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Resumo

Melo, Cidiane Vaz; Magalhdes, Andrea Seixas (Orientadora).
Comunicacao e intersubjetividade na teoria e na técnica psicanalitica.
Rio de Janeiro, 2017. 108p. Tese de Doutorado — Departamento de
Psicologia, Pontificia Universidade Catélica do Rio de Janeiro.

A comunicacdo, concebida como fenémeno intersubjetivo, tecida nas
intersec¢Oes dos espacos psiquicos comuns e partilhados, revela-se fundamental
para a constru¢do do psiquismo. Como nocdo, a centralidade da comunicagéo
mostra-se inegavel na teoria e na técnica psicanalitica desde os seus primardios.
Neste trabalho, buscou-se investigar as origens do conceito de comunicacdo na
teoria psicanalitica, argumentando tratar-se de uma nocdo sustentada pelo
paradigma da intersubjetividade. Esta tese é estruturada em quatro eixos e
apresentada em quatro artigos. No primeiro eixo, propde-se a explicitacdo da
trajetdria freudiana em torno da nog¢do de comunicacao, desde suas propostas mais
voltadas para a constru¢do de um modelo de aparelho psiquico até consideragdes
que fornecem as bases para 0s primdrdios de uma teoria da intersubjetividade. No
segundo, discute-se a no¢do de comunicacdo para D. Winnicott, tendo em vista
suas propostas remetidas a teoria da intersubjetividade, sobretudo a partir da
relacdo mée-bebé. No terceiro, buscou-se explicitar e discutir as contribuigdes de
S. Ferenczi sobre a comunicagdo em uma perspectiva intersubjetiva a partir do
conceito de sintonia afetiva. No quarto, buscou-se evidenciar as bases da
comunicacdo na familia a partir dos conceitos de aparelho psiquico grupal e
familiar, ambos constituidos intersubjetivamente. A partir deste percurso,
evidencia-se que a no¢do de comunicacdo, do ponto de vista psicanalitico, é

construida e sustentada na intersubjetividade.

Palavras-chave

Comunicacdo; intersubjetividade; psicanalise; familias; grupos.
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Abstract

Melo, Cidiane Vaz; Magalhdes, Andrea Seixas (Advisor).
Communication and intersubjectivity in psychoanalytic theory and
technique. Rio de Janeiro, 2017. 108p. Tese de Doutorado -
Departamento de Psicologia, Pontificia Universidade Catdlica do Rio de
Janeiro.

Communication, conceived as an intersubjective phenomenon, woven in
the intersections of common and shared psychic spaces, proves to be fundamental
for the construction of the psyche. As a notion, the centrality of communication
has been undeniable in psychoanalytic theory and technique since its beginnings.
In this work, we sought to investigate the origins of the concept of communication
in psychoanalytic theory, arguing that it is a notion supported by the paradigm of
intersubjectivity. This thesis is structured in four axes and presented in four
articles. In the first axis, it is proposed to explain the Freudian trajectory around
the notion of communication, from its proposals more focused on the construction
of a psychic apparatus model to considerations that provide the basis for the
beginnings of a theory of intersubjectivity. In the second, the notion of
communication for D. Winnicott is discussed, considering his proposals referring
to the theory of intersubjectivity, especially from the mother-baby relationship. In
the third one, S. Ferenczi's contributions on communication in an intersubjective
perspective based on the concept of affective tuning were explained and
discussed. In the fourth, it was tried to evidence the bases of the communication in
the family from the concepts of group and familiar psychic apparatus, both
constituted intersubjectively. From this path, it is evident that the notion of
communication, from the psychoanalytic point of view, is constructed and

sustained in the intersubjectivity.

Keywords

Communication; intersubjectivity; psychoanalysis; families; groups.
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“Eis que de repente vejo que ha muito ndo estou
entendendo. O gume da minha faca estd ficando
cego? Parece-me que o mais provavel é que néo
entendo porque o que vejo agora é dificil: estou
entrando sorrateiramente em contato com uma
realidade nova para mim que ainda ndo tem
pensamentos correspondentes e muito menos
alguma palavra que a signifique: é uma sensacao
atras do pensamento”.

Clarisse Lispector, Agua viva.
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1
Introducao

Esta tese surge como um aprofundamento da dissertacdo de mestrado
finalizada no ano de 2013 pela Pontificia Universidade Catdlica do Rio de Janeiro
que abordou a contratransferéncia e os segredos de familia. Naquele trabalho
buscou-se discutir os usos da contratransferéncia como ferramenta comunicativa
para auxiliar na conducgéo e no manejo da psicoterapia com familias cuja dinamica
psiquica envolvia a criacdo e a manutencdo de segredos, compartilhados por todo
0 grupo familiar.

Uma vez que a contratransferéncia pode ser utilizada como ferramenta de
comunicacgdo a temadtica da comunica¢do comegou a emergir como questdo a ser
pensada tanto em termos técnicos quanto tedrico. Como a comunicagdo poderia
ser conceituada? Como ela vem sendo pensada no campo da psicanalise? Qual a
sua importancia para a técnica psicanalitica? E possivel pensar a comunicagio
fora do paradigma intersubjetivo?

Nesse campo fértil de perguntas surgiu a proposta da tese: pensar a
construgdo da nogdo de comunicagdo na teoria e na técnica psicanalitica, ndo
apenas por se tratar de um tema instigante e central ao manejo no setting analitico,
mas também pela escassez de material a respeito do tema, bem como a falta de
conceituacdo da comunicagdo no campo psicanalitico.

A centralidade da nogdo de comunicacdo na teoria e na técnica
psicanalitica mostra-se inegavel desde os primdrdios da Psicanalise. Desde o0s
primeiros atendimentos de Freud, a comunicacao pela fala, as mensagens contidas
na transferéncia e nos sonhos se revelam elementos fundamentais no processo
investigativo e na terapéutica psicanalitica. A partir da imperiosa necessidade,
anunciada por Emmy Von N., de falar sem ser interrompida e da escuta de Freud
que compreendeu a importancia de sua tarefa, a Psicanalise nasce como uma
talking cure, sustentada na relacdo analista-paciente. A psicanalise, portanto, tanto
nas vertentes técnica quanto tedrica, esteve atrelada desde o principio as questdes
da comunicacéo e de seus impasses que emergem na relagdo paciente-analista. Na

cura pela fala que se delineava nos tratamentos pioneiros, encontrava-se a ardua
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tarefa de transpor para as palavras as comunicag¢des que os sintomas veiculavam e,
paradoxalmente, tentavam manter em segredo. Neste sentido, o nascimento da
clinica psicanalitica mostra-se atrelado a busca de compreensdo das mensagens
comunicadas pelos sintomas. Esta compreensdo, logo se revelou tributaria, em
grande medida, do entendimento das comunicacdes veiculadas pela transferéncia
e pela contratransferéncia, ambas produtos da intersubjetividade.

Apesar da centralidade da nocdo de comunicacdo para a clinica
psicanalitica, observa-se que Freud ndo aborda a tematica de forma direta,
cabendo aos seus leitores o trabalho de evidenciar suas concepgdes sobre esta
nogdo. As questdes por ele formuladas inicialmente envolviam o enigma de como
transpor para o campo das representacdes aspectos rechacados pela Consciéncia.
Como poderiam ser oferecidas palavras para o impronunciavel? O que a
transferéncia comunica? Em que medida a subjetividade do outro € necessaria
para que eu me dé conta de uma comunicagdo feita pelos meus proprios sintomas
e pelos meus proprios sonhos? Como determinados contelidos sdo comunicados
sem palavras? Estas sdo algumas perguntas que saltam nas entrelinhas do texto
freudiano, mas que ndo foram formalmente enunciadas como questdes.

A importancia da comunicacdo para a teoria e a para a técnica psicanalitica
comeca a ser problematizada e nomeada, particularmente, a partir dos trabalhos de
Sandor Ferenczi. Este autor aborda a questdo da comunicacdo, sobretudo, a partir
de seus fracassos, revelados pelo desmentido e pela hipocrisia analitica. Para
Ferenczi, a comunicacdo entre paciente e analista s pode se estabelecer a partir
de postura franca, empatica e marcada pelo tato, sobretudo por porte do analista.
Para ele, qualquer trabalho realizado fora desses principios s6 produz submisséo e
reforcamento das experiéncias de desmentido e desesperanca.

Donald W. Winnicott, proximo a tradicdo ferencziana, é um dos
psicanalistas que mais diretamente destaca a comunicacdo em seus escritos. Pela
énfase dada aos momentos iniciais do desenvolvimento emocional, seu foco recai
sobre a relacdo mée bebé& e sobre a sutileza da comunicagdo que vai se
construindo entre a dupla. As considera¢fes winnicottianas realcam a delicadeza
da comunicacdo que passa a incluir ndo apenas as palavras, mas abrange também,
sobretudo nos primeiros momentos, o olhar, o cheiro, o contato corporal ou

simplesmente a continuidade da existéncia.
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Ao pensarmos a comunicacdo na familia, a questdo da intersubjetividade
se destaca como a premissa fundamental, uma vez que a construcdo da
subjetividade se mostra tributaria das comunicacGes realizadas nos grupos,
particularmente na familia. E a partir das comunicages realizadas pelo outro, ou
por muitos outros, que 0 sujeito pode vir a se constituir subjetivamente. Nesse
sentido, as comunica¢Bes na familia explicitam a precedéncia dos conjuntos
intersubjetivos, condicdo a partir da qual o sujeito, herdeiro e agente do grupo, se
constitui e se aliena. A comunicacdo nas familias mostra-se bastante afinada as
operagfes que visam manter os vinculos entre 0s sujeitos que compdem o grupo
familiar, ainda que se trate da comunicagdo de conteludos irrepresentaveis, de
zonas de vazio e de siléncio.

