tal como ele era concebido e poderia ser evitado caso os pais e educadores fossem
sinceros com as criangas principalmente no que se refere a sexualidade. E assim que Ferenczi,
apesar de reconhecer o valor traumatico da entrada na cultura, cré que “aprender a controlar-
se nada tem a ver, evidentemente, com o recalcamento” (1928a/2011, p. 15).

Se, por um lado, Ferenczi permanece concebendo o recalque como um degrau

evitavel no processo civilizatério, por outro ele se dedica mais ao estudo da pulsdo de morte,
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examinando mais a fundo a génese das tendéncias inconscientes de autodestruicdo em seu
texto A crianca mal acolhida e sua pulsdo de morte (1929/2011). Neste texto, Ferenczi
demonstra seu génio clinico ao demonstrar o conflito entre as pulsdes de vida e de morte,
ressaltando a forca desta, em casos de pacientes que foram ndo tdo bem-vindos em suas
familias. A partir de sua experiéncia, ele indica “a probabilidade do fato de que criangas
acolhidas com rudeza e sem carinho morrem facilmente e de bom grado. Ou utilizam um dos
nuUMerosos meios organicos para desaparecer rapidamente ou, se escapam a esse destino,
conservarao um certo pessimismo e aversao a vida” (1929/2011, p. 58).

Ferenczi atribui isso, sobretudo, a pulsdo de morte, que se manifesta fortemente
desde o nascimento de cada ser humano, dependente do amor e dos cuidados dos pais para
ndo sucumbir diante das pulsdes de destruicdo. O autor caracteriza como ‘“neurose de
frustracdo” o estado que pode sobrevir aqueles que tdo precocemente perdem o gosto pela
vida. Neles, a capacidade de adaptacdo seria insuficiente, o que esclarece o interesse clinico
de Ferenczi, pois, para ele, o fim de andlise coincidiria ndo somente com a eliminacdo das
resisténcias, mas também com uma “adaptagdo a realidade rica em frustragdes” (1929/2011,
p. 60). A técnica no Ultimo momento da obra ferencziana foi desenvolvida no sentido de
poder lidar com este e outros novos impasses encontrados. O autor descreve assim sua

experiéncia com tais pacientes:

Nesses casos de diminuicdo do prazer de viver, vi-me pouco a pouco na obrigacdo
de reduzir cada vez mais as exigéncias quanto a capacidade de trabalho dos
pacientes. Finalmente, impds-se uma situagdo que so pode ser assim descrita: deve-
se deixar, durante algum tempo, 0 paciente agir como uma crianga [...]. Por esse
laisser-faire permite-se a tais pacientes desfrutar pela primeira vez a
irresponsabilidade da infancia, o que equivale a introduzir impulsos positivos de
vida e razdes para se continuar existindo. Somente mais tarde é que se pode abordar,
com prudéncia, essas exigéncias de frustracdo, que por outro lado, caracterizam
nossas analises. (FERENCZI, 1929/2011, pp. 59-60).

E interessante notar que, a medida que Ferenczi se questiona a respeito das
mudancas pelas quais a técnica, tal qual fora originalmente recomendada por Freud, teria que
passar para solucionar os novos obstaculos a cura, ele perscruta o papel pessoal do analista.
Dessa forma, a possibilidade de fim de anélise estaria diretamente ligada a formacdo do
analista. Devido a essa preocupacao, Ferenczi formulou o que ele chama de “segunda regra

fundamental”, que consiste na analise de todo aquele que queira ser analista.

Apbs a adocdo dessa regra, a importancia da nota pessoal do analista se dissipou
cada vez mais. Toda pessoa que foi analisada a fundo, que aprendeu a conhecer
completamente e a controlar suas inevitaveis fraquezas e particularidades de carater,
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chegara necessariamente nas mesmas constatagcdes objetivas, no decorrer do exame e
do tratamento do mesmo objeto de investigacdo psiquica e, por via de consequéncia,
adotara as mesmas medidas taticas e técnicas. De fato, tenho a impressdo de que,
apos a introducdo da segunda regra fundamental, as diferencas de técnica analitica
estdo prestes a desaparecer. (FERENCZI, 1928b/2011, p. 31).

Ferenczi afirma que ha ainda outro fator em jogo, que ele denomina de “tato
psicologico”, fator que seria fundamental para o analista perceber como e quando agir,
evitando estimular a resisténcia inutilmente. Segundo ele, ao evitar que o paciente sofra de

modo desnecessario seria gerada uma impressdo de bondade. O autor afirma que

Se, com a ajuda do nosso saber [...] conseguirmos tornar presentes as associacdes
possiveis ou provaveis do paciente, que ele ainda ndo percebe, poderemos — néao
tendo, como ele, de lutar com resisténcias — adivinhar ndo s6 seus pensamentos
retidos, mas também as tendéncias que lhe sdo inconscientes. Permanecendo ao
mesmo tempo e a todo momento atentos a forga da resisténcia, ndo nos serd dificil
decidir sobre a oportunidade de uma comunicacéo e a forma de que deve revestir-se.
(FERENCZI, 1928b/2011, pp. 31-32, grifo do autor).

Essa habilidade de adivinhar o que o paciente ndo comunica compreende também
as impressdes dele sobre o analista, que deve incentiva-lo a verbalizar todas as suas
manifestacbes de transferéncia negativa, pois isso prolonga a duracdo do periodo de
resisténcia. O analista deve sustentar esse combate unilateral, sem se defender, até que
aparecam sentimentos amistosos que estavam escondidos por trds da postura defensiva do
paciente. E essa capacidade de “sentir com” o paciente que Ferenczi vai denominar de
elasticidade da técnica psicanalitica, que consiste em ceder as tendéncias do paciente, mas
sem abandonar a firmeza de suas proprias opinides até que uma ou outra esteja plenamente
provada (1928b/2011, pp.36-37).

Se, por um lado, Ferenczi almejava um tratamento cada vez mais eficaz, buscando
aperfeicoar a técnica, por outro, ele reconhecia que a psicanalise ndo tinha como ser exata,
pois o fator pessoal do analista e sua falibilidade s&o inevitaveis. Nesse contexto, Ferenczi ndo

hesita em rever sua técnica ativa, que ndo foi abolida, mas sim restrita em sua aplicacao:

Mais tarde a experiéncia ensinou-me que jamais deviamos dar ordens ou formular
interditos, mas, no maximo, aconselhar certas modificacbes da maneira de
comportar-se, permanecendo sempre pronto a retird-las se se verificasse que eram
um obstaculo ou que provocavam resisténcias. [...] Em outras palavras: cabe ao
paciente determinar ou, pelo menos, indicar sem mal-entendido possivel, 0 momento
da atividade. Mas esta sempre bem estabelecido que tais tentativas provocam
variagBes de tensdo nos sistemas psiquicos e que demonstram plenamente ser assim
um instrumento da técnica analitica, a par das associagbes. (FERENCZI,
1928b/2011, pp. 38-39).
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Os questionamentos de Ferenczi acerca da cura e seus possiveis obstaculos, além
de permear muitos de seus textos, resultaram no artigo O problema do fim da andlise
(1928c/2011). Tal exposicao nos é particularmente interessante porque Freud escreveu como
contraponto Analise Terminavel e Interminavel (1937a/1991). Grande clinico que era,
Ferenczi inicia expondo um caso. Tratava-se de um paciente cuja patologia consistia
precisamente na necessidade de mentir, 0 que configurava para Ferenczi que a aplicagédo da
regra fundamental talvez ndo tivesse a eficiéncia necessaria para tal contexto. Ele seguiu
explorando a necessidade que seu paciente tinha de mentir, chegando a obriga-lo em tom
enérgico a constatar certos fatos (FERENCZI, 1928c¢/2011, p. 18). Ferenczi avalia que tal
tendéncia para mentir seria consciente, evidenciando um sintoma de clivagem da
personalidade.

O autor ressalta que j& havia formulado que “nos primeiros anos da infancia, todos
os sintomas histéricos produzidos pelo sujeito ainda possuiam o carater de um malabarismo
consciente” (1928c/2011, p. 18), relacionando isso a uma observagdo feita por Freud na
ocasido de que era um indicativo da cura préxima o paciente afirmar que, durante toda a sua
doenca, ndo fizera mais do que simular. Tal afirmacdo pode ser devida a compreensdo
adquirida através da analise acerca dos mecanismos do inconsciente, impossibilitando que o
paciente possa se colocar novamente num estado de completa alienacdo em relagéo ao seu
sofrimento psiquico. Todavia, a expressdo “mentira” tantas vezes repetida no texto adquire
um sentido muito maior de intencionalidade do que de alheamento. Ferenczi chega mesmo a
afirmar que “aquilo a que, segundo principios da moral e da realidade, chamamos mentira, na
crianca e¢ na patologia tem o nome de fantasia” (1928c¢/2011, p. 19). No decorrer do
tratamento, seria papel do analista explorar tal estrutura fantasistica, produzida automaética e
inconscientemente. Ferenczi considera que, embora tal procedimento de desvendamento da
fantasia faca com que grande parte dos sintomas desapareca, a presenca de resquicios de uma
“realidade efetiva” remanescentes desse contetdo fantasistico ndo tinham tanto relevo para a
técnica até entdo. Ele alega ter aprendido com sua experiéncia clinica, no entanto, que é
fundamental uma separacdo rigorosa entre o real e a fantasia para que a analise pudesse ser

considerada concluida.

Aquele que admite a verossimilhanca das interpretacdes analiticas, sem estar
convencido de sua realidade efetiva, reserva-se, assim, ao direito de escapar de
certas experiéncias desagradaveis, mediante fuga para a doenga, ou seja, para 0
mundo da fantasia; sua analise ndo pode, portanto, considerar-se terminada, se por
fim de analise entendemos também a cura, no sentido profilatico. Poderiamos
generalizar, por conseguinte, dizendo que o neurético ndo pode ser considerado



79

curado enquanto ndo renunciar ao prazer do fantasiar inconsciente. (FERENCZI,
1928c¢/2011, p. 19).

Sendo assim, ele conclui que somente terminada a analise é que a associacéo livre
seria realmente possivel, pois s6 entdo o paciente estaria livre da necessidade de mentir. De
certo modo, Ferenczi caracteriza a mentira aos moldes de um mecanismo de defesa, pois a
pessoa se sentiria forcada a mentir diante da ameaca de um desprazer ainda maior. Um dos
maiores problemas advindos de tal posicionamento é a aproximacgéo entre fantasia e mentira,
conforme ja foi exposto, e entre mentira, repressdo e recalcamento. Tal problema toca

inclusive na questdo da estrutura, pois Ferenczi afirma que aquilo

...que designamos por nomes de bela sonoridade, como ideal, ideal do ego,
superego, deve seu aparecimento a uma repressao deliberada de mogdes pulsionais
reais, que cumpre, pois, desmentir, a0 passo que 0s preceitos e 0s sentimentos
morais, impostos pela educagdo, sdo enfatizados com uma insisténcia exagerada.
(FERENCZI, 1928¢/2011, p. 20).

N&o deixa de ser interessante notar a forma como Ferenczi entende a segunda
topica. Se na primeira 0 inconsciente ndo teve para ele a mesma radicalidade que para Freud,
isso ndo deixa de trazer consequéncias para sua compreensao da segunda topica. O Isso seria
a parte central da personalidade; o Eu, a parte periférica, que deve se adequar ao seu meio; e 0
Supereu seria 0 resultado de uma interacdo do eu com uma parte do meio ambiente
(FERENCZI, 1928a/2011, pp.11-13). Ferenczi afirma que o processo de cura consistiria em o
paciente colocar o analista para ocupar o lugar do verdadeiro pai, que ocupa tanto espago no
supereu; muito embora depois venha a concluir que toda analise deveria pbr de lado, ao
menos passageiramente, toda espécie de supereu, inclusive o do analista. Somente libertando
0 paciente de tais vinculos emocionais que transcendem a razdo e as tendéncias libidinais
proprias do individuo € que ¢ possivel alcangcar uma “cura radical”, que consistiria numa
espécie de desconstrucdo do supereu (FERENCZI, 1928b/2011, pp.39-40), ou, mais
precisamente, de sua parte que se tornou inconsciente.

Do ponto de vista ferencziano, se a analise deveria ser uma verdadeira reeducagéo
do paciente, entdo se deve remontar, durante esse processo, a formagdo do carater do ser

humano,

..0 gual, quando do recalcamento pulsional, constituiu-se como automatismo
protetor, retrocedendo até os seus fundamentos pulsionais. E necessario que tudo
volte a ser fluido, por assim dizer, para que em seguida, a partir desse caos
passageiro, uma nova personalidade, mais bem adaptada possa constituir-se em
condi¢Bes mais favoraveis. (FERENCZI, 1928¢/2011, p. 20).
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Ferenczi propde uma dissolucdo da estrutura cristalizada do carater. Em outras
palavras, o paciente “perderia” seu carater e na analise aconteceria uma transicdo para uma
estrutura mais “adequada”, uma recristaliza¢do (1928¢/2011, p. 21).

Dessa forma, o que Ferenczi propde é uma espécie de reeducacdo estrutural, que
consiste em diversas transformacfes radicais: separacdo nitida entre realidade factual e
fantasia, desconstrucdo da parcela inconsciente do supereu e dissolucdo do carater. E
interessante notar que, apesar de as propostas ferenczianas destoarem das de Freud, elas
partem de problemas notados nas clinicas de ambos: questdes relativas a economia libidinal.
Com o segundo dualismo pulsional, tornou-se ainda mais complicado pensar num
esgotamento do material inconsciente, pois as resisténcias a emergéncia de tais conteudos
mostraram-se ndo apenas resultantes dos processos defensivos, mas da propria forma como o
psiquismo se estrutura.

A resposta freudiana em Andlise Terminavel e Interminavel (1937a/1991) surge
quase dez anos depois, posterior até a morte de Ferenczi. Diversas foram as tentativas de
encurtar o tratamento analitico empreendidas e abandonadas por Freud, pois mostraram-se
indteis. Ele entdo passa a se questionar ndo mais quanto a antecipacao do término da analise,
mas sim a possibilidade de haver tal término, o que seria necessario para alcanca-lo e quais
obstaculos se interpunham a ele.