Das primeiras formulagdes freudianas as contribuicdes tedricas mais
atuais, observa-se que a comunicagao, por se constituir como nogdo ampla e de
dificil delimitacdo, ainda € um conceito pouco aprofundado e discutido quando
comparado aos conceitos de transferéncia, de contratransferéncia, de complexo de
Edipo, dentre outros. No momento, a nocdo de comunicagdo, por suas
particularidades, vem sendo forjada como conceito especifico do campo
psicanalitico a partir das contribui¢fes de varios autores como buscamos destacar
ao longo deste trabalho.

Cabe salientar que esta tese parte da hipdtese que a comunicagédo enquanto
fendmeno e processo tem natureza fundamentalmente intersubjetiva. Trata-se,
portanto, de reconhecer a comunica¢do como fruto de operac@es psiquicas que se
dao nédo apenas em cada subjetividade de um ponto de vista individualizado, mas,
principalmente, a partir dos encontros estabelecidos entre cada sujeito do vinculo
em um territério comum e a0 mesmo tempo novo para cada um. Nesse sentido, a
concepcao de comunicagdo como apelo ao outro que marca este trabalho parte do
entendimento de h& a necessidade de um outro atento, sensivel e provedor para
que as falas, os gestos, as sensacdes e as emocOes adquiram o carater de
comunicagdo. Nesse sentido, trata-se de um fendmeno que sera construido a partir
das contribui¢Bes psiquicas dos sujeitos engajados no vinculo, contribuicdes essas
marcadas, por sua vez, pelo conjunto de vozes, desejos, representaces e nédo -

representacdes recebidos como legado ao longo das geracoes
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Neste trabalho, buscou-se realizar um percurso investigativo da nocéo de
comunicacdo nos trabalhos de nos autores classicos da psicanalise, desde S.
Freud, incluindo S. Ferenczi, W.D. Winnicott e autores que estudam a familia
como R. Kaes, A. Ruffiot e A. Eiguer. Nessa pesquisa, investigou-se como a
nogdo de comunicagéo foi abordada e concebida na obra de cada autor, buscando-
se discutir as particularidades deste conceito tanto de uma perspectiva teorica
quanto técnica no campo psicanalitico. Esta producéo se divide em quatro artigos
que exploram a tematica da comunicacdo de um viés intersubjetivo na obra de
Sigmund Freud, de Sandor Ferenczi, de Donald W. Winnicott e de autores que
trabalham com familias.

No primeiro artigo, propfe-se discutir a tessitura da trajetoria freudiana
sobre a nocdo de comunicacao, desde suas propostas mais voltadas para a cria¢éo
de um modelo de funcionamento do aparelho psiquico até consideracfes que
apontam para os primordios de uma teoria da intersubjetividade. Para tanto, foram
destacados artigos da obra de Freud nos quais a tematica da comunicacdo foi
abordada. Da investigacéo tedrica dos textos freudianos, emergiram categorias de
andlise dentre as quais, para apresentacdo neste trabalho, foram selecionadas as
seguintes: a comunicagdo como apelo ao outro; a comunicagdo entre instancias;
a comunicacdo no tratamento e a comunicacdo como trabalho psiquico
intersubjetivo.

No segundo artigo, discute-se a nocdo de comunicagdo para D. W.
Winnicott, tendo em vista suas propostas remetidas a teoria da intersubjetividade,
particularmente articulada as relacbes precoces mae-bebé. Para tanto, foram
analisados artigos da obra do autor nos quais a tematica da comunicagdo foi
abordada. Da investigacdo dos textos, emergiram categorias de analise teoricas,
dentre as quais foram selecionadas as seguintes: comunicacdo na fase de
dependéncia absoluta; comunicacdo e o relacionamento com os objetos; dois
tipos de ndo comunicacdo e comunicacdo nas propostas terapéuticas de
Winnicott.

No terceiro artigo, buscou-se explicitar e discutir as contribui¢bes de S.
Ferenczi sobre a comunicacdo em uma perspectiva intersubjetiva. Para o autor, a
comunicacdo € fundamentalmente fruto da sintonia afetiva, auténtica e distante de

qualquer postura estereotipada e hipocrita. A partir de pesquisas sobre o conceito
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de comunicacdo na obra do autor emergiram trés categorias de analise:
Comunicagdo do/no trauma; Comunicagdo, regressdo e seus entraves e
Comunicacao na técnica analitica. A partir destas categorias buscou-se explicitar
as concepcgdes e desdobramentos teoricos e técnicos de Ferenczi acerca da
comunicagao.

No quarto artigo, abordou-se a comunicag¢do no grupo familiar a partir dos
conceitos de aparelho psiquico grupal e familiar. Neste artigo buscou-se discutir
as bases para a comunicacgdo na familia, tendo em vista a centralidade da no¢éo de
comunicacdo para a construcdo da subjetividade e para a manutencdo dos
vinculos. A partir de pesquisa sobre o conceito de comunicacgdo nos trabalhos de
Kaes, Ruffiot, Eiguer, dentre outros, emergiram trés categorias tedricas de analise:
comunicagdo nos espacos comuns e partilhados; comunicacdo e vinculos na
familia e ressonancias da comunicacgéo familiar no tratamento analitico.

Nas conclusdes sdo apontadas as contribuigdes deste trabalho, as
ampliacGes tedricas realizadas em torno da nocdo de comunicacdo e as
perspectivas em relacdo as pesquisas a serem desenvolvidas em torno das

discussdes apresentadas ao longo deste trabalho.
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Os prenuncios da comunicacado na obra freudiana

The dimensions of communication of Freud’s work

Resumo

A noc¢do de comunicacao na teoria psicanalitica apresenta-se ampla, abrangente e
de dificil delimitacdo, tornando pertinentes reflexdes e aprofundamentos acerca
desta temdtica. A comunicacdo traz em sSeu escopo a questdo da
intersubjetividade, uma vez que se origina, se mantém e se desenvolve no vinculo
com o outro. Essa nogdo tem sido abordada por varios autores como S. Freud, S.
Ferenczi, M. Klein, D. Winnicott e W. Bion. Neste trabalho, propde-se a
explicitacdo da tessitura da trajetdria freudiana sobre a comunicagdo, desde suas
propostas mais voltadas para a explica¢do do funcionamento do aparelho psiquico
até consideracdes que fornecem as bases para os primoérdios de uma teoria da
intersubjetividade. Para tanto, foram destacados artigos da obra de Freud nos
quais a tematica da comunicacao foi abordada. Da investigacdo teorica dos textos
freudianos, emergiram categorias de andlise dentre as quais, para apresentacéo
neste trabalho, foram selecionadas as seguintes: a comunicacdo como apelo ao
outro; a comunicagdo entre instancias; a comunicacdo no tratamento e a
comunicacdo como trabalho psiquico intersubjetivo. Apesar de Freud ndo ter
desenvolvido uma teoria a respeito da comunicacdo como nogdo do campo
psicanalitico, sua obra fornece ao leitor elementos para pensar este importante
fendmeno.

Palavras-chave: comunicacdo, intersubjetividade, psicanélise.

Abstract

The notion of communication in psychoanalysis theory is broad, in-depth and of
difficult delimitation, making it relevant reflections and deepening about this
topic. Communication brings on its scope the intersubjectivity issue since it's
originated, maintained and developed in the bonding. This concept has been

approached by several authors such as S. Freud, S. Ferenczi, M. Klein, D.
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Winnicott and W. Bion. This paper proposes to reveal the weft on Freud's path
through the communication concept from his proposals focused on the
explanation of the psychic apparatus functioning until providing the foundation
considerations to the beginning of intersubjectivity theory. Therefore, it was
highlighted articles on Freud's work in which the communication topic is
addressed. From theoretical research on Freud's texts, categories of analysis
emerged among which, to present in this work, the following were selected:
communication as an appeal to the other; communication between instances;
communication on treatment and communication as psychic intersubjective work.

Keywords: communication; intersubjectivity; psychoanalysis.

Introducéo

Na obra de Freud, a questdo da comunicacdo é tratada, costumeiramente,
em carater secundario, havendo poucas mengdes diretas a ela. Também ndo ha nos
textos freudianos um dnico sentido atribuido a comunicagdo, mas Varios,
dependendo do ponto de vista adotado pelo autor. De acordo com Delouya (2002),
a ideia de comunicagdo sequer atingiu, na obra de Freud, a notoriedade de um
conceito e a atengédo a ela, enquanto processo ou fendmeno, ndo ganhou maiores
consideragdes, exceto por mengdes esparsas.

A palavra comunicagdo é derivada do termo latino communicare, que
significa partilhar, participar algo, tornar comum. A partir desta definicao,
observa-se que a comunicacao € um fendmeno fundamentalmente relacional e de
carater intersubjetivo, articulada a uma a rede sobre a qual se articulam as relagdes
e as trocas de elementos conscientes e inconscientes. Cabe ressaltar que o conceito
de comunicacdo, muitas vezes, pode se assemelhar ao de transmissdo psiquica,
que se refere aos conteudos psiquicos transmitidos, sobretudo nas relagdes
familiares (Freud, 1914; Kaés, 1995). Contudo, a no¢do de comunicacdo parece
ser mais adequada para pensar 0 que ocorre “no entre”, na intersubjetividade,
levando em conta a bidirecionalidade prépria dos processos comunicacionais.
Essa concepgdo de comunicacdo encontra-se influenciada por uma perspectiva
intersubjetiva que néo reflete, necessariamente, o pensamento freudiano, ficando
evidente a necessidade de investigagdes nos textos do proprio autor. Na obra
freudiana, a comunicagdo e a intersubjetividade ndo foram temas desdobrados
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pelo autor, entretanto, observamos que ao longo de seus trabalhos, ambas véo
ganhando consisténcia a partir de desenvolvimentos cada vez mais complexos.