As expectativas em relacdo a terapia analitica eram bastante altas. Freud, no inicio
de sua carreira, mostrou-se extremamente confiante quanto ao sucesso da cura através da
psicanalise. Os avancos no entendimento da estrutura do psiquismo, alcancados com a
segunda topica, tornaram menos provavel que a cura se desse nos moldes e extensdo antes
pensados. Esperava-se ao fim da analise uma resolucdo dos sintomas, inibicdes e angustias,
além de um esclarecimento consideravel de material recalcado. No entanto, havia uma grande
preocupacdo com a questdo da profilaxia, como o tratamento analitico poderia prevenir
qualquer retorno da doenca. O éxito dependeria de trés fatores decisivos: a influéncia dos
traumas, a forca constitucional das pulsdes e as alteraces do eu. E interessante notar, como
veremos a seguir, o quanto cada um desses fatores se relaciona com a defesa.

Ferenczi, nos anos seguintes ao seu texto concernente ao final de analise, seguiu
investigando o tratamento do trauma, buscando nisso a descoberta de material inconsciente,
mas também descarga energética. A questdo do trauma se relaciona muito estreitamente com
a defesa, na medida em que esta se mostra ineficaz diante de tal comocéo psiquica. Ferenczi

procede, entdo, a uma revisdo da Interpretacdo dos Sonhos, na qual retoma a tendéncia a
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repeti¢do na neurose traumatica e pondera, através de um estudo de caso, que “foi ficando
cada vez mais claro que a paciente s6 podia e devia repetir as experiéncias traumaticas de sua
vida, de um modo puramente emocional e sem contetdos representativos durante um sono
profundamente inconsciente, quase comatoso” (FERENCZI, 1934/2011, p. 129). Segundo o
autor, o choque traumatico pde toda a atividade psiquica num estado de passividade
desprovido de toda e qualquer resisténcia. A impressdo do ocorrido ndo seria propriamente
percebida e, sendo assim, ndo haveria defesa possivel. O que Ferenczi propde € que € preciso
repetir o préprio traumatismo em condi¢Ges mais favoraveis, leva-lo, pela primeira vez, a
percepcdo e a descarga motora. O objetivo dessa andlise dos sonhos seria, entdo, o
estabelecimento de um acesso direto as impressdes sensiveis, com a ajuda de um transe
profundo, que traria uma regressdo que faria com que os acontecimentos traumaticos fossem
revividos na andlise (1934/2011, pp.131-2).

Nesse momento final de sua técnica, em oposi¢do ao aumento de tensdo proposto
com a atividade, Ferenczi busca o relaxamento, ou um balanceamento entre os dois
principios. No caso da terapia de relaxamento, 0 paciente, depois de estabelecida solida
relacdo de confiangca com o médico, comecava a apresentar bruscamente sintomas histéricos
corporais, com movimentos semelhantes aos de crises histéricas e variagcbes do estado de
consciéncia, um verdadeiro estado de transe, que Ferenczi qualificou como auto-hipnético.
Essa chamada neocatarse seria, para Ferenczi, muito distinta da catarse original por vir como
um acréscimo aos avancos que a psicandlise teve até entdo, ndo reduzindo toda a técnica a
isso. A razdo dessa revisitacdo esta estreitamente ligada ao anseio de alcancar todo o material
mnémico traumatico, pois somente assim a analise poderia ser considerada concluida para
Ferenczi (1930/2011, p. 73).

Quando o autor discutiu tais técnicas com Anna Freud, conta que “ela fez o
seguinte comentario pertinente: ‘VVocé trata os seus pacientes como eu trato as criancas nas
minhas analises infantis’.” (FERENCZI, 1930/2011, p.75). Ferenczi reconheceu a pertinéncia
de tal comentario, concluindo a partir de sua pratica clinica que a “semelhanga entre a
situacdo analitica e a situacdo infantil incita mais, portanto, a repeticdo; o contraste entre as
duas favorece a rememoragdo” (1930/2011, p.76). Essa dupla posicdo do analista, de
frustracdo e de laisser-faire, faz com que Ferenczi reforce ainda mais a importancia da analise
do analista.

Em sua busca para lidar com a energia que estava ligada aos sintomas e ao
trauma, Ferenczi passou por diversas técnicas, que mostraram éxitos provisorios e conduziram

a novas descobertas, mesmo que a conclusdo fosse apenas que ndo se deveria seguir por tal
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caminho. Embora suas técnicas tenham se transformado, suas preocupac@es com a cura
apenas se intensificaram, levando-o a formular o pressuposto “segundo o qual ndo se deve
declarar satisfeito com nenhuma analise que ndo tenha culminado na reproducdo real dos
processos traumaticos do recalcamento originario, no qual repousa em ultima instancia a
formacgdo do carater ¢ dos sintomas” (1930/2011, p. 84).

E interessante notar como Freud toca no cerne dessa quest&o da cura e do final de
analise, explorando questBes que surgem naturalmente na clinica de todo psicanalista e
explicando porque as respostas ndo podem ser faceis e diretas. Dessa forma, ao longo do
texto, a possibilidade de uma cura radical e garantias quanto a prevencéo vao se esmaecendo.
Isso pode parecer pessimista diante das expectativas que Freud tinha nos primeiros anos de
sua técnica, mas, por outro lado, mostra todo o amadurecimento de sua experiéncia clinica,
gue sempre se reinventou diante dos novos obstaculos percebidos.

No ultimo momento de sua técnica, Ferenczi se dedicou intensamente a
exploracdo da questdo do trauma. E interessante que essa questdo tenha sido retomada
justamente depois da instaura¢do do segundo dualismo pulsional e, apesar disso, a pulsdo de
morte e a face da compulsdo a repeticdo mais ligada a ela ndo receberam a atencdo devida.
Talvez por isso mesmo que Ferenczi acaba retomando o método catértico, embora com um
novo olhar e nomeando de neocatarse para diferencia-lo. A questdo é que em tal método,
apesar de haver uma descarga do afeto ligado aquele evento traumatico, ndo necessariamente
0 paciente deixara de ser impelido a repeticéo.

Os traumas foram objeto de estudo de Freud no inicio de sua trajetoria e
retomados em 1920 justamente porque eles se ligam fortemente ao entendimento da economia
libidinal. Na proposta de neocatarse de Ferenczi, a retomada e vivéncia da situagdo traumatica
¢ apenas uma parte do processo, ndo resumindo o tratamento inteiro. Assim, tais técnicas
propostas pelo autor visavam apenas somar as recomendacdes originais de Freud. Todavia, se
0 pai da psicanalise buscou, a partir do estabelecimento desta, o tratamento através da fala,
lidando com a questdo econémica atraveés do manejo da transferéncia; Ferenczi, por outro
lado, buscou em algo para além da fala a solugdo em relacdo a economia do psiquismo. Mais
gue isso, ele busca esgotar o recalcado e encontrar em seu nucleo a realidade factual dos
eventos que determinaram o adoecimento psiquico.

Outra questdo trabalhada por Freud é sobre a evocagdo de conflitos que néo
estivessem presentemente ativos seja incitando a fala ou mesmo atualizando isso na
transferéncia. 1sso se relaciona diretamente com a técnica ativa de Ferenczi, pois, na tentativa

de esgotamento da analise, ele usou injungdes e proibi¢cdes visando facilitar a emergéncia de
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questdes que, embora tivessem sido inferidas pelo analista, ndo estavam, necessariamente,
sendo um problema para o paciente.

Um ponto essencial desse texto freudiano é a articulacdo que ele faz do segundo
dualismo pulsional com o seu momento na clinica. Para Freud, sua nova visdo topica esta
longe de se caracterizar, tal como foi para Ferenczi, apenas como nomes pomposos. Embora
ja houvesse um esboco de entendimento das instdncias tal como elas acabaram se
configurando, esse novo entendimento foi essencial para repensar alguns obstaculos
encontrados na clinica.

Conforme foi esclarecido no capitulo anterior, a resisténcia passou a ser
reconhecida a partir de diversas frentes, ndo apenas do recalcado. Dessa forma, analisar a
resisténcia e buscar simplesmente extirpa-la torna-se uma tarefa bem mais complicada. A
resisténcia € tudo o que pde obstaculo ao trabalho analitico. Se, em um primeiro momento, ela
fora entendida como efeito do processo de recalcamento, era naturalmente esperado que ela
fosse suspensa quando o conteudo recalcado emergisse. Depois, com o entendimento que ela
era oriunda das trés instancias e se manifestava com diversas nuances, combaté-la ja ndo era
mais suficiente. Tornou-se necessario compreender sua importancia para a propria
estruturacdo do psiquismo. Sendo assim, analisando sob o ponto de vista freudiano, nao é
possivel pensar a técnica analitica como uma desconstrucdo da estrutura cristalizada do
carater, ou como uma dissolucdo da parte inconsciente do supereu.

Nesse ponto, percebemos que algumas das principais divergéncias entre os dois
autores passam pela questdo da defesa, na medida em que essa noc¢do inclui o recalque como
um de seus mecanismos. Desde o inicio de sua obra, Ferenczi teve uma preocupagdo com a
profilaxia, abordando, inclusive, algumas vezes a questdo da educacdo e da sociedade,
idealizando que se os adultos fossem sinceros com as criangas principalmente no que se refere
a sexualidade, seria possivel chegar ao ponto de ndo mais ser necessario o recalcamento.
Além disso, diversas vezes o0 tema do esgotamento do inconsciente foi retomado. A partir dos
primeiros artigos freudianos sobre metapsicologia ja& era dificil pensar tanto em uma
profilaxia, pois, embora Freud sempre tenha tido uma postura critica em relagdo a cultura —
apontando pontos problematicos que conduziam ao sofrimento psiquico — ele sempre
reconheceu as restricdes ao livre fluxo das pulsdes como condicdo intrinseca para a vida em
sociedade.

Tal desacordo em relacdo ao recalque leva a problemética da realidade psiquica.
Ferenczi almeja alcancar até mesmo um fragmento de realidade factual por tras do

recalcamento originario, que se relaciona com aquilo que esta para sempre perdido. Freud, ao
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longo de sua experiéncia na clinica, reconheceu a muito custo que era inutil perseguir a
realidade factual obstinadamente, pois, no fim das contas, tudo ao que temos acesso €
realidade psiquica. A fantasia ndo pode ser descartada tal como se fosse uma mentira
intencional, pois tem seu grande valor de derivado do inconsciente. Alids, a propria mentira
deliberada néo escapa do determinismo psiquico.

Outro problema fundamental que a compreensdo ferencziana do recalque traz
como consequéncia é um entendimento um tanto quanto erréneo da segunda topica. Embora a
pulsdo de morte e o supereu sejam abordados em suas consideracfes, 0 isSo € praticamente
esquecido. Crer que é possivel tornar consciente a parcela inconsciente do supereu é ignorar
sua origem e vinculo fundamental com o isso. Além disso, é também negligenciar que nédo é
possivel recuperar tudo aquilo que esta inconsciente, pois este € muito mais amplo do que o
recalcado, lembrando que mesmo em relagéo ao recalcado ha limites.

Assim, enquanto Ferenczi busca a realidade factual, o abandono da mentira, a
transformacéo da parcela inconsciente do supereu em consciente e, por fim, uma analise que
acabe por esgotamento; Freud permanecera firme no desvelamento do material inconsciente
através da fala, reconhecendo os limites do proprio psiquismo a emergéncia desse contetdo.
As instancias supereu e isso sdo reconhecidas no contexto analitico na relagcdo que guardam
com o Eu, na medida em que o sofrimento, os sintomas e as inibi¢fes estdo ligados ao
cerceamento e alteracBes nas funcbes do Eu. Longe de tracar como objetivo da analise a
dissipacdo das peculiaridades do carater humano, a busca de uma normalidade e a garantia de
que a pessoa foi completamente analisada, Freud afirma que é objetivo da analise garantir ao
Eu as melhores condi¢des psicoldgicas possiveis para o exercicio de suas fungdes.

Podemos concluir que a questdo da defesa, embora sutil, é fundamental para
compreender em que medida houve distanciamento tedrico e técnico entre Freud e Ferenczi.
No caso, o principal mecanismo defensivo abordado foi o recalque, conceito cuja
compreensdo diferenciada ocasionou posturas na técnica bastante problematicas. 1sso
conduziu Ferenczi a intervengOes que despertaram ainda mais resisténcias, além de ter
permitido que o autor tracasse objetivos para a analise muito distantes do que é possivel
diante do modo como psiquismo se estrutura.

As criticas aqui tracadas ndo visam invalidar o percurso de Ferenczi, pelo
contrario, pois refletir sobre sua clinica, suas elaboragdes tedricas e técnicas traz grandes
contribuicbes para o pensamento da psicanélise. Freud tinha por ele grande consideracdo néo

somente como amigo, mas também pelo grande psicanalista que ele foi. Instigado pela clinica
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a ficar em um constante movimento de mudanca, Ferenczi reconhecia seus erros e buscava

sempre avancar no sentido da cura.
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4 A DEFESA NA OBRA DE MELANIE KLEIN

“Até cortar os proprios defeitos pode ser
perigoso. Nunca se sabe qual é o defeito que
sustenta nosso edificio inteiro.”

(Clarice Lispector)

Melanie Klein nasceu em 1882 em Viena. Originaria de familia judia que, embora
humilde, era dotada de certa erudi¢do gracas a mée. Sua trajetdria na psicanalise se iniciou em
1914, ano em que leu Freud pela primeira vez e comecou sua analise com Ferenczi. Em 1919,
Melanie Klein tornou-se membro da Sociedade Psicanalitica de Budapeste e no mesmo ano
apresentou seu primeiro estudo de caso, dedicado a analise de uma crianga. Devido a uma
onda de antissemitismo em Budapeste, a psicanalista mudou-se para a capital alema em 1921,
onde entrou em bastante contato com Karl Abraham, figura que a influenciou até o fim de sua
obra, iniciando uma segunda analise com ele em 1924,

A experiéncia de Melanie Klein com a psicanélise de criancas foi a base de sua
producdo tedrica, a qual despertou muitos debates. Seu entendimento a respeito do complexo
de Edipo, cujo inicio coincidiria com o estabelecimento da posicdo depressiva, por volta dos
seis meses de idade, levou a divergéncias com Freud. A maior polémica da qual fez parte, no
entanto, foi o confronto com Anna Freud sobre o que deveria ser a psicanalise de criancas. Se
Anna Freud, por um lado, acreditava na psicanalise de criancas como uma forma nova e
aperfeicoada de pedagogia; Melanie Klein, por outro lado, defendia a oportunidade de uma
exploracdo psicanalitica do funcionamento psiquico desde a mais tenra idade
(ROUDINESCO; PLON, 1998, p. 432).