No texto de 1913, intitulado “O interesse da psicanalise para as ciéncias
néo psicoldgicas”, Freud faz uma ampliacdo do termo fala, incluindo a linguagem
dos gestos e todos o0s outros métodos de expressdo, como por exemplo, a escrita, e
relaciona-o a uma das atividades que permitem a expressdo da atividade mental,
que se destaca como 0 ponto mais importante da comunicacdo. Como postulado
por ele, as vias de expressdo da atividade mental podem ser verbais e ndo verbais.
Cabe salientar que o tipo de comunicagdo que Freud buscou compreender se
limitou ao ambito do tratamento de pacientes neur6ticos, pois acreditava que a
psicanalise ndo era um método adequado a sujeitos psicoticos (Freud, 1917;
Esnal, 2001).

Destacamos essa diferenciagdo, tendo em vista os modos de comunicacéo
profundamente diferentes, tanto em qualidade quanto em intensidade, produzidos
no ambito das neuroses e das psicoses. Observamos que nos estados psicéticos o
processamento primario € hegemonico, enquanto nos quadros neuréticos o
processamento secundario predomina. No processo primario, evidenciado no
sonho (Freud, 1900), ha a primazia do Inconsciente atemporal, bem como um
deslizar constante de sentidos que ndo se atém a realidade, mas que buscam
subverté-la através de modalidades alucinatorias sob o dominio do principio do
prazer. Ja o processo secundario constitui uma modificagdo do processo primario,
havendo a primazia do sistema pré-consciente-consciente. A energia psiquica se
liga a representagdes investidas de modo mais estavel e é escoada de modo mais
controlado. A satisfacdo é adiada e estd submetida ao principio de realidade.
Nesse sentido, 0S processos comunicacionais, aos quais Freud se refere no
tratamento de pacientes neur6ticos, se dao, basicamente, pela via do processo
secundario. Tendo em vista o funcionamento neurético, o conflito psiquico tem
um papel central, podendo ser manifesto ou latente, e se exprimir de forma
deformada, pelos sintomas e atos falhos. Assim, as diversas expressoes da
atividade mental que formam a comunicagdo serdo abordadas ao longo da obra
freudiana tendo como referencial o conflito psiquico e as neuroses (Laplanche e
Pontalis, 2008).
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Neste trabalho, temos por objetivo apresentar as ideias de Freud
relacionadas a comunicagdo, buscando explorar as construcdes tecidas por ele
sobre esse tema, desde um ponto de vista eminentemente intrasubjetivo até
consideracbes que apontam para 0s primordios de uma teoria da
intersubjetividade. Estas categorias foram estabelecidas com base em pesquisa
prévia sobre o tema da comunicacdo nas “Obras Completas de Freud”. Da
investigacdo teodrica na obra freudiana, destacamos, para apresentacdo neste
trabalho, quatro categorias intituladas: a comunicacdo como apelo ao outro; a
comunicagdo entre instancias; a comunica¢do no tratamento e a comunicacgao

como trabalho psiquico intersubjetivo.

A comunicacdo como apelo ao outro

A primeira mengdo & nogdo de comunicacgdo na obra de Freud aparece no
artigo “Projeto para uma psicologia cientifica” (Freud, 1895). Nesse artigo, a
comunicacdo € relacionada ao estado de desamparo primordial do bebé, sua
necessidade absoluta do outro e a rememoracdo por parte do adulto das
experiéncias de seu proprio desamparo. Para ele, a comunicagéo esta no ponto de
origem do mundo psiquico.

Nesse sentido, a comunicacdo é entendida como constituindo o ponto de
origem do processo de interacdo entre os sujeitos, bem como do proprio Eu
(Delouya, 2002). De acordo com o autor, Freud é muito claro ao apontar o
desamparo de origem como sendo o que favorece a comunicacdo. Para ele, a
comunicacgdo desencadeia uma via de alteragdes internas no adulto e o seu proprio
desamparo, favorecendo as identificacbes do adulto com o bebé e o tornado
solidario aos apelos infantis. Para Freud (1895), ndo é o desamparo em si que
convoca a sensibilidade atenciosa do adulto, mas aspectos associados ao
desamparo vivido pelo adulto e experiéncias decorrentes das vivéncias de dor.

O contato entre o bebé e o adulto, permeado pela dor, dispara o
encadeamento das primeiras vias de facilitacdo, inscricdes que serdo associadas a
acdo especifica proporcionada pelo adulto. Assim, para Freud, a comunicagdo é
um processo que se retroalimenta: a provisao das necessidades do bebé torna-se
possivel pela identificacdo por parte do adulto com o estado de desamparo,

levando-o a responder aos gestos espontaneos do bebé de modo eficaz. Essa
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resposta, por sua vez, ficara associada as vivéncias de dor e satisfagdo
experimentadas pelo bebé, formando os protdtipos para as relagfes objetais e 0s
caminhos a serem percorridos pelas pulsdes. No desamparo, o bebé chora,
experimenta sua impoténcia e necessita que esse outro esteja atento a ele e
corresponda aos seus apelos, estabelecendo com ele uma comunicagdo. Sobre a

comunicacéo, Freud assinala que:

“O organismo humano é, a principio, incapaz de promover essa ac¢do especifica.
Ela se efetua por ajuda alheia, quando a atencdo de uma pessoa experiente é
voltada para um estado infantil por descarga atraves da via de alteracdo interna.
Essa via de descarga adquire, assim, a importantissima fungdo secundaria da
comunicacdo, e o desamparo inicial dos seres humanos é a fonte primordial de
todos os motivos morais” (Freud, 1895, p. 370).

A origem da comunicagéo, segundo a exposi¢éo feita, encontra-se no valor
de apelo que o estado de desamparo exerce sobre o outro. O apelo é o prototipo da
compreensdo mutua, desde que o outro responda. A partir do desamparo,
experiéncia fundamental do humano, e da assisténcia prestada ao bebé pelo
adulto, observa-se o processo de aquisicdo de recursos de comunicacdo e
linguagem que favorecem a constru¢do do Eu e as mediagdes com o meio externo
(Oliveira, 2010). A nocdo de comunicacdo como apelo ao outro, visto como

indissociavel do bebé serd mais bem desenvolvida por D. W. Winnicott.

As instancias psiquicas e a dindmica da comunicagéo

A organizacdo do aparelho psiquico em instancias ganha na obra de Freud
grande notoriedade por se constituir como um dos alicerces da metapsicologia
freudiana. Segundo o autor, as instdncias fazem referéncia a estruturacdo do
aparelho psiquico do ponto de vista tdpico, dindmico e econémico. A relagcdo
entre as instancias psiquicas e a no¢do de comunicacgéo é tracada na obra de Freud
de maneira bastante interessante, evidenciando ndo apenas as possibilidades de
comunicagdo do paciente ao analista, mas, sobretudo a comunicagdo de
determinados contetidos no interior do préprio aparelho psiquico. Nesse sentido, a
organizacdo do aparelho psiquico em instancias insere-se numa perspectiva
explicativa sobre como determinados conteudos sdo tratados no interior do

aparelho psiquico, o que mantém estreita relacdo com as possibilidades de
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comunicagdo evidenciadas na fala, nos siléncios, nos esquecimentos e nos
sintomas (Silva, 2014).

Cabe salientar que a concepgdo de instancias passou por revisoes,
conforme explicitadas na primeira topica, com a “Interpretacdo dos Sonhos”
(1900), e na segunda topica, com o artigo “O Ego e o Id” de 1923. Na primeira
topica de Freud, o aparelho psiquico é composto por trés sistemas: o Inconsciente
(Ics), o Pré-consciente (Pcs) e o Consciente (Cs) organizados a partir de uma
perspectiva fortemente verticalizada. Nessa perspectiva, os sistemas do aparelho
psiquico possuem qualidades e fungdes distintas e a mobilidade dos contetidos
psiquicos, do Consciente ao Inconsciente e vice versa, devem seguir sempre
caminhos pré-estabelecidos. J& na segunda tépica, 0 modelo do aparelho psiquico
sera pensado a partir de trés instancias compostas pelo Eu, pelo Isso e pelo
Supereu que se entrelagam em seus aspectos conscientes e inconscientes. Apesar
das modificagcbes quanto ao paradigma de aparelho psiquico, o modelo
esquematico da primeira topica ndo ficou invalidado pelo modelo da segunda
topica. Seu estudo mantém sua importadncia por tratar-se das primeiras
formulacBes para a compreensdo das condi¢des neurodticas com particularidades
em termos de funcionamento e economia, e também para a compreensdo das
primeiras propostas de tratamento que culminaram na criacdo da Psicanalise.

A comunicacdo ganha espaco nessa discussdo a medida que se relaciona
aos motivos inconscientes, ligados a realidades psiquicas que ndo podem ser
reconhecidas pelo sujeito. Tanto na primeira, quanto na segunda topica, a
comunicacdo se mantém sujeita ao principio do prazer. Nesse sentido, a
comunicacgdo s6 pode acontecer se internamente houver no sujeito disposicao para
tal, ou seja, a comunicacao so pode se dar na medida em que o sujeito seja capaz
de encarar certas verdades sobre o seu proprio desejo. Essa afirmagdo sera
ratificada muitos anos depois por Freud quando o autor assinala que “a relagéo
entre analista e paciente se baseia no amor a verdade — isto é, no reconhecimento
da realidade — e isso exclui qualquer tipo de impostura ou engano” (1937, p. 282),
0 que marca também uma postura ética.

Na articulacdo freudiana acercada comunicacdo entre as instancias
psiquicas, o artigo “As neuropsicoses de defesa” (1894) pode ser destacado, pois

neste trabalho o autor lanca méo das primeiras hipoteses explicativas sobre os
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processos mentais e sobre as possibilidades de se empreender procedimentos
terapéuticos nos quadros neuréticos, especialmente os histéricos. Para Freud
(1894), na histeria haveria uma divisdo na consciéncia, acompanhada da formacao
de grupos psiquicos separados. A separacdo do conteudo da mente resultaria de
um ato voluntario do paciente, cujos motivos relacionam-se a tentativa de manter
afastadas da consciéncia certas representacfes inadmissiveis.

Em texto conjunto com Breuer (1895), Freud assinala que a divisdo da
mente é favorecida por estados semelhantes ao sonho, os estados hipnoides. “As
representacdes que emergem nos estados hipnoides sdo excluidas da comunicagao
associativa com o resto do contetdo da consciéncia” (p. 54). Nesse sentido, ha
certas representacfes que sdo isoladas, pois impdem contradi¢bes ao Eu. Essas
representacdes saem da Consciéncia - sdo esquecidas - e os afetos a elas
relacionados associam-se a algo do campo somatico (conversdo): [...] “na histeria,
a representacdo incompativel € tornada indcua pela transformacdo de sua soma de
excitacdo em alguma coisa somatica” (p. 56). A partir das formulacdes sobre o
mecanismo psiquico da histeria somos colocados em contato com dois pontos
importantes: 1) existe um processo de isolamento, defensivo, de certas
representagcdes que ndo podem se comunicar com as representacdes conscientes,
instalando uma divisdo entre os contetdos da mente; 2) o sujeito é profundamente
ativo na instauracdo e na manutencdo do processo.

Esses dois pontos relacionam-se diretamente a um dos processos
subjetivos mais fundamentais que € o recalque, em seu aspecto defensivo, e abrem
margens para a questdo das resisténcias do proprio paciente em Seu processo
terapéutico através da analise. A resisténcia foi caracterizada, ao longo de toda a
obra freudiana, como uma for¢a que se manifesta como obstaculo & analise e,
principalmente, contra toda e qualquer mudanca ou transformacdo subjetiva
decorrente do tratamento analitico (Ventura, 2009). Esse ultimo ponto leva Freud
a questionar se ndo seria a Psicanalise um fazer impossivel (Freud, 1937).

Seguindo os argumentos de Freud, a comunicacdo s6 se da na medida em
gue ndo envolva pensamentos inconciliaveis para o Eu. Entretanto, esse processo
que visa impedir a comunicacdo ndo passa incolume, pois a representacdo insiste

em encontrar uma via de expressdo e comunicacdo através de fenbmenos como
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sintomas, atos falhos, lapsos, esquecimentos, parapraxias, dentre outros que serdo
abordados posteriormente.

Freud (1910) assinala que o contetdo manifesto que representa a
comunicacéo do paciente € o substituto deformado dos pensamentos inconscientes
e essa deformacdo é obra das forcas defensivas do Ego. O sintoma seria uma
formacgéo de compromisso entre as partes da mente e sua funcdo seria a de
comunicar de forma distorcida certos conteidos e manté-los, ainda assim,
inconscientes.

Tendo em vista as conclusdes freudianas, restava a questdo de como fazer
retornar a consciéncia do paciente, ao campo do comunicavel, tais representaces
inconciliaveis para o Eu? Era a esse objetivo que o tratamento catartico se
propunha, baseado na ideia de que o tratamento poderia reconduzir a excitacéo
somatica a esfera psiquica, promovendo a resolugdo da contradicdo por meio do
pensamento e da descarga de excitacdo através da fala. Do método catértico a
Psicandlise, um longo caminho foi percorrido por Freud que teve como norte suas
consideracOes teoricas estimuladas pelo contato com seus pacientes, dentre 0s
quais, Anna O., cunhando o termo talking cure (cura pela fala), referindo-se aos
efeitos terapéuticos da comunicacdo do paciente ao analista. Nesse sentido, cabe

tecer consideracdes sobre a comunicagdo no tratamento proposto por Freud.

A comunicacdo no tratamento

O tratamento analitico tem como base a comunicacdo entre analista e
paciente e parte do pressuposto que as comunicagdes do paciente permitem a
emergéncia de contetidos inconscientes, que podem ganhar significacdes a partir
da escuta e interpretacdo do analista. Trata-se de um método fundamentado nas
possibilidades de comunicacdo entre paciente e analista que produz efeitos em
ambas as subjetividades. Conforme enfatizado por Silva (2014), a proposta de
tratamento introduzida por Freud, inicialmente, centrava-se na palavra e
sustentava-se em técnicas que pudessem favorecer as comunicacfes verbais do
paciente e superar os siléncios, vistos como resisténcias ao processo analitico.
Favorecer as comunicacdes do paciente com o analista e com seus proprios

estados internos torna-se, entdo, um desafio ao processo de analise. No contexto
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do tratamento, o analista também precisa estar disponivel para acolher as
comunicagdes de seu paciente e entrar em contato com pensamentos, sentimentos
e sensacdes nem sempre agradaveis. Caso contrario, corre o risco de refugiar-se
em uma teoria, engessar-se e sucumbir ao risco das atuacdes (Bion, 1967; Steiner,
1997; Ogden, 2013). Freud, ao abordar formas de comunicagdo no tratamento,
destaca alguns pontos indissociaveis: a livre associacdo e a atencdo flutuante, a
transferéncia, a contratransferéncia e as interpretacdes do analista.

Sob a perspectiva do tratamento analitico, um primeiro ponto explicitado
por Freud sobre a comunicacdo se detém na associacao livre, considerada a regra
de ouro da psicanalise. De acordo com Freud (1912), a livre associacdo baseava-
se na instrucdo dada aos pacientes para que dissessem tudo, ainda que
determinada ideia lhes pudesse parecer absurda ou sem importancia. A regra da
associacgéo livre encontrava-se alinhada aos objetivos de Freud que consistiam em
tornar claro e comunicavel pensamentos e sentimentos inadmissiveis a
Consciéncia e, portanto, recalcados (Freud, 1904; Foster, 2010). Para Freud, as
comunicacgdes verbais do paciente eram fundamentais, uma vez que era a partir
dessas comunicacOes e da escuta do analista que o significado latente dos
sintomas poderia ser revelado. Para Freud, os sintomas, ao mesmo tempo em que
mantinham secretos e inacessiveis certos pensamentos e sentimentos,
comunicava-0s de modo distorcido e cabia ao analista colocar-se disponivel para
acolher essas comunicagdes (Freud, 1894).

Visando estabelecer uma comunicagdo efetiva com seus pacientes, Freud
se da conta de que um correlato a livre associacdo deveria se dar por parte do
analista, ao que nomeou de atencdo flutuante. Segundo ele, a atencdo flutuante
objetiva permitir ao analista entrar sintonia com o0 paciente, 0 que poderia
favorecer a comunicagédo entre ambos: “Ele (o analista) deve dirigir em direcdo ao
inconsciente transmissor do doente seu préprio inconsciente como 6rgéo receptor,
colocando-se, com relacdo ao analisado, como o receptor do telefone com relagéo
ao transmissor” (Freud, 1912, p.175).

De acordo com Laplanche e Pontalis (2008), ndo ha na metafora do
receptor e do transmissor uma necessaria recomendacédo por parte de Freud para
que se faca uso de qualquer forma de “comunicacdo de inconsciente a

inconsciente” (p. 75). Apesar de estes autores argumentarem quanto a
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inviabilidade desta forma de comunicacdo, apontam que, como o préprio Freud
indicou, a suspensao das ‘representacdes mentais’ conscientes s6 poderia ter como
efeito a substituicdo por representagdes mentais inconscientes. Nesse raciocinio,
Coelho Junior (2002) questiona se as motivacfes inconscientes ndo podem ser
afetadas por motivagdes inconscientes de um outro: Serd que o determinismo
pressuposto na teorizagdo freudiana exige que a direcdo do determinismo seja
sempre de “dentro“ para fora? (Coelho Janior, 2001; 2002). Sobre esta questao,
observamos atualmente desdobramentos favorecidos, sobretudo, por autores pos-
freudianos e atuais que enfatizam as chamadas formas infraverbais de
comunicacdo e as diferentes possibilidades de se conceber percepgdes
inconscientes (Heimann, 1950; Bion, 1967; Coelho Junior, Salem & Klautau,
2012). Tais aspectos da comunicacdo mantém-se estreitamente ligados a uma
concepcdo do psiquismo como sendo fundamentalmente intersubjetivo,
envolvendo aquilo que é vivido por varias mentes conforme serd abordado mais
adiante.

A comunicacdo no tratamento também € abordada por Freud a partir do
conceito de transferéncia-contratransferéncia, que se constitui como um dos
fundamentos do método analitico, produzindo ligacdes e compartilhamentos de
afetos e estados mentais entre paciente e analista. A transferéncia na obra de
Freud é abordada pela primeira vez no texto “Estudos sobre a histeria” e
subentende a conservacdo de uma forma relacional e a fidelidade a uma relagéo
antecedente conservada no Inconsciente. Sera abordada em varios textos do autor
considerados de extrema relevancia (1905; 1910; 1912; 1913; 1914 e 1916). De
acordo com Freud, a transferéncia é necessariamente ocasionada durante o
tratamento e, a partir dela o paciente incluird o analista numa série psiquica pronta
por antecipagéo.

Tendo por qualidade o carater repetitivo, a transferéncia permite ao
analisando comunicar ao analista seus clichés e modos de se relacionar com 0s
objetos atraveés das palavras, vivéncias afetivas e dos atos (Freud, 1912; 1920).
Nesse sentido, a parte da vida afetiva que o paciente ndo pode mais lembrar é
revivida na relacdo com o analista e, para Freud, ha na neurose uma fixacéo ainda
maior nesses prototipos afetivos e € dessa forma que o individuo dirige-se ao
analista (Freud, 1910).
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Assim, torna-se um desafio para o analista transformar, por meio das
interpretacdes, a repeticdo em rememoracgdo, ou seja, as repeticoes e os atos em
palavras. Cabe salientar, que apesar de conter aspectos relacionados a pulséo de
morte, a compulsdo a repeticdo tambem se estabelece para o analista como uma
forma de expressdo e de comunicacio de aspectos primitivos do analisando. E a
partir da compreensao dessas manifestacGes, por parte do analista e do analisando,
que podem ser introduzidos novos elementos nesse circuito repetitivo conforme
destaca D'Avila Lourenco (2005). Para tanto, mostra-se fundamental que
resisténcias sejam superadas e que o paciente possa levar em consideragéo as
comunicagdes do analista (Freud, 1913).