Na obra de Melanie Klein, investiga-se o periodo arcaico, pré-edipiano, de
constituicdo do psiquismo, no qual introjecdo e projecdo apresentam-se como defesas
fundamentais. A nocédo de defesa foi bem mais largamente usada na obra dessa autora do que
na de Ferenczi. Enquanto este trabalhou mais especificamente com o recalque, ela buscou as
defesas mais arcaicas, antes mesmo do estabelecimento do mecanismo de recalcamento. A
defesa assume, na teoria de Klein, um papel fundamental, pois, em conjunto com as relagdes
de objeto e angustias, determinara as posi¢des diante do objeto: a paranoide e a depressiva. Os
principais textos sobre a tematica da defesa sdo: Uma Contribuigdo para a Psicogénese dos
Estados Maniaco-Depressivos (1935/1996), Notas Sobre os Mecanismos Esquizoides
(1946/2006) e Inveja e Gratidao (1957/2006).
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4.1 Primeiras elaboragdes kleinianas

Melanie Klein comecou a publicar seus escritos na década de 1920, procurando
neles usar, de forma rigorosa, 0os termos freudianos para comunicar suas descobertas. Desde
alguns de seus primeiros textos, no entanto, surgiram controvérsias. Em Estagios iniciais do
conflito edipiano (KLEIN, 1928/1996), a autora defendeu que o complexo de Edipo e o
supereu® comegavam a atuar bem antes do que Freud postulava. Além disso, a fase falica, da
forma como fora descrita por Freud, assume para Melanie Klein o papel de uma estrutura
defensiva (SEAGAL, 1987, p. 11).

Apesar de a nocao de defesa ser amplamente usada por Melanie Klein, podemos
perceber que ela ndo se desvia do principio original de evitacdo do desprazer. Em um
primeiro momento de sua obra, a defesa surge, sobretudo, em relacéo a ansiedade.

Em Estagios iniciais do conflito edipiano (1928/1996), Melanie Klein
desenvolveu a suposicdo de que ha um estagio inicial do desenvolvimento mental em que o
sadismo se tornaria ativo em todas as fontes do prazer libidinal. De acordo com sua
experiéncia, o sadismo atingiria seu auge nesta fase, que é introduzida pelo desejo sadico-oral
de devorar o seio da mae (ou a propria mée) e se encerra com o inicio da fase anal. Os ataques
sadicos da crianca teriam como alvo tanto o pai quanto a mde, que seriam mordidos e
despedacados na fantasia infantil. E nesse contexto que se iniciaria, para Melanie Klein, o
conflito edipiano. O excesso de sadismo teria por consequéncia o surgimento da ansiedade,
que passa a mobilizar os mecanismos de defesa mais arcaicos do eu (KLEIN, 1930/1996, pp.
251-2).

Melanie Klein afirma que descobriu na analise de criancas que o primeiro tipo de
defesa empreendido pelo eu® se dirige a duas fontes de perigo: o sadismo da prépria crianca,
que se torna ameacador diante da ansiedade liberada e do risco de destruir a si mesmo, e 0
objeto que esta sendo atacado, do qual um contra-ataque € temido. Frente a quantidade de
sadismo em questdo, um carater violento proporcional é necessario para essa defesa, que
implica em expulsdo do sadismo do proprio sujeito e destruicdo do objeto (KLEIN,

1930/1996, p. 252). Para a autora, a base do simbolismo e do interesse da crian¢a por novos

8 Apesar de a traducéo brasileira da obra de Melanie Klein usar os termos Ego, Superego e Id, optamos aqui por
utilizar Eu, Supereu e Isso em favor de como esses termos séo atualmente traduzidos na obra de Freud e de como
vém sendo usados no campo psicanalitico brasileiro.

° Embora Melanie Klein discorra sobre o desenvolvimento do eu, a autora acredita que este ja existe desde o
inicio da vida pos-natal (KLEIN, 1957/2006, p.261). Sendo assim, diferente do pensamento freudiano, as defesas
seriam acionadas pelo eu desde o principio.
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objetos € o mecanismo de identificacdo dos 6rgdos que ela almeja destruir (pénis, vagina,
seios) com outros objetos, os quais passam a despertar ansiedade, compelindo a crianca a

estabelecer novas equiparac@es. Dessa forma, a primeira realidade da crianca

...& totalmente fantastica; ela se vé cercada de objetos de ansiedade e, nesse sentido,
0s excrementos, 0s 6rgédos, os objetos, coisas animadas e inanimadas de inicio sdo
igualadas umas as outras. A medida que o ego se desenvolve, uma relagio
verdadeira com a realidade vai se estabelecendo a partir dessa realidade irreal.
Assim, o desenvolvimento do ego e a relacdo com a realidade dependem da
capacidade do individuo de tolerar a pressao das primeiras situacdes de ansiedade, ja
num periodo muito inicial. (KLEIN, 1930/1996, p. 253).

Melanie Klein (1930/1996, p. 264) afirma que a defesa prematura e exagerada do
eu contra o sadismo torna dificil que se estabeleca uma relacdo com a realidade e que se
desenvolva propriamente a vida de fantasia. Se a apropriacdo e investigacao sadica do corpo
da mée e do mundo externo (o0 corpo da mée num sentido mais amplo) séo interrompidas,
pode haver uma suspensdo total ou parcial da relacdo simbdlica com as coisas e objetos que
representam o contetido do corpo materno e, por conseguinte, da relacdo do individuo com
seu ambiente e a realidade (KLEIN, 1930/1996, p. 264). A autora também localiza nessa
defesa maciga contra o sadismo a origem da inibi¢do epistemofilica geral (KLEIN,
1931/1996).

Os estagios iniciais do conflito edipiano estariam profundamente dominados pelo
sadismo (iniciando pelo sadismo oral e se encerrando com a ascendéncia do sadismo anal),
assim, a defesa se dirige apenas aos impulsos destrutivos. Somente nos estagios finais desse
conflito é que a defesa contra os impulsos libidinais entra em cena (KLEIN, 1930/1996, p.
263). Segundo a autora, o ponto de fixacdo da deméncia precoce estaria na primeira fase,
quando o sadismo esta no auge; enquanto o ponto de fixacdo da parandia seria na segunda
fase, quando os impulsos sadico-anais dominam (KLEIN, 1930/1996, p. 264). Além disso,
Klein acredita que “uma das principais tarefas da analise de criancas é a descoberta e a cura
das psicoses durante a infancia” (KLEIN, 1930/1996, p. 263).

Ao contrario de Freud, Melanie Klein ndo situa o supereu como herdeiro do
complexo de Edipo. Em Principios psicoldgicos da analise de criancas pequenas
(1926/1996), a autora descreve o supereu primitivo como sendo formado pela introjecéo das
figuras edipianas arcaicas, composto por varias identificacbes e mais cruel do que vira a ser
posteriormente. A psicanalista afirma, em A psicanalise de criancas (1932/1997), que o
supereu se forma a partir de uma diviséo no isso, como uma medida defensiva do eu, processo

que se inicia a partir das primeiras introjec6es orais do bebé.
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Em 1933, Klein explora o desenvolvimento inicial da consciéncia'® na crianca,
elaborando melhor seu pensamento acerca do supereu. As primeiras manifestacbes da
consciéncia'! estdo associadas & perseguicdo por objetos maus. Klein afirma que “encarando
esses fatores desse ponto de vista, descobrimos que é possivel obter um conhecimento mais
completo das primeiras fases do desenvolvimento psiquico, da estrutura do superego e da
génese das doengas psicoticas” (1935/1996, p. 309).

Levando em consideracdo a pulsdo de morte, em acdo de forma fusionada a
pulsdo de vida atraves do sadismo, é lembrada a necessidade de externar a pulsdo de morte de
forma que ela ndo destrua o proprio organismo, ou seja, desviando-a para outros objetos. No
entanto, nem todo o montante dessa pulsdo pode ser exteriorizado dessa forma. E dessa
maneira, a parcela que ndo pbde ser assim dirigida passa a criar tensdo dentro do eu. A autora
afirma que desde o inicio de seu desenvolvimento o eu enfrenta a tarefa de mobilizar a libido
contra sua pulsdo de morte, que ndo mais pode ser distinguida claramente, dado o seu
fusionamento com a pulsdo de vida. Entdo, ocorre “uma divisdo no id — ou seja, nos niveis
pulsionais da psique — através da qual uma parte dos impulsos pulsionais é dirigida contra a
outra” (KLEIN, 1933/1996, p. 288). Essa seria, portanto, a primeira defesa criada pelo eu,
constituindo-se como pedra fundamental para o desenvolvimento do supereu.

Isso justificaria, segundo Klein, a formagdo de imagens fantésticas e monstruosas
dos pais, pois estas estariam em consonancia com a ansiedade originaria de sua pulsdo de
morte, percebida entdo como medo de um objeto externo. Posteriormente, 0 medo do supereu
pode fazer com que o eu se afaste daquilo que ele percebe como objeto causador de
ansiedade, e tal mecanismo de defesa pode levar a uma relacdo de objeto deficiente por parte
da crianca (KLEIN, 1933/1996, p. 289). A autora afirma entdo que:

...enquanto a funcéo do superego for principalmente causar ansiedade, ele desperta
no ego violentos mecanismos de defesa que apresentei acima e cuja natureza é anti-
ética e anti-social. No entanto, logo que o sadismo da crianga se reduz e o carater do
superego se modifica de tal forma que este passa a gerar menos ansiedade e mais
sentimento de culpa, os mecanismos de defesa que formam a base da atitude moral e
ética sdo ativados. A crianga passa, entdo, a ter mais consideracdo pelos seus objetos
e se torna sujeita ao sentimento social. (KLEIN, 1933/1996, p. 290).

19 Entendida aqui como consciéncia moral e ndo no sentido de contraposicao ao inconsciente.
1 Aqui a autora se refere a consciéncia moral, conforme ja foi explicitado em nota anterior.
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4.2 Estabelecimento e superacéo da posicdo depressiva

Em 1935, Melanie Klein escreve um artigo que inicia um novo momento em sua
concepcao tedrica. Basicamente ela postula que no primeiro ano de vida, em torno dos quatro
aos cinco meses, ocorre uma mudancga significativa nas relagdes de objeto do bebé, que
consiste em uma passagem da relacdo com um objeto parcial para um objeto total. I1sso coloca
0 eu em uma nova posicao, permitindo que ele possa se identificar ao seu objeto. Portanto, se
até entdo as ansiedades do bebé eram de tipo paranoico, centradas principalmente na
preservacdo do eu, a partir de agora suas relagfes de objeto estardo permeadas por
sentimentos ambivalentes e ansiedades depressivas.

E nesse ponto que Melanie Klein passa a distinguir mais claramente duas formas
de ansiedade: a paranoide (também referida como persecutdria) e a depressiva. Também ¢é
estabelecida a diferenca entre a relacdo com o objeto parcial e com o objeto total. Melanie
Klein prefere o uso do termo posi¢des ao invés de fases para se referir a uma organizacéo,
estado do eu, configuracdo das relacdes de objeto, fantasias e defesas.

Durante a década de 1920, Melanie Klein discorreu sobre as ansiedades infantis
do tipo paranoide. Posteriormente, em Uma contribuicdo a psicogénese dos estados maniaco-
depressivos (1935/1996), ela discorre sobre as ansiedades depressivas, que marcam a
passagem da posicao paranoica infantil para a depressiva. A autora descreve entdo as defesas
maniacas, que sdo empregadas ndo apenas contra a depressdo, mas também contra as
ansiedades paranoides.

Assim, depois de ter discorrido acerca da fase em que os impulsos sadicos
estavam em seu auge, Melanie Klein passa a teorizar sobre a etapa seguinte. O
desenvolvimento do bebé é profundamente marcado por mecanismos de introjecdo e projecao.
Segundo a autora, desde o inicio o eu introjeta “objetos ‘bons’ e ‘maus’, sendo que o seio da
mde serve de prot6tipo para ambos — ele € um objeto bom quando a crianga consegue obté-lo
e ¢ mau quando ela o perde” (KLEIN, 1935/1996, p. 304). O bebé, no entanto, considera estes
objetos “maus” devido a agressdo que projeta sobre eles, € ndo apenas porque frustram seus

desejos:

A crianga os considera realmente perigosos — perseguidores que irdo devoré-la,
esvaziar o interior do seu corpo, cortd-la em pedacos, envenend-la — em suma,
promover sua destruicdo de todas as maneiras que o sadismo pode inventar. Essas
imagos, que sdo uma imagem distorcida de forma fantastica dos objetos reais em
que estdo baseadas, se instalam ndo s no mundo externo, mas também dentro do
ego, através do processo de incorporagdo. (KLEIN, 1935/1996, p. 304).
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Portanto, as criangas, desde muito pequenas, passariam por situagdes de ansiedade
e reagiriam a elas com mecanismos de defesa. Um dos mais remotos métodos de defesa
contra esse medo persecutorio é a negacdo da realidade, seja ela psiquica ou externa. Vale
ressaltar que o uso desse termo (negacgéo) difere da denegacdo e se aproxima da renegacao,
sem, no entanto, se igualar a ela.

A denegacdo ¢ o mecanismo através do qual um desejo inconsciente pode ser
expresso negativamente na consciéncia, consistindo, segundo Freud, no substituto intelectual
do recalque (FREUD, 1925/2007, p. 148). Esse termo ja era usado desde os Estudos sobre a
Histeria (1895/1992b) para caracterizar as situagdes nas quais “o recalcado era reconhecido
de maneira negativa, sem ser aceito” (ROUDINESCO; PLON, 1998, p. 145), no entanto,
somente em 1925 um texto foi dedicado ao termo.

Por outro lado, a renegacéo, proposta por Freud em 1923 a respeito das reagoes
infantis a distingdo anatdmica entre 0s sexos, caracteriza uma recusa do sujeito em admitir
uma percepcdo desprazerosa, referindo-se em especial a auséncia de pénis na mulher. Freud,
em O Fetichismo (1927/2007), propde que para sustentar a recusa da realidade é preciso que
ocorra uma cisdo no eu, de modo que uma atitude ajustada ao desejo e outra ajustada a
realidade possam coexistir. Dessa forma, ndo ha uma rejeicdo completa nem do mundo
externo nem do desejo, mas uma coexisténcia de duas atitudes distintas ao preco alto de uma
Cisdo no eu.