Como correlato da transferéncia, a contratransferéncia também pode vir a
se constituir como instrumento de comunicacdo e norteador da escuta analitica,
especialmente no atendimento a situagdes que envolvam segredos e ndo ditos
(Melo, Magalhdes & Féres-Carneiro, 2014). A contratransferéncia foi descrita
pela primeira vez por Freud em 1910, no texto “As perspectivas futuras da
terapéutica psicanalitica”, como sendo uma espécie de resisténcia do analista
provocada por conflitos inconscientes, relacionados ao contetdo do relato do
paciente. Ele acreditava que a contratransferéncia era proveniente de aspectos
neuroéticos residuais do analista que ndo haviam sido suficientemente analisados e
que, portanto, deveria ser reconhecida e dominada. Era vista, portanto, como um
obstaculo a ser superado pelo analista através do auto-exame (Sandler, 1986). De
acordo com Zimerman (1999), essa abordagem freudiana da contratransferéncia
mostrava-se bastante justificada, uma vez que chegaram ao conhecimento de
Freud os envolvimentos sexuais que estavam ocorrendo entre analistas e suas
pacientes.

Vista de modo particularmente negativo por Freud, a contratransferéncia
ndo foi explorada em seu potencial para favorecer as comunicacgdes no tratamento.
Entretanto, com os trabalhos de Racker (1948) e Heimann (1950; 1960), a
contratransferéncia passou a ser entendida como um modo privilegiado de
comunicagdo entre paciente e analista, tendo como conceito base a nocdo de
identificacdo projetiva. A identificacdo projetiva foi formulada por Klein (1946) e
diz respeito a um mecanismo que se traduz por fantasias nas quais o sujeito

introduz a sua propria pessoa, totalmente ou em parte, no interior do objeto para
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lesar, para possuir ou para controlar (Laplanche e Pontalis, 2008). Apesar de a
identificacdo projetiva ser entendida por Racker e Heimann de modo positivo em
termos teoricos e técnicos, a propria Melanie Klein ndo compartilhava esse ponto
de vista, entendendo a identificacao projetiva como algo a ser controlado (1981).

A contratransferéncia, conforme abordada por Freud instiga-nos a refletir
sobre as dificuldades de manejo desse fendmeno suscitado pela relagdo entre
analista e analisando, uma vez que produz impactos na comunicagao que possa Vir
a ser estabelecida entre eles. Quando Freud afirma que a contratransferéncia deve
ser dominada, sua preocupacéo parece ser direcionada aos efeitos, particularmente
mobilizantes, que poderiam ser produzidos na relacdo entre analista e analisando,
e 0s riscos de atuacOes por parte do analista que poderiam colocar em perigo nao
apenas o tratamento empreendido, mas também a propria psicanélise enquanto
método cientifico. As recomendagfes freudianas sobre a contratransferéncia
alertam para as mobilizacbes que o encontro de duas subjetividades pode
produzir, mas também para a postura ética a ser sustentada frente a este encontro.

Apesar de Freud néo ter explorado o fenbmeno da contratransferéncia em
seus aspectos positivos, ele abriu caminhos para que outros autores pudessem
desenvolver o conceito, ampliando os horizontes tedricos e técnicos da
psicanalise. De suas contribui¢es ao tema, podemos destacar o cuidado de Freud
ao ressaltar que, caso ndo fosse controlada, poderia levar a prejuizos na
comunicagdo entre analista e paciente e para o préprio tratamento.

Nesse sentido, salientamos as interpretacbes do analista, durante o
tratamento, como mais um marco em relacdo a comunicacdo abordada por Freud.
As interpretacdes, assim, se apoiam sobre alguns pontos que lhes fornecem
sustentacdo e efetividade. O primeiro deles é que a comunicacdo do analista ao
paciente é profundamente marcada pelos fatores afetivos, e ndo os racionais como
poderiamos supor a principio. Nesse sentido, Freud chega a concluséo de que néo
basta traduzir o Inconsciente, atribuindo sentido as suas manifestacdes através de
explicagdes sobre o funcionamento mental. E necessario que uma relacio se
estabeleca para que o paciente possa encontrar disposicdo e apoio para entrar em
contato com aspectos rechacados pelas suas defesas.

Freud logo abandonou a perspectiva racionalizante, pois entendeu que 0s

impedimentos para a comunicacdo, para 0 conhecimento e para o contato se dao
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por motivos que sdo defensivos. Assim, ndo se trata mais de oferecer informagdes
ao paciente sem que antes tenha se estabelecido uma transferéncia positiva e sem
que as resisténcias tenham sido superadas. Cabe salientar também a importancia
dada por Freud a relagéo e a ligacdo entre paciente e analista que se estabelecem e
se consolidam a medida em que a transferéncia se instala. Sobre uma postura
afobada por parte do analista, Freud assinala que “[...] na verdade, quanto mais
verdadeiro for, mais violenta sera a resisténcia. Via de regra, o efeito terapéutico
sera nenhum, mas o desencorajamento do paciente quanto a analise sera
definitivo” (Freud, 1913, p. 155).

A partir desta perspectiva, devemos ter em mente que 0 momento de
comunicar deve se dar “[..] somente ap0s uma transferéncia eficaz ter-se
estabelecido no paciente, um rapport apropriado com ele” (Freud, 1913, p. 154).
Por mais que certas falas do analista possam enunciar verdades psiquicas do
paciente, a comunicacao entre ambos sé se daré se ndo houver obstrucdes, que sdo
de carater fundamentalmente afetivo, e se houver, por parte do paciente, uma
disposicdo interna favoravel ao contato com certos aspectos aflitivos ou
angustiosos.

Nesse sentido, as comunicagdes do analista s6 produzem efeitos se 0s
obstaculos da transferéncia e das resisténcias forem superados, evidenciando que a
comunicacgdo, na perspectiva de Freud, s6 acontece quando o analista passa a ser
incluido pelo paciente em sua vida mental através da transferéncia.

Outro ponto relevante para a compreenséo das dificuldades que possam se
dar na comunicacdo do analista ao paciente diz respeito a realidade psiquica,
expressao utilizada por Freud para designar aquilo que no psiquismo do sujeito
apresenta coeréncia e resisténcia comparaveis as da realidade material. Laplanche
e Pontalis (2008) afirmam que a realidade psiquica é fundamentalmente
relacionada ao desejo inconsciente e as fantasias conexas a ele. Podemos inferir
que as distor¢des das palavras do analista efetuadas internamente pelo paciente
decorrem de sua realidade psiquica, conforme assinala Faimberg (2001) quando
aborda o conceito de escuta da escuta. Freud vira a dizer que a Unica realidade a
qual o sujeito realmente da credito ¢ sua realidade psiquica — e, assim como

assinalam Almeida-Prado e Féres-Carneiro (2005), isto vale para paciente e para
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analista, devendo haver, especialmente por parte do Gltimo, cuidado para que uma

comunicacgéo verdadeira com seu paciente possa ser mantida.

A comunicacao como trabalho psiquico intersubjetivo

Até o momento, observamos que a comunicacdo vem sendo abordada por
Freud como um fenémeno que favorece o compartilhamento de contetidos entre o
analista e o paciente e entre este e seu proprio mundo interno, ainda de um ponto
de vista bastante individualizado. A énfase dada por Freud parte da preocupacéo
para descrever o funcionamento psiquico, especialmente o inconsciente, com seus
movimentos e forcas atuantes no interior do aparelho psiquico.

De acordo com Freud, o Inconsciente utiliza-se de varios processos a fim
de manter-se preservado e oculto e, a0 mesmo tempo, revelar-se. Dentre 0s varios
processos, que fazem parte da vida cotidiana, encontramos 0 esquecimento de
nomes, 0s lapsos de linguagem e escrita, a perda de objetos e a incapacidade de
encontra-los; os enganos quanto a assuntos conhecidos, assim como certos gestos
e movimentos habituais, os sonhos e o0s sintomas. Apesar da estranheza,
incoeréncia e, por vezes, absurdo dos mesmos, acabam frequentemente, por
revelar as opinides ocultas daquele que fala. Nesse sentido, tais fendmenos sdo
frutos de processos inconscientes que buscam manter certos conteddos recalcados,
mas, a0 mesmo tempo, comunica-los. Observamos, entdo, um paradoxo que €
central & comunicagdo na perspectiva freudiana: a comunicacdo ou a expressdo de
pensamentos e sentimentos parece ser uma necessidade humana, entretanto a
comunicacédo direta ndo é toleravel ao Ego, havendo a necessidade da distorcéao
defensiva do material psiquico por meio da censura (Freud, 1913).

Entretanto, cabe salientar, de acordo com o proprio Freud, que ha situaces
em que o aparelho psiquico de um individuo ndo consegue dispor dos processos
defensivos normais a fim de comunicar, ainda que de modo distorcido, 0s
conteudos recalcados. De acordo com ele, nessas situacdes, 0 sujeito precisa
contar com um outro que disponha de seu aparelho psiquico e que ndo se encontre
submetido as mesmas disposicdes defensivas, a fim de favorecer o processo de
comunicacdo do material recalcado. Apesar de Freud ndo esclarecer como essa
parceria se da, caberia dizer que, para o autor, a comunicacao abarca a ideia de um

trabalho psiquico intersubjetivo, pois demanda do outro empenho na elaboracao
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conjunta de determinados aspectos recalcados e que ndo poderiam adquirir outra
qualidade nédo fosse sob essa condigdo. A utilizagcdo de outro psiquismo para
favorecer a comunicacédo e a expressdo de verdades psiquicas que ndao podem ser
realizadas pelo seu detentor é explicitada na obra freudiana pelos fenémenos do
sonho, dos chistes e da telepatia.