Para Melanie Klein, o mecanismo de negacdo se origina em uma fase muito
inicial, ou seja, ndo estd ligado a fase falica e ao complexo de castracdo. O eu em
desenvolvimento busca se defender do que a autora caracteriza como a mais séria e profunda
de todas as ansiedades: o medo dos perseguidores internalizados e do isso (KLEIN,
1935/1996, p. 318). Sendo assim, a primeira negacdo € a da realidade psiquica. Depois disso,
0 eu pode negar boa parte da realidade externa.

As defesas caracteristicas da paranoia objetivam eliminar os perseguidores.

Melanie Klein afirma que:

A medida que o ego se torna mais organizado, as imagos internalizadas vdo se
aproximando da realidade e ele se identifica de forma mais completa com os objetos
“bons”. O medo da perseguigdo, que de inicio era percebida como uma ameaga para
0 préprio ego, agora também se relaciona com o objeto bom. A partir desse
momento, a preservacdo do objeto bom é encarada como um equivalente a
sobrevivéncia do ego. (KLEIN, 1935/1996, p. 305)
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Com o desenvolvimento do eu, acontece uma passagem da relacdo de objeto
parcial para a relagdo com o objeto total. Para Melanie Klein (1935/1996, p. 306), somente
quando o objeto € amado como um todo é que sua perda pode ser sentida como um todo.
Embora essa nova forma de se relacionar suscite o surgimento de novos mecanismos de
defesa, os anteriores ndo sdo abandonados, mas sim usados em uma intensidade menor
(KLEIN, 1935/1996, p. 306-7). Nesse estagio, 0 eu recorre a introjecdo do objeto bom como
mecanismo de defesa, associando a ela outro mecanismo importante: a reparacdo. Neste
mecanismo, 0 eu se sente impelido, por sua identificacdo com o objeto bom, a oferecer uma
restituicdo por todos os ataques sadicos que langou contra o objeto (KLEIN, 1935/1996, p.
307).

Para a autora, a partir desse momento, 0s objetos bons e maus sdo mais
diferenciados, permitindo que o bebé possa dirigir seu 6dio para estes e seu amor e tentativas
de reparacdo para os primeiros. Ela afirma que o estudo das rela¢bes do eu arcaico infantil
com seus objetos internalizados e com o isso se mostra fundamental para o entendimento dos
mecanismos de defesa, os quais sdo desenvolvidos gradualmente pelo eu ao lidar com as
diferentes situacBes de ansiedade. Klein acredita que ndo € suficiente para dar conta da
etiologia o estudo da disposicdo da libido, sendo preciso aliar a isso o estudo das primeiras
relagbes com objetos externos e internalizados.

Melanie Klein opina que € estabelecida uma reacdo melhor com o mundo externo
e com as pessoas reais a partir de quando o eu introjeta 0 objeto como um todo. A partir de
entdo, ele percebe o desastre causado por seu sadismo e sofre por conta disso. Tal sofrimento
esta relacionado ndo s6 ao passado, mas também ao presente, pois 0 sadismo ainda estd em

plena acdo. Isso considerado, a autora defende que:

E preciso uma identificacdo mais completa com o objeto amado e um
reconhecimento mais completo de seu valor para que o ego perceba o estado de
desintegracdo a que o reduziu e continua a reduzir. O ego entdo se depara com a
realidade psiquica de que seus objetos amorosos estdo num estado de dissolugdo —
em pedacos. O desespero, 0s remorsos e a ansiedade oriundos dessa constatacéo
estdo por tras de varias situacdes de ansiedade. (KLEIN, 1935/1996, p. 311).

Podemos perceber entdo as diferencas entre o paranoico e o depressivo em relagéo
a desintegracdo do objeto. Se para o primeiro o objeto desintegrado se caracteriza como uma
multiddo de perseguidores, para o segundo tal desintegracdo desperta pesar e ansiedade,
buscando juntar o objeto novamente como um todo (KLEIN, 1935/1996, p. 313). Diante da
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diferenciacdo entre esses dois estados, Klein busca deixar claro que o estado depressivo esta
calcado no paranoico, derivando geneticamente dele.

Para a superacdo da posicao depressiva, as tendéncias de reparacdo desempenham
papel fundamental, sendo postas em acdo principalmente por dois métodos: as defesas e 0s
mecanismos maniacos e obsessivos (KLEIN, 1935/1996, p. 329). Algumas defesas
caracteristicas sdo a fuga para o objeto bom internalizado e a fuga para os objetos bons
externos. Enquanto a primeira pode levar a uma negacdo das realidades externa e psiquica,
relacionada as psicoses; a segunda pode provocar, segundo Klein, uma forte dependéncia em
relagcdo aos objetos e um enfraquecimento do eu (KLEIN, 1935/1996, p. 329). Caso a crianga
ndo consiga elaborar normalmente essa posicdo depressiva, ela ficard presa a esses
mecanismos de fuga, resultando em uma psicose ou uma neurose grave (KLEIN, 1935/1996,
p. 329).

O que a autora elaborou até aqui sobre as relacfes de objeto até aqui pode ser
resumido da seguinte forma: ha dois conjuntos de medos, sentimentos e defesas que, mesmo
muito diferentes e interligados entre si, podem ser isolados por uma questdo de clareza
tedrica. O primeiro conjunto de sentimentos e fantasias tem uma natureza persecutoria,
caracterizada por medos relacionados a destruicdo do ego por perseguidores internos. As
defesas contra esses medos consistem principalmente na destruicdo violenta dos
perseguidores. 1sso caracteriza a posi¢do esquizo-parandide (KLEIN, 1940/1996, p. 391). Ja a
posicdo depressiva é caracterizada pelos sentimentos de pesar e preocupacao com 0s objetos
amados, além do medo de perdé-los e o desejo de recupera-los. Diante do surgimento da
posicdo depressiva, 0 eu é compelido a desenvolver novos métodos de defesa.

Além da negacdo parcial e temporéaria da realidade psiquica, mecanismo que ja foi
citado anteriormente, a negacdo e a idealizacdo, intimamente ligadas a ambivaléncia,
assumem papel fundamental.

A posicéo depressiva nos ajuda ainda a entender o processo do luto. Para Melanie
Klein, toda situacdo de pesar na vida adulta revive o luto que a crianca passa. A nogao de
objetos internalizados é essencial para abordar a questdo do luto. Desde o inicio da vida, 0s
processos de introjecdo e projecdo levam ao estabelecimento de objetos amados e odiados
dentro de si, os quais sdo considerados “bons” ou “maus” e interligados uns com os outros e
com a propria pessoa. Segundo Klein (1940/1996, p. 405), esse conjunto de objetos
internalizados se organiza acompanhando o eu, podendo ser percebido como supereu. Durante
0 processo de luto normal, o individuo reintrojeta e reinstala ndo s6 a pessoa perdida, mas

também os pais amados, percebidos como seus objetos “bons” internos. O que diferencia o
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luto normal do anormal (estados maniaco-depressivos) é que este ocorre quando a pessoa ndo
consegue superar a posi¢do depressiva infantil. No luto normal, a posicao depressiva arcaica é
reativada e superada através de métodos semelhantes aqueles usados pelo eu durante a

infancia.

4.3 Os mecanismos esquizoides

Embora ja tenham sido abordados em um primeiro momento, € somente depois de
suas elaboracdes acerca da posicdo depressiva que Melanie Klein esclarece melhor os
mecanismos e ansiedades arcaicas de natureza paranoide e esquizoide. Para a autora, as
relacfes de objeto existem desde o inicio da vida, sendo o seio da méde o primeiro objeto, 0
qual se cinde, para a crianca, em um seio bom (gratificador) e outro mau (frustrador). Tal
cisdo resulta numa separacdo entre o amor e o 6dio. Desde o principio tais relacbes sdo
moldadas a partir da introjecéo e da projecao, processos que participam da construcéo do eu e
do supereu, formando as bases para o aparecimento do complexo de Edipo na segunda metade
do primeiro ano (KLEIN, 1946/1996, p. 21).

As fantasias de ataque sadico-orais marcam esse primeiro momento. Dai se
originam 0s medos persecutérios tanto de assaltar o corpo materno, retirando-lhe os contetidos
bons, como também de p6r dentro da mée os proprios excrementos. Tais medos séo de grande
importancia para o desenvolvimento da paranoia e da esquizofrenia, pois € nesse periodo que
se situam seus pontos de fixacdo (KLEIN, 1946/1996, pp. 20-21). As defesas tipicas do eu
arcaico envolvem mecanismos de cisdo de objetos e de impulsos, idealizacdo, negacdo da
realidade interna e externa e abafamento das emoc¢fes (KLEIN, 1946/1996, p. 21). Caso o
bebé ndo elabore a posicdo esquizo-paranoide, a elaboracdo da posicdo depressiva também
ficard comprometida, o que pode levar a um reforco, através da regressdo, dos medos
persecutorios, fortalecendo pontos de fixagdo para uma psicose grave. E, contudo, a posicao
depressiva que desempenha papel central no desenvolvimento da crianga, muito embora
dependa da elaboracéo da fase precedente.

Ao lado do medo de um incontrolavel objeto dominador, situam-se como
importantes fontes de ansiedade primaria o trauma do nascimento e a frustragdo das
necessidades corporais (KLEIN, 1946/1996, p. 24). Dessa forma, a necessidade de lidar com a
ansiedade esta presente para 0 eu desde o periodo mais arcaico, compelindo-o a desenvolver

as defesas fundamentais. Diante da pulsdo de morte, que acaba sendo apenas parcialmente
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dirigida para fora, é gerada uma ansiedade de ser aniquilado por essa forca destrutiva interna,
que leva o eu a se despedacar.

Para Melanie Klein é a primeira relacdo de objeto que formara o nucleo do eu:

Além da separacgéo entre um seio bom e um seio mau na fantasia do bebé, o seio
frustrador — atacado em fantasias sadico-orais — é sentido como fragmentado; e o
seio gratificador — tomado para dentro sob a prevaléncia da libido de succdo — é
sentido como inteiro. Esse primeiro objeto bom interno atua como um ponto focal
no ego. Ele contrabalanca os processos de cisdo e dispersdo, é responsavel pela
coesdo e integracdo e é instrumental na construcdo do ego. (KLEIN, 1946/1996, p.
25).

A autora estabelece uma conexdo entre cisao, idealizacdo e negacdo. Ao passo que
0 objeto é cindido, os sentimentos amorosos dirigem-se para o seio gratificador, idealizando-
0; enquanto nos estados de frustracdo, o édio e a ansiedade persecutéria se ligam ao seio
frustrador. Klein ressalta que, entretanto, ndo sdo apenas uma situacdo e um objeto que sdo
negados e aniquilados, mas sim uma relacéo de objeto que sofre tal destino. Portanto, também
uma parte do eu, da qual emanam os sentimentos pelo objeto, € negada e aniquilada (KLEIN,
1946/1996, p. 26).

A projecdo, originada da deflexdo da pulsdo de morte, se usada de modo
excessivo, sobretudo sob a forma de identificacdo projetiva, arrisca que partes boas da
personalidade sejam sentidas como perdidas, processo que resulta em um enfraguecimento e
empobrecimento do eu (KLEIN, 1946/1996, pp. 27-28). No que se refere a personalidade
normal, Klein diz que o curso do desenvolvimento do eu e das relages de objeto depende da
medida em que pode ser alcancado um equilibrio 6timo entre introjecdo e projecdo nessas
primeiras etapas do desenvolvimento (KLEIN, 1946/1996, pp. 29-30).

Diante da cisdo e da identificagdo projetiva excessivas, 0 eu se torna enfraquecido
e empobrecido. Todavia, alem disso,

Esse ego enfraquecido se torna também incapaz de assimilar seus objetos internos, e
isso conduz ao sentimento de ser governado por eles. Novamente, esse ego
enfraquecido se sente incapaz de tomar de volta para si as partes por ele projetadas
no mundo externo. Essas varias perturbacfes na interacdo entre projecdo e
introjecdo, e que implicam uma cisdo excessiva do ego, exercem um efeito
prejudicial sobre a relacdo com o mundo interno e o0 externo, e parecem estar na raiz
de algumas formas de esquizofrenia. (KLEIN, 1946/1996, p. 30).

A introjecdo do objeto completo, no segundo trimestre do primeiro ano, colabora
para a integracdo, sintese e impulso para a reparacdo. No entanto, se 0 medo persecutorio e 0s

mecanismos esquizoides forem muito fortes, o eu pode ndo ser capaz de elaborar a posicéo
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depressiva, sendo forgado a regredir para a posi¢ao esquizo-parandide. Quando tal regressdo
ocorre, ndo ha simplesmente um reforco dos pontos de fixagdo na posicdo esquizoide, mas
também ha o perigo do estabelecimento de estados de desintegracdo maiores, estabelecendo a
base para uma esquizofrenia futura (KLEIN, 1946/1996, p. 34).

4.4 O processo analitico e as defesas

Para discorrer acerca dos fendmenos e direcionamentos na clinica de Melanie
Klein é inevitavel falar de seu posicionamento acerca da psicanélise infantil. Como uma das
protagonistas dessa grande polémica, a psicanalista firmou seu posicionamento sobre o tema

logo em seus primeiros textos.

Ao analisar um menino de cinco anos e um quarto, descobri (como todas as minhas
analises posteriores confirmaram) que era perfeitamente possivel e até mesmo
salutar investigar a fundo o complexo de Edipo. Ao se fazer isso, é possivel obter
resultados pelo menos tdo satisfatérios quanto os da analise de adultos. No entanto,
ao mesmo tempo descobri que numa andlise conduzida dentro dessas linhas ndo s6
era desnecessario procurar exercer uma influéncia educativa sobre o paciente, mas
que as duas coisas eram incompativeis. Tomei essas descobertas como 0s principios
basicos do meu trabalho e passei a defendé-las em todos os meus escritos. (KLEIN,
1927/1996, p. 167).

Melanie Klein partia da convic¢do de que as criangas sao mais dominadas pelo
inconsciente e pelos impulsos pulsionais, tornando possivel “cortar o caminho” tomado pela
anélise de adultos. Dessa forma, ao invés de entrar em contato com o eu, seria estabelecida
uma ligacdo direta com o inconsciente da crianca (KLEIN, 1927/1996, p. 175). Isso ndo
impede, contudo, que na andlise de criancas sejam encontradas resisténcias tdo fortes quanto
as do adulto, sendo que nelas tal resisténcia se apresenta, sobretudo, como ansiedade (KLEIN,
1927/1996, p. 175). A autora afirma que “s0O ao interpretar [0 sentimento de culpa] e assim
reduzir a ansiedade da crianga sempre que pudermos entrar em contato com ela € que teremos
acesso ao seu Ics [inconsciente] e poderemos leva-la a fantasia.” (KLEIN, 1927/1996, p. 175,
grifo da autora).