O sonho, definido por Freud (1900) como o guardido do sono, apresenta-
se, por suas caracteristicas, como importante via de expressdo e comunicacao do
Inconsciente no processo analitico. De acordo com Freud, os sonhos permitem a
satisfagcdo disfarcada de desejos recalcados no estado de vigilia pela via regressiva
(alucinatéria). O trabalho do sonho, cuja base é a censura, s6 permite a satisfacdo
dos desejos de modo disfarcado. Num primeiro momento, sob a égide do
processamento primario, utiliza os processos de condensacao e deslocamento para
permitir a representacdo de certos pensamentos inadmissiveis a Consciéncia.
Entretanto, sua logica permanece a do Inconsciente atemporal, que ignora a
contradicao.

Do ponto de vista da comunicacdo, os sonhos utilizam uma linguagem
propria aos moldes da escrita pictografica, segundo um modo de expressao
arcaico e que abarca uma enorme quantidade de ambiguidades, ficando
dependentes do contexto, da entonacéo e, principalmente, de quem interpreta para
que sejam compreendidos. Com o0s sonhos, verificamos que a comunicacdo
depende ndo apenas do locutor, mas do interlocutor que ouve e sensivelmente
interpreta. Por mais que haja a expectativa de traducdo de qualquer linguagem
desconhecida, esta ndo pode se dar sem uma inter-relacdo que permita determinar
um ou outro significado (Freud, 1900; Laplanche Pontalis, 2008).

A comunicagdo nos sonhos torna ainda mais relevante a presenca do outro
para que algum sentido seja apreendido. Freud (1916) assinala que “[...] os
idiomas e escritas antigos destinam-se, fundamentalmente, a comunicacao; ou
seja, por qualquer metodo e com qualquer recurso se destinam a comunicacao. Ja
um sonho, ndo € veiculo de comunicagdo; pelo contrério, destina-se a permanecer
ndo compreendido” (p. 232). Dessa forma, o trabalho do sonho pode se apresentar
como marcado pelo paradoxo de comunicar e, a0 mesmo tempo, manter oculto
certos conteudos inconscientes. Do ponto de vista egdico, um sonho bem

sucedido, é aquele que nem lembramos, entretanto, mesmo sob o trabalho das
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defesas, algo dos conteudos do sonho insistem em chegar a consciéncia,
favorecendo sua lembranca e comunicacdo a quem possa acolhé-los e interpreté-
los. E interessante pensar que no tratamento analitico, um sonho s6 pode ser
interpretado na relagéo transferencial, na qual o analista o utiliza como um recurso
de comunicacdo do inconsciente. Nesse sentido, o papel do analista com sua
escuta sensivel se mostra fundamental na superacdo das barreiras que a censura
imp&e a comunicacgdo inconsciente.

Outro fenbmeno importante que demanda o trabalho psiquico de outro é o
chiste, definido por Freud (1905) como uma mensagem verbal tendenciosa que,
ao descarregar sua energia psiquica, oferece ao ouvinte um ganho de prazer.
Trata-se de mais um fendmeno estreitamente relacionado a comunicacdo e seus
paradoxos, que se situam entre as tendéncias a comunicar e de ndo comunicar. O
chiste aparenta-se ao sonho, mas deve levar em consideracdo o seu publico e a
capacidade do ouvinte para corrigir as deformagdes gracas as quais o sentido se
comunica, paradoxalmente, através do sem sentido (Mijolla, 2005). Os chistes tém
por objetivo produzir prazer e apenas algumas pessoas tém esse recurso a seu
dispor em funcdo de maior capacidade de simbolizagéo.

Os determinantes do chiste sdo os mesmos das doengas neurdticas e tém
por objetivo dar expressdo a certas representacGes conflituosas, mas de modo
deslocado. De acordo com Freud (1905), a expressdo dos chistes envolve,
frequentemente, pensamentos criticos e agressivos que por esses motivos nao
podem ser expressos: “[...] sua importancia parece consistir no fato de que a
pessoa envolvida considera dificil a critica e a agressividade na medida em que
estas sejam diretas, sendo possivel apenas ao longo de trajetos tortuosos” (Freud,
1905, p. 137). Freud assinala que o chiste s6 ganha sentido e s6 cumpre 0 seu
papel de comunicacdo se puder ser compartilhado. Trata-se de um fendmeno que
sO ganha sentido na presenca do outro: “Se alguém acha alguma coisa comica, pode
divertir-se consigo mesmo. Um chiste, pelo contrario, deve ser contato a mais alguém.”
[italico nosso] (Freud, 1905, p.138).

Frente a observacdo do imperativo de superar o recalcamento e comunicar
algo a outro que o chiste traz, Freud formula a hipdtese de que é possivel que a
necessidade de comunicar o chiste relacione-se a gargalhada que produz. Segundo

ele, essa gargalhada é negada, pelo recalcamento, ao produtor do chiste, mas se
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manifesta em outra pessoa, sendo o prazer do chiste mais evidente na segunda
pessoa que em seu criador. Nessa passagem, a reciprocidade do fenémeno parece
ser destacada: por um lado temos um sujeito fazendo uso do psiquismo alheio a
fim de expressar conteudos recalcados e de outro, alguém que obtém satisfacéo a
partir da elaboragdo do material proveniente do primeiro.

Cabe destacar que a ideia da utilizagdo, por um sujeito, do psiquismo de
um outro a fim de realizar um trabalho psiquico que nele se encontra
impossibilitado pela acdo das defesas, nos instiga a pensar na propria natureza do
trabalho psiquico exigido ao analista durante o tratamento analitico. Apesar de
Freud n&o desenvolver a ideia de uso do psiquismo por um outro, como destacado
no fenbmeno do chiste, tal ideia parece ter sido aprimorada pelos escritos de
Racker (1948), Heimann (1950) ao abordar a nocao identificacdo projetiva e
Winnicott (1968) sobre o uso de objeto. Tal ideia é desenvolvida também por
Eiguer (1995) quando aborda o manejo da contratransferéncia. Nesse sentido,
cabe destacar também a contribuicdo de Coelho Janior e Figueiredo (2012),
quando afirmam que todo trabalho psiquico exige empenho e dor a fim de
produzir transformacdes, evidenciando a ardua tarefa do analista em sua funcéo.

Dentre as varias condi¢des que Freud assinala serem necessarias para que
se estabeleca a relacdo envolvida no chiste, talvez a mais importante seja um
acordo psiquico; uma sintonia entre pelo menos duas pessoas, onde uma, mais
sujeita aos mecanismos defensivos, pode utilizar o psiquismo de outra a fim de

dribla-los:

“E essencial que esta esteja em suficiente acordo psiquico com a primeira quanto
a possuir as mesmas inibicGes internas, superadas nesta Ultima pela elaboracéo do
chiste. [...] todo chiste requer seu préprio publico: partilhar o riso diante dos
mesmos chistes evidencia uma abrangente e conformidade psiquica™ [italico
nosso] (Freud, 1905, p. 144).

A ideia de um acordo psiquico estabelecido entre sujeitos, de modo
inconsciente, traz consigo a premissa de uma comunicacdo inconsciente, que se
estabelece entre os sujeitos. Esta ideia se assemelha, pelo negativo, ao conceito de
pacto denegativo cunhado por Kaés (1997). De acordo com o autor, 0 pacto
denegativo, ¢ um mecanismo defensivo presente nos grupos, inclusive no grupo
familiar e implica um acordo inconsciente sobre aspectos do vinculo que deverao

ser apagados, recalcados ou negados. Trata-se de renuncias que devem ser feitas
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para que se possa contar com espagos psiquicos comuns. O que se evidencia na
dindmica do chiste é que a obtencdo do prazer s6 alcanga seu fim a partir da
relacdo entre sujeitos e pela conjuncdo de seus psiquismos em torno de um
objetivo comum: tornar conscientes e comunicaveis certos pensamentos e obter
com isso, satisfacdo: “Quando fago alguma pessoa rir, contando-lhe meu chiste estou de
fato utilizando-a para suscitar meu proprio riso [italico nosso]” (Freud, 1905, p. 149).

As consideracOes de Freud sobre o chiste abrem espaco para se pensar as
interseccdes entre 0s psiquismos de um sujeito com o outro ou outros a fim de
obter, a partir da relacdo, apoio na realizacdo de tarefas psiquicas. Dentre tais
tarefas destaca-se a comunicacdo, especialmente quando se da na familia e nos
grupos (Kaés, 1997; 2005).

A telepatia é outro fenémeno abordado por Freud que permite pensar a
questdo da comunicacdo como trabalho psiquico intersubjetivo. Freud, no texto
“Psicanalise e Telepatia” (1921), aborda a telepatia como um tipo de comunicacgao
bastante peculiar que produz questionamentos sobre as possibilidades de
comunicacdo de Inconsciente para Inconsciente. Ao abordar a telepatia, Freud
questiona-se sobre como o conhecimento de uma pessoa pode ser comunicado a
outra, ainda que ndo se conhecam previamente, nem tenham trocado informacoes.
Nessas condic¢des, qualquer conhecimento comunicado de uma pessoa a outra
ganha aparéncia de algo inédito, como se fosse proveniente de forcas misticas e
ocultas. De acordo com Miolla (2005), da-se o nome de telepatia a uma
transmissdo de pensamento sobre cuja natureza Freud formulou diversas
hipoteses, vendo nela um modo arcaico de comunicagdo entre os individuos.

Freud, ao comentar a abordagem de uma suposta profetisa a um de seus
pacientes que nutria desejos edipicos em relacdo a irmd, observou que entre eles
houve algum método desconhecido de comunicagdo que excluiu 0s meios que nos
sdo familiares, levando a inferir que existe algo como a transmissdo de
pensamento (p. 225).

Conforme assinalado, tais possibilidades de transmissdo relacionam-se a
uma receptividade psiquica, para que certas comunicagGes possam ser captadas.
Para tanto, torna-se necessario, por parte de quem acolhe certas comunicagdes,
conseguir desviar suas proprias forcas psiquicas para emprega-las a servico do
outro. (Freud, 1921, p. 225).


DBD
PUC-Rio - Certificação Digital Nº 1311625/CA


PUC-RIo - Certificacdo Digital N° 1311625/CA

33

Comentadores desse texto, como Bernardino (2010), dirdo que tal
comunicacdo € possivel pela existéncia de um desejo inconsciente, extremamente
poderoso, de entrar em contato com o outro, que conta com alguém, cuja
consciéncia possa estar servico de sua recepcdo. A autora destaca que esse
fendmeno comunicativo acontece entre as mées e seus bebés. Para a autora, Freud
retira um fendbmeno do campo do ocultismo para tentar analisa-lo a luz de suas
descobertas sobre o Inconsciente, o desejo e a transferéncia. Sobre a ideia de um a
aparelho psiquico que ndo visa apenas a descarga pulsional, mas, sobretudo a
relacdo, citamos M. Balint (1978).

Freud, em 1933, ainda trabalhando a temética da comunicacdo
inconsciente, no artigo Sonhos e ocultismo, define a telepatia como um *“ato
mental que se realiza numa pessoa e que faz surgir o mesmo ato mental em uma
outra pessoa” (p. 72), fazendo uma analogia com a comunicagdo telefonica.
Torna-se interessante notar que, apesar de Freud ndo apresentar uma perspectiva
claramente intersubjetiva em sua obra, ele deixa entrever a marca relacional que
envolve o vinculo entre os humanos, levantando a hipotese de que se trata “de um
método original, arcaico, de comunicacdo entre individuos” (p. 72), o que foi
desenvolvido por Bion (1967), anos mais tarde, com a ampliacdo do conceito de

identificacdo projetiva.

Considerac0es finais

Observa-se, no percurso desenvolvido neste artigo que a comunicagéo,
apesar de ndo ter sido destaca na obra freudiana, apresenta-se como conceito
presente no decorrer de seu trabalho, acompanhando a evolugdo do seu
pensamento ao longo de sua obra. Cabe salientar também que a partir de
apontamentos iniciais trazidos por Freud sobre a comunicacgao, nocdes correlatas
puderam ser desenvolvidas posteriormente por outros autores como a questdo da
intersubjetividade e a nogcdo de uso do psiquismo de um outro, visando a
realizacdo de tarefas psiquicas impossibilitadas pela agdo das defesas.

Apesar de Freud enfatizar os aspectos intrapsiquicos, a questdo da
intersubjetividade se faz destacar, pois a todo 0 momento a comunica¢do vem
sendo pensada a partir da relacdo e do contato com o outro, com o analista e com

0s préprios conteudos internos. Entretanto esta posi¢éo revela também o paradoxo
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da posicao freudiana. Se por um lado a relacdo intersubjetiva paciente-analista se
constitui como o pilar da técnica analitica, pois ndo ha psicanalise que se dé em
efigie ou em absenttia como sinalizava Freud a respeito da transferéncia, por
outro, essa premissa pde em risco 0 modelo da neutralidade. Nesse sentido, esse
paradoxo que marca a leitura dos trabalhos de Freud, torna a tarefa do pesquisador
igualmente paradoxal em alguns momentos e marcada por duas posturas que se
sobrepdem.

Outro ponto a ser destacado € que a comunicacdo, na perspectiva
freudiana, que envolve a expressdo de aspectos intrapsiquicos na presenca de um
outro que pode tornar esses contetidos comunicagdes dos desejos recalcados ou
desconhecidos, é profundamente marcada por aspectos afetivos que envolvem as
resisténcias, a censura, a propria realidade psiquica, além das possibilidades de
cada um para manter contato mais ou menos realistico com a realidade interna e
externa.

Cabe destacar, a partir desta pesquisa, 0 pioneirismo de Freud ao se
deparar com um campo de conhecimento em construcdo, que contava com muitas
resisténcias quanto a sua cientificidade. Assim, em varios momentos do trabalho
de Freud, é possivel observar os conflitos, ambivaléncias e dificuldades para
manter-se conectado ao trabalho do/com o Inconsciente e, ao mesmo tempo,
permanecer num campo que pudesse corresponder aos ideais de cientificidade da
época. Apesar disso, notamos nos textos de Freud um esforco para compreender o
funcionamento psiquico, desenvolvendo técnicas que pudessem favorecer as
comunicacdes de contetdos inacessiveis a consciéncia, lhes favorecendo a
expresséo.

A pesquisa empreendida permitiu a realizagdo de um mapeamento das
nogdes relacionadas a comunicacdo na obra de Freud que fornecem elementos
importantes para o estudo dos primordios de uma teoria da intersubjetividade na
teoria psicanalitica. Ao abordamos a comunicacdo na teoria psicanalitica, logo
percebemos tratar-se de tema que requer mais estudos e pesquisas a fim de
auxiliar na compreensao deste fendbmeno tdo complexo, especialmente no ambito

das psicoterapias de familias.
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Para além das palavras: comunicacao e intersubjetividade

na clinica ferencziana

Resumo

Séndor Ferenczi foi pioneiro ao apontar a importancia do campo
intersubjetivo formado e sustentado na relacdo entre analista e paciente. O autor
debrucou-se sobre as questdes relacionadas ao tratamento de pacientes regredidos
e traumatizados, buscando estabelecer com eles uma comunicacdo que permitisse
ao tratamento avancar. Ao pensar a comunicacdo como sintonia afetiva, auténtica
e distante de qualquer postura estereotipada e hipocrita, Ferenczi acaba por
reinventar a técnica psicanalitica. Este artigo tem como objetivo explicitar e
discutir as contribuicdes de Ferenczi sobre a comunica¢do em uma perspectiva
intersubjetiva. A partir de pesquisa sobre o conceito de comunicacdo na obra do
autor emergiram trés categorias de analise: Comunicacdo do/no trauma;
Comunicacdo, regressdo e seus entraves e Comunicacdo na técnica analitica. A
partir destas categorias buscou-se explicitar as concepcbes e desdobramentos
teoricos e técnicos de Ferenczi acerca da comunicacao.

Palavras-chave: comunicacao, intersubjetividade, Ferenczi.

Abstract

Sandor Ferenczi pioneered by pointing the importance of the intersubjective field
formed and sustained in the relationship between analyst and patient. The author
focused on the issues related to the treatment of regressed and traumatized
patients, seeking to establish with them a communication that would allow the
treatment to proceed. By thinking communication as affective and authentic
tuning, distant from any stereotyped and hypocritical posture, Ferenczi ends up
reinventing the psychoanalytic technique. This article aims to explain and discuss
Ferenczi's contributions to communication in an intersubjective perspective. From
the research on the concept of communication in the author's work emerged three
categories of analysis: Communication of/in the trauma; Communication,

regression and its obstacles and Communication in analytical technique. From
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these categories, Ferenczi's conceptions and theoretical and technical
developments about communication were explained.

Keywords: communication, intersubjectivity, Ferenczi.

Introducéo

Sandor Ferenczi, psicanalista hingaro, a partir do intenso intercambio que
promoveu com Freud e com outros interlocutores, das préoprias questdes pessoais,
de sua sensibilidade e pratica clinica, produziu um legado singular. A heranca
deixada por Ferenczi envolve desde concepcdes teoricas inovadoras em relagdo
aos paradigmas postulados por Freud, até o desenvolvimento de técnicas que
visavam acessar outros modos de funcionamento subjetivo que extrapolam o
campo das neuroses classicas (Nasio, 1995). Trata-se, portanto, de um autor que, a
despeito das criticas e do ostracismo a que sua obra foi submetida durante tantos
anos, produziu reflexdes profundas e atuais para 0 campo psicanalitico.

Além de ter produzido uma obra original, Ferenczi foi pioneiro ao apontar
as imbricaces das subjetividades de paciente e analistas formadas e sustentadas
na relacdo analitica. Ao contrério de Freud que sustentava o tratamento sob o
dominio da abstinéncia e da frustracdo, Ferenczi destacou-se por sua postura terna
junto aos pacientes, enfatizando a empatia e a necessidade da adaptacdo do
analista ao paciente. O autor sustentou-se ao longo de sua pratica clinica nos
principios da indulgéncia e do relaxamento, demonstrando que estes ndo eram
apanégios exclusivos de uma postura materna, conforme apontado por alguns
contemporaneos e pelo proprio Freud (Nasio, 1995).

Enquanto Freud buscou desenvolver construgdes teoricas e técnicas
direcionadas aos pacientes neuroticos, Ferenczi debrugou-se na construcdo de
recursos teodricos e técnicos voltados para 0s pacientes considerados nao-
analisaveis como, por exemplo, os borderlines, os psicoticos e aqueles com
transtornos somaticos que tinham a regressao como caracteristica comum. Esses
pacientes impunham desafios ao método de tratamento classico das neuroses,
orientado pela associacdo livre por parte do analisando, pela atencdo flutuante e
pela interpretacdo do material edipico recalcado. Tendo em vista tal dificuldade,
como tratar esses pacientes? Como estabelecer com eles uma comunicacdo que

permitisse ao tratamento avancar?
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Buscando responder essas questdes, Ferenczi inaugura uma clinica viva,
alicercada no viés intersubjetivo. Concebe a comunicagdo entre paciente e analista
como sintonia afetiva, auténtica e distanciada de qualquer postura estereotipada ou
hipdcrita e apresenta-se como um dos precursores a assinalar a importancia do
ambiente na constituicdo do psiquismo e de sua adaptacdo a subjetividade
nascente, énfase radicalizada por Winnicott (Mello, Féres-Carneiro & Magalhaes,
2015).