Nesse periodo, a proposta clinica kleiniana era, no minimo, ambiciosa:

N&o se pode deixar de imaginar se 0 ambito de atuacdo da psicanélise ndo esta
destinado a ir além do individuo e influenciar a vida da humanidade como um todo.
As diversas tentativas feitas até hoje para aperfeicoar a humanidade -
principalmente para torné-la mais pacifica — fracassaram porque ninguém entendeu a
profundidade e a forca das pulsdes agressivas e inatas de cada individuo. [...]
Quando, no trabalho analitico, vemos como a resolugdo da ansiedade arcaica
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infantil, além de reduzir e modificar os impulsos agressivos da crianga, leva a um
emprego e uma gratificacdo mais valiosa desses impulsos do ponto de vista social;
como a crianga mostra cada vez mais o desejo profundo de amar e ser amada, e de
ficar em paz com o mundo a sua volta; como ela obtém prazer e beneficios com a
realizacdo desse desejo, chegando também a diminuicdo da ansiedade — quando
vemos tudo isso, estamos prontos a acreditar que aquilo que hoje parece uma visao
utépica podera se realizar num dia distante, quando, espero, a andlise de criancas se
tornar parte tdo integrante da educacdo do individuo quanto a escola é agora. [...] As
pessoas entdo poderdo habitar o0 mundo juntas, com mais paz e boa vontade do que
hoje. (KLEIN, 1933/1996, pp.294-5).

Posteriormente, suas reflexdes acerca do alcance terapéutico da psicanalise se
tornardo mais modestas. Para compreender a clinica kleiniana é essencial discorrer sobre as
ansiedades, pois diversas vezes a autora afirma que sua préatica é principalmente voltada para
a reducdo das ansiedades.

Embora Klein tenha diferenciado duas modalidades béasicas de ansiedade — a
persecutdria e a depressiva —, tal distincdo ndo é nitida. No trabalho Uma contribuicdo a
psicogénese dos estados maniaco-depressivos (1935/1996), ela conclui que a ansiedade
persecutoria se relaciona sobretudo ao aniquilamento do eu, enquanto a ansiedade depressiva
vincula-se de modo predominante aos danos feitos aos objetos amados, sejam eles internos ou
externos, por seus impulsos destrutivos. Vale ressaltar que a ansiedade depressiva esta
estreitamente ligada a culpa e a tendéncia a fazer a reparacdo (KLEIN, 1948/2006, p. 55).

Melanie Klein considera provavel que a ansiedade depressiva, a culpa e a
tendéncia reparatdria s6 sejam vivenciadas quando os sentimentos de amor pelo objeto
predominam sobre os impulsos destrutivos. Isto é, quando o amor suplanta o 6dio torna-se
possivel que o eu se integre e sintetize aspectos antagdnicos do objeto (KLEIN, 1948/2006, p.
57). Ao avaliar a ansiedade, a autora considera essencial distinguir até que ponto a fonte dessa
ansiedade € interna ou ndo, fator que se vincula a capacidade e forca do eu para desenvolver
defesas adequadas (KLEIN, 1948/2006, p. 61). Relacionando ansiedade, culpa e pulsdo de

morte, Melanie Klein afirma:

Deixei claro o ponto que sustento de que a pulsdo de morte (impulsos destrutivos) é
o fator primario na génese da ansiedade. Ficou, no entanto, também implicito, na
minha exposicdo dos processos que conduzem & ansiedade e a culpa, que o objeto
primario contra o qual se dirigem os impulsos destrutivos é o objeto da libido, e que
0 que causa ansiedade e culpa é portanto a interacdo entre a agressividade e a libido
— em Ultima andlise, a fusdo, assim como a polaridade das duas pulsdes. Outro
aspecto dessa interacdo € a mitigacdo dos impulsos destrutivos pela libido. Um nivel
6timo na interacdo entre libido e agressividade implica que a ansiedade proveniente
da perene atividade da pulsdo de morte, embora jamais eliminada, é contrabalancada
e mantida a distancia pela forca da pulsdo de vida. (KLEIN, 1948/2006, p. 63, grifo
da autora).
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Podemos perceber que, ao explorar a questdo da agressividade, € inevitavel se
deparar com a pulsdo de morte. Melanie Klein cré que é possivel equilibra-la através da forca
da pulsdo de vida, bem como do amor em contraposi¢do ao 6dio. 1sso nos conduz a questao
do fim de analise, pois a agressividade se configura como um dos problemas centrais para a
clinica kleiniana.

Melanie Klein admite as limitagdes do alcance do trabalho analitico e isso é
essencial para que ela possa discutir até onde a terapia analitica pode levar. Para a autora, 0
término de uma analise reativa no paciente as situacdes mais arcaicas de separacdo. Seriam
revividas em andlise as emogdes sentidas na época do desmame e, sendo assim, para Klein, é
fundamental se questionar, quando o fim de andlise se aproxima, se os conflitos e as
ansiedades vivenciados durante o primeiro ano de vida foram suficientemente analisados e
elaborados durante o curso do tratamento (KLEIN, 1950/2006, p. 65).

Além disso, Klein discorre sobre o trabalho de luto, cujo sucesso depende néo
apenas no estabelecimento dentro do eu do objeto perdido, mas também do restabelecimento
dos primeiros objetos amados, que foram sentidos na tenra infancia como em risco ou
destruidos por impulsos destrutivos (KLEIN, 1950/2006, p. 66). O sucesso do trabalho de luto
é essencial para a superacdo da posicao depressiva, que, embora seja estabelecida no primeiro
ano, ¢ elaborada ao longo da neurose infantil: “normalmente por volta do inicio do periodo de
laténcia desenvolveram-se defesas adequadas e algum grau de estabilizacdo foi conseguido.
Isso tem por implicacdo que a primazia genital e relagdes de objeto satisfatorias foram
alcancadas e que perdeu forca o complexo de Edipo” (KLEIN, 1950/2006, p. 66).

Nesse periodo, a crianca passara por situacdes de ansiedade de, basicamente, dois
tipos: a ansiedade persecutdria, que consiste no medo de ser devorado, envenenado ou
castrado, ou seja, ataques em relacdo ao corpo; e a ansiedade de natureza depressiva, que sdo
relativas a objetos amados. Clinicamente, no entanto, as duas ansiedades se apresentam
mescladas e devem diminuir no curso do desenvolvimento normal. Melanie Klein afirma que
isso se liga fundamentalmente a sua visdo sobre o término da analise, no qual a ansiedade
persecutdria e a depressiva devem estar suficientemente reduzidas, para 0 que é preciso que as
primeiras experiéncias de luto tenham sido analisadas (KLEIN, 1950/2006, p. 67).

A autora afirma que as defesas adequadas se ligariam a todos os outros critérios
de fim de andlise j& conhecidos na literatura psicanalitica, “tais como uma poténcia e
heterossexualidade estabelecidas, capacidade de amar, estabelecer relagdes de objeto e
trabalhar” (KLEIN, 1950/2006, p. 67). Todos esses aspectos também estariam inter-

relacionados com a modificacdo das ansiedades persecutdria e depressiva, segundo Klein.
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Em relacdo ao eu, € esperado além de maior estabilidade e senso de realidade,
uma expansao na sua profundidade e plenitude. Este elemento poderia ser evidenciado pela
riqueza da vida de fantasia e capacidade para vivenciar emocdes livremente, o0 que pressupde
elaboracdo satisfatoria da posicdo depressiva infantil. Melanie Klein (1950/2006, p. 68)
associa esse desenvolvimento emocional a natureza das defesas, pois o fracasso na elaboracéo
da posicéo depressiva traz por consequéncia uma predominancia de defesas que acarretaria
uma “asfixia emocional”. Assim, para ela ¢ objetivo do analista reduzir essas defesas
maniacas ao diminuir as ansiedades persecutoria e depressiva, trazendo por resultado um
aumento tanto na forca quanto na profundidade do eu (KLEIN, 1950/2006, p. 68).

Outro ponto importante envolvendo a defesa no processo analitico € sua relagdo
com a transferéncia, pois, frequentemente, o analista aparece como figura idealizada. Tal
idealizacdo é usada como defesa contra a ansiedade persecutoria. Assim, Melanie Klein alerta
para o risco de se fiar na transferéncia positiva, afirmando que é apenas através da analise da
transferéncia negativa, assim como da positiva, que a ansiedade é reduzida na raiz (KLEIN,
1950/2006, pp. 68-69). A medida que as ansiedades sdo aplacadas, h4& um avanco na
capacidade de sintese, diminuindo os processos de cisdo e conduzindo a uma maior integracao
do eu.

Em um de seus principais ultimos escritos, Inveja e gratiddo (1957/2006),
Melanie Klein discorre sobre como a inveja primitiva é revivida na situacdo transferencial: o
paciente invejoso tanto reluta em atribuir sucesso ao trabalho do analista, como também pode
se sentir indigno de beneficiar-se pela analise (KLEIN, 1957/2006, p. 215). A autora afirma
que a inveja e as defesas erigidas contra ela desempenham papel importantissimo na reacéo
terapéutica negativa, pois tudo isso interfere na construcdo gradual de um objeto bom na
situacdo transferencial (KLEIN, 1957/2006, p. 216).

Entre as defesas usadas nesse contexto, surge a cisdo fundamental entre o objeto
amado e o odiado. Se essa divisdo se mostra de forma muito profunda e nitida, os impulsos
destrutivos, a inveja e a ansiedade persecutoria aparecem ainda mais intensamente. Nesse
ponto, a idealizagdo pode surgir como uma defesa contra essas emogdes, sendo um corolario
da ansiedade persecutdria — uma defesa contra ela —, e o0 seio ideal é a contrapartida do seio
devorador (KLEIN, 1957/2006, p. 224). Vale ressaltar que o objeto idealizado é diferente do
objeto bom, pois aquele se origina muito mais da ansiedade persecutoria do que da capacidade
de amar. O problema dessa idealizagdo é que ela tende a desmoronar, fazendo com que o

objeto tenha que ser constantemente trocado, ja que nenhum é capaz de corresponder as



100

expectativas, levando a uma instabilidade nos relacionamentos, aspecto caracteristico da
fraqueza do eu (KLEIN, 1957/2006, p. 225).

A inveja excessiva também traz por consequéncia um aparecimento prematuro da
culpa e, caso ela seja experimentada por um eu que ainda ndo € capaz de tolera-la, acaba
sendo sentida como perseguicdo. Meses depois, com o estabelecimento da posi¢éo depressiva,
0 eu ja estd mais capacitado para suportar a dor da culpa, desenvolvendo defesas adequadas e
buscando a reparacdo (KLEIN, 1957/2006, p. 226). Isso se reflete na transferéncia tanto de
criancas quanto de adultos, que se mostram incapazes de vivenciar a culpa sem que ela
conduza a uma ansiedade persecutdria e suas defesas correspondentes, manifestas
principalmente sob a forma de projecdo sobre o analista e negacdo onipotente (KLEIN,
1957/2006, p. 226).

O individuo também pode se defender da inveja através do ciime, que € sentido
como muito mais aceitavel, originando menos culpa do que a inveja primaria, que busca
destruir o objeto (KLEIN, 1957/2006, p. 230). Também a desvalorizagdo do objeto pode
surgir como uma defesa contra a inveja e o 6dio, pois o objeto desvalorizado nao precisa mais
ser invejado. Isso também se estende ao objeto idealizado, que ndo consegue corresponder as
altas expectativas e acaba por ser desvalorizado também. Além disso, pode surgir uma
desvalorizacdo da propria pessoa, que é uma defesa caracteristica dos tipos mais depressivos.
Para Melanie Klein, as raizes dessa defesa estdo na culpa e infelicidade por ndo ter sido capaz
de preservar o objeto bom devido a inveja (KLEIN, 1957/2006, p. 250). Até mesmo o acting
out é caracterizado por Melanie Klein como uma defesa contra as ansiedades despertadas,
buscando evitar que a ciséo se desfaca, ou seja, que 0 eu seja integrado.

A defesa contra a inveja pode se manifestar ainda através do método de suscitar
inveja nos outros, particularmente pessoas amadas, que passam a ser sentidos como
perseguidores. No entanto, o desejo de triunfar sobre essas pessoas acaba despertando culpa e
medo de danifica-las, tornando essa defesa muito precaria (KLEIN, 1957/2006, p. 251). Outra
defesa possivel € o abafamento de sentimentos de amor e a correspondente intensificacdo do
o6dio, o que é menos doloroso do que suportar a culpa que surge da combinacdo de amor, édio
e inveja.

As diversas defesas aqui enumeradas ndo contemplam completamente, contudo, a
variedade de defesas possiveis contra a inveja. O essencial é ressaltar que tanto estas quanto
muitas outras fazem parte da reacdo terapéutica negativa, configurando-se como um obstéaculo
poderoso a capacidade de internalizar o que o analista tem a dar (KLEIN, 1957/2006, p. 251).

Sendo assim, a inveja pode se manifestar de diversas formas na relagdo transferencial, sempre
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trazendo obstaculos ao tratamento. J& quando o paciente é capaz de experimentar gratiddo — e
isso significa que em tais momentos ele esta menos invejoso — ele estd numa posi¢cdo muito
melhor para se beneficiar com a analise e para consolidar os ganhos ja adquiridos (KLEIN,
1957/2006, p. 252). Podemos concluir, portanto, que quanto mais 0s tracos depressivos
predominarem sobre 0s tragos esquizoides e paranoides, melhores seriam as perspectivas de
cura.

No curso da andlise € preciso, para Melanie Klein, caminhar lenta e
gradativamente em direcdo a dolorosa percepcdo referente as divisdes do self do paciente.
Quando ocorre a conscientizacdo do paciente em relacdo a seus impulsos invejosos e
destrutivos, ele os sente tdo mais perigosos quanto mais fortemente tenham sido excindidos.
Para a autora, isso significa que os lados destrutivos sdo repetidamente excindidos e
recuperados, até que se efetive uma maior integracdao (KLEIN, 1957/2006, p. 257). Como
consequéncia dessa integracdo, o sentimento de responsabilidade torna-se mais forte, e a
culpa e a depressdo podem ser mais plenamente vivenciadas, fortalecendo o eu e diminuindo a
onipoténcia dos impulsos destrutivos juntamente com a inveja. Além disso, é liberada a
capacidade de amor e gratiddo que estivera abafada no decurso dos processos de cisdo. Sendo
assim, aquilo que tinha sido excindido torna-se progressivamente mais aceitavel e o paciente é
cada vez mais capaz de controlar os impulsos destrutivos em relacdo aos objetos amados em
vez de se cindir (KLEIN, 1957/2006, p. 257). Todo esse processo implica também a
diminuicdo da projecdo no analista, fazendo com que seja mais facil para este ajudar o
paciente em direcdo a uma maior integracdo. Em resumo, diante de tudo isso a reacdo
terapéutica negativa perde sua for¢ca (KLEIN, 1957/2006, p. 257).

Com relacéo a técnica, Melanie Klein procura mostrar que é possivel se progredir
na integracdo através de repetidas analises das ansiedades e defesas vinculadas a inveja e aos
impulsos destrutivos. Uma andlise profunda se depara certamente com resisténcias muito
fortes e, diante disso, é preciso dar uma adequada importancia a elaboragdo, que consiste em
uma das principais tarefas do trabalho analitico (KLEIN, 1957/2006, p. 264). A autora afirma
que a andlise pode conduzir a mudangas que em Seu conjunto correspondem a um
enriquecimento da personalidade, ja que junto com o 6dio, a inveja e a destrutividade, outras
importantes partes do self que haviam sido perdidas sdo recuperadas no decorrer da analise
(KLEIN, 1957/2006, p. 265). Melanie Klein ndo deixa de ressaltar que, todavia, uma
integracdo completa e permanente ¢ impossivel, pois “sob pressdo de fontes externas ou
internas, até mesmo pessoas bem integradas podem ser levadas a processos de cisdo mais
intensos” (KLEIN, 1957/2006, p. 266).
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4.5 Contraponto freudiano

As divergéncias em relacdo a Freud se mostram muito mais intensas na obra de
Melanie Klein do que na de Sandor Ferenczi. Melanie Klein levantou muitas polémicas ao
desbravar a area da psicanélise infantil. Diante desse campo até entdo pouco explorado, a
autora passou a construir novas nogdes e conceitos para tentar dar conta da realidade arcaica
infantil.

Percebemos aqui que a nocdo de defesa é usada muito mais largamente, embora
permaneca fiel ao seu proposito de evitagdo do desprazer, ndo € sem consequéncias esse foco
que aqui é dado. O eu também é bastante ressaltado na obra de Melanie Klein e aqui se situa
uma diferenca fundamental: para ela o eu existe desde o inicio da vida pos-uterina, atuando
como agente das defesas. Para Freud, por sua vez, a no¢do de defesa funciona como um
principio geral que orienta o psiquismo em consonancia com o principio do prazer, atuando
inicialmente de forma quase reflexa, como ele descreve no Projeto para uma psicologia
cientifica, e somente depois 0 eu se constitui e passa a assumir essa funcdo de promover a
defesa, criando mecanismos mais complexos a medida que se desenvolve.

Melanie Klein, ao buscar os fendmenos mais arcaicos, acaba se distanciando
muito da visdo freudiana do psiquismo. Freud, ao explorar a constituicdo do aparelho
psiquico, ressalta o desamparo primordial, a impossibilidade de retornar a uma completude e a
uma satisfacdo plena, focando assim nessa falta, que mobilizara os mais diversos feitos do
homem. Melanie Klein, por outro lado, voltara seus estudos sobre o psiquismo muito mais
para a questdo das relacfes de objeto. Para ela, ¢ 0 modo como o individuo se relaciona com
seus objetos, como controla sua agressividade e medos em relacdo a ele, como supera tais
entraves e alcanga o amor genital, em suma, seu modo de se relacionar que o determina.

Alguns mecanismos de defesa que sdo abordados por Melanie Klein ja haviam
sido descritos por Freud, no entanto, na visio da autora, eles adquirem novos nuances. E 0
caso da negacdo, que ja foi explorada anteriormente. E fundamental ressaltar que essa vis&o
diferenciada traz consequéncias dramaticas para o entendimento dos casos clinicos. No caso
da negacdo, o sentido usado por Klein difere tanto do de denegacgéo (suspenséo intelectual do
recalque), como também do de renegacéo, que diz respeito mais especificamente a negacéo da
diferenca sexual. O enfoque dado pela autora nos mecanismos arcaicos se relaciona também
com sua antecipacio do complexo de Edipo para o primeiro ano de vida. O supereu néo seria
seu herdeiro, mas sim formado como uma medida defensiva do eu, processo que se inicia a

partir das primeiras introjecGes orais do bebé.
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Podemos perceber, entdo, que Klein desenvolve uma visdo completamente
diferente das instancias do psiquismo. O isso acaba ndo tendo tanto destaque quanto o eu e 0s
novos termos que ela adota, como mundo interno e self. Ndo é a toa que o recalque nédo
adquire tanto relevo quanto teve na obra de Freud, pois 0 que esta em questdo é o que
aconteceria antes dele. No entanto, para Freud, o recalque ndo somente é constitutivo do
nacleo original do inconsciente, como também é essencial para a direcdo do tratamento.
Assim, podemos perceber que Freud busca ter acesso ao inconsciente atraves daquilo que
retorna do recalcado e aparece na clinica sob a forma de sonhos, esquecimentos, atos falhos e
sintomas. Enquanto isso, a clinica kleiniana explora principalmente as ansiedades infantis,
buscando aplaca-las e, por conseguinte, eliminar os mecanismos defensivos que estejam
atuando em relacéo a elas de forma excessiva.

Assim, os objetivos especificos do processo analitico acabam sendo diferentes
para Melanie Klein e para Freud. Como ja vimos, este afirma que o objetivo € garantir ao eu
as melhores condigdes possiveis para o seu funcionamento, ou seja, solucionando inibicGes e
sintomas, que representam uma funcdo do eu que foi alterada e um territorio perdido para o
inconsciente devido ao recalcamento. Embora a nogéo de defesa tenha papel fundamental na
obra freudiana, ele acaba ndo lidando diretamente com ela no processo analitico. Ela se
mostra fundamental para o funcionamento psiquico saudavel, mas também pode acarretar
sofrimentos se for excessiva. As intervencdes freudianas ndo seguem, no entanto, no sentido
de reduzi-las, mas sim estdo sempre voltadas para o desvelamento do inconsciente. Na pratica
Kleiniana, a descoberta de sucessivos mecanismos de defesa contra as ansiedades assume
papel central. Para ela, o papel do analista consiste em analisar tais ansiedades e diminuir os
mecanismos de defesa, conduzindo o paciente a um fortalecimento do eu e a uma
possibilidade de amar mais plenamente seus objetos.

Feito esse percurso sobre a perspectiva kleiniana, no capitulo a seguir sera
explorada a critica de Lacan tanto da posicdo clinica de Melanie Klein como também de

Ferenczi.
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5 CRITICA AOS POS-FREUDIANOS E A QUESTAO DA DEFESA PARA LACAN

“Na sua propria opinido, que ele ndo transmite,
€ que a origem da fala reside na cancéo, e as
origens da cancdo na necessidade de preencher
com som a imensa e muito vazia alma

humana.” (J. M. Coetzee)

Este capitulo sera dividido em duas partes. A primeira delas discorrera sobre o
inicio do ensino de Lacan e sua critica aos pos-freudianos através do retorno a obra freudiana
e a primazia da linguagem. Sera explorada a critica que o autor faz as andlises das defesas,
focando em seus pontos de vista acerca dos estudos e propostas técnicas dos dois psicanalistas
pos-freudianos aqui estudados.

Em um segundo momento do capitulo, serd pesquisada a propria questdo da
defesa na obra de Lacan, centrando principalmente em como o desejo se constitui como uma
defesa contra 0 gozo. Diante da extensdo deste trabalho e o tempo exiguo, essa parte da

pesquisa sera breve.

5.1 Critica lacaniana dos pés-freudianos

Lacan, no primeiro momento de seu ensino, empreende uma critica contra a
situacdo da psicanalise na época, década de 1950 e 60. Um dos principais problemas que ele
aponta é a aversdo pelas funcGes da fala e pelo campo da linguagem, que motivou diversas
mudancas na técnica justificadas por um suposto amortecimento da eficacia terapéutica. Para
Lacan, as consequéncias desastrosas dessas mudancas sé podem ser corrigidas atraves de uma
retomada do estudo da obra de Freud, que estava sendo abandonado no meio psicanalitico.

Relembremos aqui o pensamento de Ferenczi posterior ao estabelecimento do
segundo dualismo pulsional, que apresentou nuances muito interessantes para nossa pesquisa.
Ferenczi se questiona acerca da cura e seus possiveis obstaculos em seu artigo O problema do
fim da andlise (1928a/2011), no qual expde um caso de um paciente cuja patologia consistia
precisamente na necessidade de mentir, o que configurava para o autor que a aplicacdo da
regra fundamental talvez ndo tivesse a eficiéncia necessaria para tal contexto. A exploracéo da
necessidade que seu paciente tinha de mentir levou ele até mesmo a obrigar o paciente a
atestar certos fatos (FERENCZI, 1928a/2011, p.18). Lacan (1953-1954/1986), nos alerta, no
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entanto, para o qudo fundamental é para a técnica analitica o respeito a pessoa. Dessa forma,
essa abordagem um tanto quanto policialesca adotada por Ferenczi, no sentido de encontrar
algo que o paciente esconde por ma-fé se distancia bastante do modo de funcionamento
esperado para uma psicanalise.

O que Lacan vem nos lembrar é que ndo se trata de realidade, de reconstruir uma
memoria bioldgica, mas sim de, através da fala plena a ser buscada no decorrer da anélise,
“reordenar as contingéncias passadas dando-lhes o sentido das necessidades por vir, tais como
as constitui a escassa liberdade pela qual o sujeito as faz presentes” (LACAN, 1953/1998, p.
257). Ao efetuar a analise de igual para igual, o analista inevitavelmente assume uma posicao
de medida da verdade, trazendo obstaculos a emergéncia dos conteldos inconscientes e
atravancando a evolucédo do tratamento.

Ferenczi afirma que o processo de cura consistiria em o paciente colocar o analista
no lugar do verdadeiro pai, ja que este tanto espaco ocupa no supereu; muito embora depois
venha a concluir que toda andlise deveria por de lado, ao menos passageiramente, toda
espécie de supereu, inclusive o do analista. Procurando libertar o paciente desses vinculos
emocionais, seria possivel alcancar uma “cura radical”, caracterizada como uma
desconstrucdo da parcela inconsciente do supereu (FERENCZI, 1928c/2011, pp.39-40). A
agressividade do supereu de um doente seria devida, para Ferenczi, principalmente as
restricbes que a educacdo impde. Ao considerar as coisas dessa forma, o autor tanto
desconsidera a a¢do da pulsdo de morte na poténcia de ac¢do do supereu, como também nédo da
a devida atencdo a ligacdo estreita entre supereu e isso. Para Ferenczi, seria tarefa do analista
dissolver a estrutura cristalizada do carater e promover uma transicao para uma estrutura mais
“adequada”, uma recristalizacao (1928a/2011, p.21). Nesse processo, € inevitavel considerar,
tal como Lacan aponta, que o ser do analista ocupa um papel mais importante do que o que
ele faz, ja que, como é defendido por Ferenczi (1928a/2011, p.20), ele sera parametro de
verdade e exemplo para a reconstrucdo do individuo, estabelecendo uma fluidez e uma
personalidade melhor adaptada.

O que Ferenczi propbe sob a formula de relaxamento e neocatarse consiste em
aproximar o paciente de um estado de sonoléncia, pois somente assim o conteido traumatico
poderia emergir em sua plenitude e com o afeto a ele relacionado. O que Ferenczi parece
ignorar ao fazer essa proposta sao os motivos pelos quais 0 método catartico fora abandonado.
As ressubjetivacGes necessarias para que o acontecimento tenha seus efeitos explicados nédo
recebem toda a importancia devida e, dessa forma, os tempos para compreender sdo anulados
em prol dos momentos de concluir (LACAN, 1953/1998, pp.257-8).
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O que podemos apreender de mais importante do pensamento lacaniano para
empreender uma critica em relagdo a Ferenczi diz respeito ao valor de verdade que € negado a
fala do sujeito. Isso fez com que Ferenczi buscasse diversos recursos além para tentar
perseguir o inconsciente que ja estava ali apresentado no discurso do paciente. Lacan nos
alerta que “..mesmo que ndo comunique nada, o discurso representa a existéncia da
comunicagdo; mesmo que negue a evidéncia, ele afirma que a fala constitui a verdade; mesmo
que se destine a enganar, ele especula com a fé no testemunho” (LACAN, 1953/1998, p. 253).

Quanto as propostas Kleinianas, a partir do pensamento de Lacan podemos criticar
a énfase que é dada ao eu. Na obra da autora o eu adquire muito mais relevo do que o supereu
ou o isso, além de serem adotadas as no¢Bes de mundo interno e self. Com isso, toda a
questdo do inconsciente acaba ficando em segundo plano e ha uma alteracdo geral de toda a
orientacdo do tratamento. Lacan ira criticar o rumo que a técnica tomou principalmente em

relacdo a grande importancia que a fungdo do imaginario tomou nessa clinica.

Funcéo do imaginario, digamos, ou, mais diretamente, das fantasias na técnica da
experiéncia e na constituicdo do objeto nas diferentes etapas do desenvolvimento
psiquico. O impulso proveio, aqui, da psicanalise de criancas, e do terreno favoravel
oferecido as tentativas e as tentacfes dos investigadores pela abordagem das
estruturacdes pré-verbais. E também ai que sua culminagdo provoca agora um
retorno, levantando o problema na sangdo simbdlica a ser dada as fantasias em sua
interpretacdo. (LACAN, 1953/1998, p. 243).

Quando ha essa énfase no eu, esquece-se que a psicanalise objeta qualquer
referéncia a uma possivel totalidade do individuo. Um eu integrado é ilusério, nada mais que
uma miragem. Além disso, ao se atar a fala ao eu, negligencia-se aquilo que anseia emergir e
vai para além do eu, que diz respeito ao proprio sujeito do desejo.

Podemos ainda criticar mais diretamente a anélise das defesas, que fica evidente
em toda a obra de Melanie Klein. Todas as formulacdes da anélise parecem estar ligadas a
sucessivos sistemas de defesa que se manifestam como obstaculos ao tratamento, cabendo ao
analista fazé-los cair por terra. O problema disso € que “os principios da analise das
resisténcias, por mais bem fundados que sejam, deram ensejo, na pratica, a um
desconhecimento cada vez maior do sujeito, por ndo serem compreendidos em sua relacédo
com a intersubjetividade da fala” (LACAN, 1953/1998, p. 291).

Além disso, Lacan (1958/1998, p. 620) nos lembra de que foi, sobretudo, na
escola inglesa que o fim de anlise foi mais categoricamente definido através da identificacdo

do sujeito com o analista. Dessa forma, o autor percebe que a dialética dos objetos
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fantasisticos promovida na pratica por Melanie Klein tenderia a se traduzir em termos de
identificacdo na teoria:

E que esses objetos, parciais ou ndo, mas seguramente significantes — o seio, o
excremento, o falo —, o sujeito decerto os ganha ou os perde, é destruido por eles ou
0s preserva, mas, acima de tudo, ele é esses objetos, conforme o lugar em que eles
funcionem em sua fantasia fundamental, e esse modo de identificacdo s6 faz mostrar
a patologia da propensdo a que é impelido o sujeito num mundo em que suas
necessidades sdo reduzidas a valores de troca, s6 encontrando essa mesma
propensao sua possibilidade radical pela mortificagdo que o significante impde a sua
vida numerando-a. (LACAN, 1958/1998, p. 620).

Lacan relembra que Freud, em InibicGes, sintomas e angustia (1926/1992), tinha
retomado a nocdo de defesa para mostrar como o eu se forma a partir dos mesmos momentos
gue um sintoma. Sendo assim, a analise das defesas além de fazer com que o tratamento seja
concebido como um ataque aos sistemas de defesa, também implica em uma confuséo do eu

(13

com o proprio sujeito do discurso: “o sujeito constituinte do sintoma ¢ tratado como
constituido, [...] enquanto o eu, por mais que seja constituido na resisténcia, torna-se o sujeito
a quem o analista passa a apelar como instancia constitutiva” (LACAN, 1955/1998, p. 337).

Os dois psicanalistas que aqui vimos — Sandor Ferenczi e Melanie Klein — cairam
inevitavelmente nos erros de uma relacdo dual no contexto analitico. Ferenczi negou a
verdade que se apresentava no discurso do sujeito, procurando conduzi-lo a uma constatacdo
de uma realidade supostamente objetiva, que, no final das contas, era a versdo da realidade
ratificada pelo analista. Isso se liga a questdo das defesas, na obra de Ferenczi, principalmente
pela perseguicdo em relagdo ao recalque. Havia uma busca incansavel pela verdade, que se
esconderia por trds das mentiras e recalcamentos, e um anseio por estabelecer uma relacédo
direta com uma realidade factual, garantida pelo analista. Com Melanie Klein, ha a enorme
valorizacdo das relacBes de objeto com o agravante, na visdo lacaniana, de que ndo é
ressaltada a falta-a-ser inerente ao humano, mas sim uma busca por uma relacdo mais
harmdnica com o objeto, que seria moldada a partir da relacdo com o préprio analista.

A partir dessas criticas que Lacan formulara que ndo ha outra resisténcia sendo a
do proprio analista (LACAN, 1958/1998, p. 601). Toda essa postura de excesso de
interpretagdo daquilo que esta para alem da fala faz com que no tratamento o polo do saber
esteja do lado do analista e, no final das contas, ndo ha uma dire¢do do tratamento, mas do
préprio sujeito, que deve ser equilibrado em seus mecanismos de defesa e bem adaptado ao

meio, com um eu forte e capaz de tolerar frustracgoes.
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E nesse sentido que Lacan (1958/1998, p. 621) propde a formulagio de uma ética
que integre as conquistas do saber freudiano sobre o desejo a pratica clinica, colocando em
seu vertice a questdo do desejo do analista. Somente ao trazer a tona a questdo do desejo do
analista é que é possivel abrir mao da questdo do seu ser.

Por conta disso que julgamos necessario pesquisar a questdo do desejo mesmo que
brevemente. Pois Lacan traz esse resgate da importancia do desejo na obra de Freud, usando-o
para criticar o esquecimento desse conceito por diversos pds-freudianos. O mais importante é
que Lacan se serviu desse conceito para formular uma ética da psicanélise, ressaltando que o

lugar do analista deve ser pensado em relagdo ao seu desejo e ndo ao Seu ser.

5.2 O desejo como uma defesa contra 0 gozo

“E melhor desejar que gozar, amar que Ser
amado”. (William Hazlitt)

Para termos uma ideia de como a nocdo de defesa sera abordada por Lacan,
buscaremos analisar essa afirmativa que o desejo seria uma defesa contra 0 gozo, procurando
entender como a questdo da defesa ajuda a articular esses dois conceitos tdo fundamentais.

Para tanto, atravessaremos a constituicdo do sujeito do desejo, perpassando as
funcdes do falo nesse processo, para entdo chegar aos tipos de gozo e articulagdo disso com o
desejo. Tomemos como inicio de nossas reflexdes o ponto de partida do sujeito: sua vivéncia
de desamparo absoluto diante da necessidade, “incapaz de alivia-la e acalmar a excitacdo
interna sem a producdo de uma alterac@o externa que traga o objeto da satisfacdo e permita a
acdo especifica apaziguadora” (BRAUNSTEIN, 2007, p. 36). Tal acdo especifica se efetua
por ajuda alheia, quando a atencdo de uma pessoa experiente € atraida, por exemplo, pelo
grito da crianca. Freud pontua que essa via de descarga adquire, assim, a importantissima
funcdo secundaria de comunicacdo, e o desamparo inicial € a fonte primordial de todos os
motivos morais (1895a/1992, p. 363). Essa acdo do proximo promove uma vivéncia de
satisfagdo, tornando possivel a sobrevivéncia do organismo, mas também marca seu
psiquismo com o desejo, buscando em uma nova situagdo de urgéncia, reativar a percep¢do da
vivéncia de satisfacdo (FREUD, 1895/1992a, p. 371).
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Essa posicdo primitiva implica ndo somente um desamparo em relacdo as suas
necessidades organicas, mas também estar sem recursos diante do desejo do Outro. Lacan

afirma que:

E essa relagdo do desejo do sujeito, na medida em que ele deve se situar diante do
desejo do Outro que, entretanto, literalmente o aspira e o deixa sem recursos, é nesse
drama da relacdo do desejo do sujeito com o desejo do Outro que se constitui uma
estrutura essencial, ndo somente da neurose, mas de qualquer outra estrutura
analiticamente definida. (LACAN, 1958-1959/2002, p. 452).

O modo de posicionamento do sujeito frente ao desejo do Outro é um aspecto
essencial de diferenciagdo entre os tipos clinicos. Na clinica das neuroses desponta o “pedido
de socorro do sujeito para sustentar seu desejo para sustenta-lo em presenca e frente ao desejo
do Outro para se constituir como desejante. [...] em cada caso ele apela a uma coisa e se
apresenta numa posicdo terceira em relacdo a esse desejo do Outro” (LACAN, 1958-
1959/2002, p. 456).

Lacan ressalta que o processo de constituicdo do sujeito como desejante é
profundamente marcado por “um perigo que constitui essa inclinacdo ao desejo. De sorte que,
constituindo-se como desejante, ele ndo se apercebe de que na constituicdo de seu desejo ele
se defende contra algo, que seu desejo mesmo ¢ uma defesa ¢ ndo pode ser outra coisa”
(LACAN, 1958-1959/2002, p. 456). Gazzola (2005) nos esclarece bem em relacdo a qué essa

defesa € empreendida:

O desejo é uma defesa contra 0 gozo, € precisamente 0 nome dessa barreira que o
significante faz ao gozo. E mais facil proteger-se do desejo do que do gozo: o desejo
pode ser tornado impossivel nos destinos de uma escolha objetal desdobrada e
adiada, com a condicdo de que se multiplique este objeto em uma série e de que se
imprima um valor falico sobre cada um dos elementos dessa série. Esse valor falico
assim compartilhado e multiplicado sera necessariamente menor, mais manejavel,
em suma degradado. (GAZZOLA, 2005, p. 32)

Cabe aqui, entdo, uma breve exploracdo da teorizacdo lacaniana sobre o falo e
como suas diferentes funcdes se articulam com o desejo e 0 gozo. Em um primeiro momento,
Lacan fez do falo significante do desejo, evocando-o como falo imaginario, antes de chegar a
ideia de falo simbolico. No Seminario 6, mostrou que o “complexo de castragdo consiste
numa dialética ‘hamletiana’ do ser: ser ou ndo ser o falo, té-lo ou ndo ter” (ROUDINESCO;
PLON, 1998, p. 221). Retomando Freud, Lacan estabelece que a crianga esta na posic¢éo de
ser o0 falo, significacdo obtida a partir da relacdo do sujeito com o desejo da mée, submetido
por sua vez a incidéncia do Nome-do-Pai (GAZZOLA, 2005, p. 22). No entanto, nessa
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conjuntura, o sujeito se apresenta como ser desejante, ou seja, falta-lhe algo; além disso, sua
existéncia ndo pode satisfazer o desejo da mae. Assim, o neurotico se vé confrontado com esta
escolha: “para ser, quer dizer ser o falo, ele deve ser o falo para o Outro, o falo marcado; para
ser 0 que ele pode ser como sujeito, ele fica sob a ameaca do ‘ndo té-lo’” (LACAN, 1958-
1959/2002, p. 458).

O falo é aquilo do qual o sujeito neur6tico sente-se simbolicamente privado. Ele
toma a funcdo de objeto na fantasia, possibilitando que o desejo, tendo a fantasia como
suporte, possa se constituir (LACAN, 1958-1959/2002, p. 330). O falo tem a posicdo chave
de significante ligado a lei, fazendo, dessa forma, com que o desejo seja distinto de todas as
demandas (LACAN, 1958-1959/2002, p. 331). Lacan ressalta que o falo ndo pode ser
entendido pura e simplesmente como um 6rgdo, pois, assim, ndo estaria integrado ao
mecanismo do desejo que é algo que se situa num outro nivel e para compreendé-lo “¢ preciso
defini-lo sob um outro aspecto, isto €, uma vez instituidas as relagcdes da cultura e a partir ou
ndo do mito do assassinato primordial” (LACAN, 1958-1959/2002, p. 457). Assim, Lacan
articula as funcdes do falo a partir dos termos simbolizados como grande phi (®) e pequeno
phi (), ressaltando que ndo se deve dizer simplesmente que o primeiro ¢é o falo simbdlico e o

segundo, o imaginario. Lacan diz que simbolo ¢ ¢ o significante do desejo e

...designa o falo imaginario enquanto interessado concretamente na economia
psiquica, no nivel do complexo de castragdo, onde o encontramos em primeiro lugar,
ali onde o neur6tico o vivencia de uma maneira que representa seu modo particular
de operar e manobrar com essa dificuldade radical que estou tentando articular para
voceés através do uso que dou ao simbolo Phi. (LACAN, 1960-1961/2010, p. 293)

O simbolo @ aparece como simbolo no lugar onde se produz a falta de
significante, o “que ele designa ndo é nada que seja significavel diretamente. E aquilo que esta
para além de toda significagdo possivel” (LACAN, 1960-1961/2010, p. 325). Lacan
questiona-se se ndo seria @ o limite a designar o lugar da presenga real na medida em que ela
s0 pode aparecer nos intervalos do que é encoberto pelo significante (1960-1961/2010, p.
322). Ao contrario do ¢, a funcdo ® do falo é impossivel de negativizar, sendo o proprio
significante do gozo (LACAN, 1960/1998, p. 838)

Conforme visto, o sujeito se defende contra 0 gozo, o qual € vivido como perigoso
ou intoleravel (BRAUNSTEIN, 2007, p. 76), pois essa presenca real que emerge nos
intervalos daquilo que cobre o significante ameaca todo o sistema significante. Gazzola
(2005) demonstra que é fazendo apelo ao significante falico que o sistema significante vai

limitar 0 gozo, sem conseguir, entretanto, recobri-lo completamente. Braunstein (2007)
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ressalta que ao mesmo tempo que impde um limite ao gozo, o significante é o intermediario
da existéncia do gozo e, segundo Lacan (1972-1973/2008), o significante € a prdpria causa do
gozo. Assim, embora a linguagem funcione como barreira a um gozo, este ndo existiria sem
aquela: “o gozo ¢é um efeito retroativo da palavra que o limita” (BRAUNSTEIN, 2007, p. 77).

Para esclarecermos a questdo do gozo, é preciso recorrer ao que Lacan apresentou
no Seminario 10 como sujeito do gozo, que é anterior a intervencdo significante, esta
submerso no “gozo do ser”. Esse sujeito, representado como S (sem a barra), ¢ um mito
necessario para Lacan, ndo sendo possivel isola-lo do sujeito em si (LACAN, 1962-
1963/2005, p. 192). Braunstein (2007) descreve o processo de divisdo do sujeito, que torna
esse gozo primeiro para sempre perdido, dessa forma:

Encontramos o sujeito entrando no campo do Outro e fazendo-se representar ai
como objeto que preenche a falta do outro. [...] Escapando do gozo do ser, cai-se na
angUstia, adiantamento e correlato da alienacdo. O sujeito aspiraria encontrar-se
satisfeito na satisfagdo que ofereceria ao Outro. [...] Mas a alienagdo consiste
justamente em que n&o é isto 0 que se consegue. (p.113)

Na verdade, o que Lacan (1967/2008) vai trazer como proprio da alienacdo é que
ela se funda na recusa do Outro em ocupar o lugar da interrogacdo do ser. E como
consequéncia dessa rejei¢ao que se produz a divisdo do sujeito: “pela imposicdo de uma
separa¢ao com relagdo a esse Outro cuja esséncia ¢ a falta” (BRAUNSTEIN, 2007, p. 114).

Dessa forma, distingue-se um gozo primeiro, um gozo do ser, que é ligado a
Coisa, objeto absoluto do desejo, na medida em que ela remete a um real puro, anterior a toda
simbolizag¢do. A Coisa € efeito retroativo da linguagem, que, “ao colocar-se além da prépria
coisa, [...] cria a intui¢do de um aquém” (BRAUNSTEIN, 2007, p. 79). E pela intrusio da
linguagem, simbolizacédo, na carne, que se apresenta a falta a ser que caracteriza o sujeito e o
lanca por veredas de desejo (BRAUNSTEIN, 2007, p. 78). Desse modo, é a propria
linguagem que cria a Coisa, na medida em que é ela que introduz a lei, proibindo a
reintegragdo com a mae, e define a Coisa como para sempre perdida.

A castragdo desempenha papel fundamental para o sujeito, participando de modo
crucial na determinacio de sua posicdo clinica. E importante frisar que, no entanto, a
anatomia ndo € o destino, pois 0 que esta em questdo nao é o 6rgdo em si, mas aquilo que é
apropriado pela linguagem, que o transforma em significante da perda que se produz no gozo
pela acdo da Lei (BRAUNSTEIN, 2007, p. 145). Por meio da castracdo, nasce o sujeito,
exilado da Coisa e orientado para uma primazia falica (BRAUNSTEIN, 2007, p. 42).
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Segundo Braunstein (2007), a “castragdo significa que o gozo, estando perdido,
deve ser significado [...]. A castracdo ¢ um condensador que torna o gozo subjetivavel” (p.
145). E justamente sobre a perda do gozo primeiro no acesso a linguagem que Lacan discorre
no final de seu texto Subversdo do sujeito e dialética do desejo (1960/1998): “a castragao
significa que é preciso que 0 gozo seja recusado para que possa ser atingido na escala
invertida da Lei do desejo” (p. 841). Isso também nos aponta que, a0 mesmo tempo que a lei
recusa 0 acesso a um tipo de gozo, ela permite 0 acesso a um outro gozo.

Portanto, é sob o signo de uma promessa de um outro gozo, proprio aos sujeitos
submetidos a Lei, que o sujeito renuncia ao gozo originario. Braunstein (2007) aponta como
articulador entre esses dois gozos o complexo de Edipo, no qual o pai intervém sob a forma
da Lei, fazendo com que a crian¢a tenha que abdicar de seu objeto de desejo primeiro e
absoluto. Nesse contexto, “o pai exerce uma fungao essencialmente simbolica: ele nomeia, da
seu nome, e, através desse ato, encarna a lei” (ROUDINESCO; PLON, 1998, p. 542). Sendo
assim, o nome-do-Pai surge como substituto do significante do Desejo da Mae, adquirindo
valor idéntico ao do Falo (®), “dai sua fun¢do de suporte da Lei e também que sirva para
designar a falta no Outro, a castragdo da Mae” (BRAUNSTEIN, 2007, p. 88). Portanto,
podemos considerar o “Falo como significante zero e o nome-do-Pai como sua metéfora, o
significante que vem em seu lugar” (BRAUNSTEIN, 2007, p. 93).

Se em Freud a castracdo é uma ameaca, em Lacan ela opera como salvadora. Na
medida em que o nome-do-Pai produz a significacdo falica, agindo como substituto
articulavel daquilo que é fonte inarticulavel da palavra (o Falo, como significante do gozo),
ele se torna pacificante para o sujeito, pois, “ao induzir a castragdo simbdlica, pde limites ao
gozo desenfreado que € o ‘pior’” (BRAUNSTEIN, 2007, p. 96). E preciso ressaltar ainda que
0 nome-do-Pai nao ¢ barreira ao gozo, na verdade esse “significante torna possivel ao gozo
por meio da traducdo, da localizacdo do significante falico no lugar de articulacdo, que
permite ao gozo subjetivar-se” (BRAUNSTEIN, 2007, p. 105). Por conseguinte, a fungéo do
nome-do-Pai é conjugar a Lei, esta sim obstaculo, com o desejo. A castracdo passa, entdo, de
seu carater ameacador para exercer uma funcdo de habilitacdo para o gozo, condi¢do de
protecdo, mesmo que precéria, do sujeito frente ao gozo do Outro (BRAUNSTEIN, 2007, p.
106).

Ao inconsciente que € delegada a funcdo de transportar o gozo do corpo para a
palavra, portanto, “a tese central é que o inconsciente esta estruturado como uma linguagem,
sim, mas depende, como tal, do gozo; é um processador do gozo por meio do aparelho

linguageiro que transmuta o gozo em discurso” (BRAUNSTEIN, 2007, p. 54). Sendo assim, a
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linguagem constitui-se ndo como barreira, mas como aparelho do gozo. Esse gozo, félico,
somente “¢ possivel a partir da inclusdo do sujeito como studito da Lei no registro simbolico,
como sujeito da palavra que esta submetido as leis da linguagem. O gozo sexual faz-se, assim,
gozo permitido pelas vias do simbolico” (BRAUNSTEIN, 2007, p. 32).

Em um primeiro momento o corpo foi reservatdrio ilimitado do gozo, mas, com a
instauracdo da Lei, ele é obrigado a desejar e abdicar do gozo, convertendo-o em discurso. O
gozo originario estd perdido e a forma de ser alcancado agora é somente “como um gozo
linguageiro, posto fora do corpo (hors-corps), submetido aos imperativos e as aspiracfes do
ideal do eu que o comandam com falsas promessas de recuperacao” (BRAUNSTEIN, 2007 p.
57).

Podemos perceber que em Lacan a nocdo de defesa se aproxima muito da de
Freud, na medida em que ela é usada principalmente na acepcdo de um principio geral que
esta entre as leis do psiquismo, de evitacdo do desprazer. Além disso, ela desempenha a
funcéo de articular alguns conceitos fundamentais, como desejo, inconsciente, linguagem e

gozo, conforme vimos.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

Ao final de nossa trajetria de pesquisa podemos perceber dois pontos
fundamentais: o primeiro € que a teoria e a pratica psicanaliticas encontram-se fortemente
enlacadas e é praticamente impossivel que uma alteragdo em uma das partes néo reflita na
outra; o segundo ponto € que a trama de conceitos e noc¢Bes da psicandlise tambeém
invariavelmente se altera, como um efeito em cadeia, diante de qualquer mudanca pontual.

Dessa forma, o estudo da defesa, uma nocdo tdo geral e abrangente, e dos
diferentes modos de compreendé-la ao longo da historia da psicanalise mostrou-se relevante
ndo somente pelo potencial de que suas mudancas impliquem em alteracbes mais profundas
na trama conceitual da psicanalise, mas principalmente, pelas consequéncias clinicas.

Partimos da hipotese de que as diferentes formas de compreender a nocao de
defesa trariam consigo alteracdes na teoria como um todo e também na prética clinica e no
posicionamento do analista. Nao foi nosso objetivo, contudo, conceder a nogdo de defesa o
lugar de protagonista na teoria psicanalitica. Embora ela tenha, realmente, um papel de
destaque desde o inicio da obra freudiana, aqui ela se configura principalmente como fio
condutor de nossas reflexdes. Ou seja, da mesma forma como as mudancas técnicas podem
ser analisadas a partir de sua relagdo com a compreensdo da nocdo de defesa, elas também
poderiam ser pesquisadas a partir de outro ponto de vista.

A escolha da nocdo de defesa para conduzir a andlise e reflexdo critica das obras
da Ferenczi e Klein deve-se, sobretudo, a nossa trajetoria pessoal como membro de equipes de
pesquisas, nas quais a no¢do de defesa sempre perpassou as investigacdes como coadjuvante.
Foi, no entanto, a partir da escuta clinica que a defesa conseguiu o impulso para alcar o lugar
de protagonista deste trabalho. Incorporada de forma difusa a fala de diversos analisandos,
relatos como “isso é uma forma de eu me defender” ou “eu sei que isso ¢ s6 um mecaniSmo
de defesa” nunca se mostraram convidativos a intervengdes no sentido de alterar, diminuir ou
eliminar tais defesas, mas sim como uma forma de acionar o discurso sobre aquilo de que se
quer fugir. Dessa forma, tanto na pesquisa quanto na experiéncia clinica, a defesa apareceu
como nogdo fundamental, exigindo um posicionamento preciso em relacédo a ela.

Esta pesquisa procurou demonstrar que diversas mudancgas na técnica podem se
mostrar infrutiferas na medida em que negligenciam nogdes e conceitos fundamentais da
psicanalise. A defesa, como uma nogdo que esta presente desde o inicio da psicanélise,

relaciona-se com diversos conceitos fundamentais e, diante da tessitura conceitual bastante
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coesa da Psicanlise, um desvio no seu entendimento produz um efeito em cadeia que atinge
ndo somente a teoria, mas principalmente a técnica analitica.

Na obra de Freud, a no¢cdo de defesa esteve associada a de resisténcia em um
primeiro momento. Posteriormente, no entanto, a defesa foi desvinculada dos obstaculos ao
tratamento analitico, pois estes poderiam emergir a partir de outras origens: das instancias do
psiquismo e da pulsdo de morte. Mais do que isso, podemos perceber que, em sua obra, Freud
ndo propde um ataque as defesas. Apesar de procurar desvendar o recalque para permitir a
expressao dos desejos inconscientes, Freud assegura o lugar essencial que esse mecanismo
assume para a constituicdo do psiquismo, ndo podendo jamais ser eliminado.

Ferenczi, por outro lado, reforcou em diversos momentos de sua obra que a chave
para extirpar o sofrimento humano estaria em fazer com que ndo fosse mais necessario o
recalcamento. O que o analista poderia fazer em relacdo a isso seria conduzir a um
esgotamento do contetido recalcado e a uma plena aceitacdo de uma realidade supostamente
factual, tanto em relacdo ao passado e aos fatos esquecidos pelo recalcamento, como também
em relacdo ao presente, de forma que a cura coincidiria com um afastamento da fantasia. Fica
nitida como a diferenca na compreensdo de um mecanismo de defesa especifico altera toda a
orientacdo do trabalho analitico. Na medida em que Ferenczi ndo percebe o valor que o
recalque possui para a organizagdo do psiquismo, inevitavelmente ele cai no erro de buscar
que a andlise tenha um fim radical, por esgotamento, como ele prdprio se refere. I1sso motivou
suas diversas mudancas na técnica, sem que, no entanto, evitasse que ele esbarrasse no mesmo
obstaculo da relacdo com o analista: uma posicdo de desconfianca da parte do analista e uma
reacao agressiva por parte do analisando.

Com Lacan, podemos perceber o quanto as mudancas técnicas que buscam algo
além da fala implicam ndo somente em uma desvalorizacdo do discurso do analisando, ja que
se parte do pressuposto que sua fala ndo expressa sua verdade, mas também em um desvio do
polo do saber para o lado do analista. Como é possivel, entdo, que a verdade oriunda dos
desejos inconscientes possa emergir sem que a fala do sujeito seja valorizada? Lacan nos
lembra que o principal ponto que o analista deve saber é este: saber que ndo sabe. Em outras
palavras, que o saber que buscamos desvendar no processo analitico pode advir por meio do
efeito sujeito que a fala proporciona em uma analise.

Observamos que, na obra de Melanie Klein, a defesa tem grande destaque, pois 0s
mecanismos de defesa em relacéo as ansiedades sdo fundamentais para determinar a posi¢éo
esquizo-parandide ou a depressiva. Para Klein, a relagdo com os objetos assume o foco

principal na andlise, de forma que, ao fim, o sujeito deveria ser conduzido a modos mais
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harmonicos de se relacionar com o objeto. A reflexdo que pudemos fazer diante disso foi a de
que, ao se centrar no modo de se relacionar com o objeto, é inevitavel cair nos problemas de
uma relacdo dual, de eu para eu, como diz Lacan. Nesse sentido, consideramos que o analista
ndo teria como assumir a posicdo necessaria para dirigir um tratamento psicanalitico, mas
apenas para dirigir o préprio analisando. Se com Ferenczi o analista se tornava parametro da
realidade, com Klein, o ser do analista assume o papel de molde a ser introjetado pelo
paciente, pois é a partir dessa relacdo que o analisando poderia tornar suas relacdes mais
equilibradas como um todo.

Lacan pontua que nos moldes dessa relacdo dual também a agressividade torna-se
um problema, pois sempre se trata de ou eu ou o outro. Dai a analise (e vivéncia) da
transferéncia negativa ter assumido um papel tdo importante para Ferenczi e, para Klein, a
agressividade no contexto das relacdes também ser sempre evocada. Além do mais, isso
também acaba norteando a postura ostensiva do analista em relacdo aquilo que o sujeito
apresenta, seja na forma de busca obstinada da verdade que se esconde por tras da fala ou nos
sucessivos ataques aos sistemas defensivos do sujeito, até que eles sejam domesticados.

Constatamos que a nocdo de defesa em Lacan ja vai assumir um papel mais
assemelhado ao que teve na obra freudiana: o de uma nocéo geral que auxilia na articulagao
de diversos pontos da trama conceitual. Embora o autor ndo use essa nogdo largamente em
sua obra, tomamos o exemplo de sua concepgdo do desejo como uma defesa contra 0 gozo
para demonstrar o papel que a no¢do de defesa assume como articuladora entre conceitos
fundamentais. Mais do que isso, ficou claro, entdo, que a defesa ndo tem sua relevancia
clinica no sentido de ser atacada, mas sim de auxiliar no entendimento do funcionamento do
psiquismo.

Portanto, pudemos perceber como as diferentes formas de compreender a nocao
de defesa repercutiram na técnica de Sandor Ferenczi e Melanie Klein. Os conceitos e nocoes
da psicandlise encontram-se profundamente entrelacados, por isso foi necessario, ao longo
desta pesquisa, relacionar essa nogcdo geral com conceitos especificos conforme ela era
utilizada por cada autor. A defesa, no entanto, mantém seu principio de evitacdo daquilo que é
desprazeroso. O que mudam séo as caracterizagdes especificas dos mecanismos defensivos e
consequéncias disso no contexto clinico. Assim, embora tenha sido mantido o termo recalque
para designar esse mecanismo defensivo fundamental, cada um teve seu modo de abordar e
entender esse conceito, distanciando-se bastante do pensamento freudiano.

Esse resgate que fizemos aqui da nogdo de defesa tem seu valor principalmente

para pensarmos a clinica psicanalitica. De Lacan procuramos adotar o metodo de resgate do
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saber freudiano para refletir sobre as mudangas inerentes a busca por avangos. O mais
importante é nos perguntarmos a que sentido tais mudangas conduzem e percebermos que ha
uma grande importancia na precisdo conceitual para concebermos um tratamento que possa

ser chamado propriamente de psicanalitico.
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