Na clinica ferencziana, a questdo da comunicagdo torna-se primordial.
Para analisar os diferentes quadros psicopatologicos refratarios as abordagens
clinicas tradicionais, torna-se necessario rever o que se entendia como
comunicacdo na clinica psicanalitica até entdo, centrada na analise da
transferéncia e na interpretacdo, uma vez que a clinica de ferenczi era composta
por pacientes refratarios as interpretacfes, regredidos, com dificuldades para
fantasiar e simbolizar. Ao buscar tratar esses pacientes, Ferenczi evidencia a
necessidade desenvolver técnicas que pudessem fazer face as dificuldades
apresentadas por esses sujeitos tdo diferentes dos classicos neurdticos freudianos.
Nesses pacientes imperavam um modo de organizagdo psiquica cujas raizes
remontavam a experiéncias traumaticas precoces que carecem de simbolizagdo
formando um campo sensivel. Ferenczi comeca assim a eshbocar a necessidade de
empréstimo do analista de sua capacidade de sentir, fantasiar e pensar frente a
situacOes em que impera a aridez e o siléncio.

De acordo com Ferenczi (1934), as marcas impressas na fase inicial da
vida psiquica permanecem gravadas num plano de dificil acesso por meio da
palavra, da memdria verbal e, consequentemente, da interpretacdo. Essas marcas,
correlatas ao que Piera Aulagnier (1976) denomina de pictograma, formam parte
de acervo psiquico inscrito na memdria corporal, governado por mecanismos
inconscientes dificilmente acessiveis por meio de intervencdes verbais. Trata-se
de uma memdria e de uma forma de conhecimento de si e do mundo de natureza
sensivel, ndo representaveis por palavras. Nesse plano da experiéncia subjetiva
faz-se necessario contar com 0s recursos psiquicos de um outro (Kaes, 2011) para
que se estabeleca uma comunicacdo que possa produzir sentidos as experiéncias.
Essa comunicacdo que permite a criagdo de representacdes que permitem dar

sentido as experiéncias sobre si mesmo e sobre o mundo articula-se,
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fundamentalmente, a partir da ressonancia afetiva e da sintonia emocional
(Pimentel & Coelho-Jr, 2009).

Tendo por objetivo acessar o mundo interno e estabelecer uma
comunicagdo com seus pacientes, Ferenczi concebeu uma série de procedimentos
técnicos. Dentre os conhecidos, destaca-se a técnica ativa que visava solucionar a
estagnacdo do processo analitico. Algum tempo depois, criticou-a, insistiu na
necessidade da elasticidade da técnica analitica e concebeu o que chamou de
principio de relaxamento e neocatarse. Todas essas criagdes dizem respeito as
suas tentativas de, junto com seus pacientes, construir e reconstruir uma cena
ainda ndo verbalizada, sensivel e carente de representacfes (Klautau, Ferreira &
Souza, 2008). Em seus textos clinicos, ficam claras as suas intencdes e esforcos
para acessar pacientes que se encontravam regredidos e traumatizados e para
sustentar com eles uma comunicacdo verdadeira, despida de qualquer hipocrisia.
Além das contribuicfes citadas anteriormente, Ferenczi também foi pioneiro em
redimensionar a importancia dada aos aspectos reais das situacdes,
particularmente aquelas relacionadas aos abusos sexuais cometidos por adultos
contra criangas. O autor ndo desconsidera a teoria da seducdo formulada por
Freud, mas insiste no valor do trauma na etiologia das neuroses.

Sandér Ferenczi manteve-se fiel ao principio de que se a técnica atual ndo
funciona para alguns pacientes, o que deve ser modificado € a técnica e ndo o
paciente, cabendo ao analista produzir as adaptagcdes necessarias. Para ele, a
analise deve durar enquanto o paciente continua a buscar ajuda e cabe ao analista
utilizar todos os recursos disponiveis para suster, com ele, a comunicagédo. Para
tanto, dever despir-se da hipocrisia, da racionalizacdo e da frieza que, muitas
vezes, se tornam lugares comuns durante o tratamento analitico.

Ao criticar o engessamento que pode se abater sobre o tratamento analitico
a partir da postura do analista, evidencia também modos de funcionamento
subjetivos que extrapolam a possibilidade de representacdo e convocam a
manutencdo de um olhar e de uma escuta sensivel a multiplicidade colocada em
pauta pelo psiquismo. Para o autor, a possibilidade de metaforizar é apenas uma
dentre as tantas técnicas que viabilizam a comunicacao e, assim sendo, ndo deve
ser considerada operagdo da linguagem exclusiva no campo analitico, embora sua

importancia seja inegavel (Gondar, 2010).
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Para Ferenczi (1934) falar € uma das formas de expressar o que é sentido,
entretanto, essa via de expressdo nunca abarca completamente todo o campo
sensivel e suas marcas constitutivas. Essa concepcdo se mostra ainda mais
evidente quando se busca compreender os efeitos do trauma no psiquismo e eleger
formas de intervengdo frente & sua constatacdo. No tratamento de pacientes
traumatizados, a palavra mostra-se amiude, insuficiente para dar conta da
experiéncia. Na narrativa do traumatico ha um paradoxo que pde em jogo algo
para além das palavras do paciente. Ha, nessas situacfes, que se considerar que
“néo se trata simplesmente de narrar o que aconteceu, mas de fazé-lo, ao mesmo
tempo, que se admite que o que aconteceu nao faz parte do narravel” (Gondar &
Antonello, 2016, p. 18). Sendo a psicandlise fundada como uma talking cure,
como transpor para o campo clinico concepgdes tedricas e técnicas que possam
favorecer o contato e a comunicagdo com esses pacientes, permitindo a
comunicagdo dos mesmos com seus aspectos internos e, a0 mesmo tempo, incluir
aquilo que ¢ indizivel?

Tendo em vista as questdes suscitadas, este artigo tem como objetivo
apresentar e discutir as contribui¢des de S. Ferenczi para a comunicac¢ao. A fim de
alcancar o objetivo proposto, foi realizada pesquisa sobre a temética da
comunicacdo na obra do autor que abarcou desde sua concepcao sobre o tema, até
os impasses frente a ele e as saidas técnicas propostas para que a comunicacao
pudesse ser favorecida no processo analitico. Dessa pesquisa emergiram as
seguintes categorias de andlise: Comunicacdo do/no trauma; Comunicacéo,

regressao e seus entraves e Comunicacao na técnica analitica.

Comunicacéo do/no trauma

A nocdo de trauma tem na obra de Ferenczi em lugar privilegiado. O autor,
além de apresentar uma perspectiva original em relacdo as ideias freudianas sobre
0 assunto, associa 0 trauma a comunicacdo, localizando-o como resultado dos
fracassos e desencontros entre as comunicacfes infantis e as comunicacgdes do
ambiente, representado por adultos ndo empaticos. Apesar de a concepgdo de
trauma ter sido introduzida no campo psicanalitico por Freud e Breuer, sem

duvida, foi Ferenczi quem iniciou uma ampliacdo desse conceito, relacionando-o
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ndo apenas a realidade psiquica, mas também a realidade concreta das
experiéncias e das relagdes intersubjetivas.

Cabe destacar que a clinica ferenczina era composta, sobretudo, por
pacientes que ndo se amoldavam aos critérios diagnosticos predominantes nas
neuroses, como formuladas por Freud (1894). Tratava-se, principalmente, de
pacientes traumatizados e regredidos que exigiam do analista uma presenca
efetiva, empatica e credito quanto a acontecimentos relatados por eles, que
frequentemente eram escutados com descrédito e indiferenca. Em relacdo ao
trauma, Ferenczi prope técnicas para favorecer o acolhimento das comunicagdes
desses pacientes, permitindo manter a sequéncia do tratamento.

A nocdo de trauma, presente desde os primdérdios da psicanalise como uma
nocdo fundadora, refere-se a um acontecimento que, por sua violéncia e
subtaneidade, provoca um afluxo de excita¢do suficiente para colocar em xeque 0s
mecanismos de defesa do Eu habitualmente eficazes. O traumatismo produz, na
maioria das vezes, um estado de sideracdo e acarreta, em maior ou menor prazo,
uma desorganizagdo na economia psiquica (Mijolla, 2005).

Para Freud (1895), o trauma, inicialmente considerado como fator
etiologico da histeria, é relacionado a eventos concretos de seducdo infantil, que
sdo ressignificados na puberdade. O autor acreditava que o que tornava uma
experiéncia traumatica era a incapacidade de o aparelho psiquico evacuar,
segundo o principio de constancia, o0 excesso de excitacdo, quer esta provenha da
acdo patogénica de um evento brutal ou de uma série de incidentes cujos efeitos se
adicionavam. Posteriormente, Freud descrente quanto a grande quantidade de
relatos acerca de atos de seducdo de adultos em relagdo as criancas, passa a
considerar o trauma como efeito de producbes fantasiosas. A énfase dada ao
trauma recai agora sobre a representacdo vivenciada como um corpo estranho no
interior do psiquismo, ndo mais como efeito psiquico da realidade de um evento,
marcada pelas relacbes com 0s outros.

Enquanto Freud considera o trauma fundamentalmente um fenémeno
intrapsiquico vivido individualmente por cada sujeito, com base na maneira como
uma situacdo € representada e experienciada, Ferenczi pensa 0 trauma,
eminentemente, como um fendmeno relacional, intersubjetivo. A partir de 1928,

este Ultimo passa a considerar que o objeto tem papel determinante em relacdo ao
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destino traumatico de um acontecimento. Caso 0 objeto ndo possa se adaptar as
necessidades do sujeito e fornecer ou legitimar um sentido ao vivido, interrompe-
se 0 processo de introjecdo e de inscricdo psiquica. Frente ao desamparo, 0
psiquismo se defenderia por meio da clivagem das impressdes traumaticas ou da
comocao psiquica, da qual ndo resta memoria.

Destaca-se, entdo, o papel crucial do outro e a adaptagdo como faceta
necessaria para o estabelecimento da comunicacdo. O cerne da experiéncia
traumatica se constitui pelo ndo acolhimento da crianca, pela violacdo de sua
experiéncia ludica e franca e pela desqualificacdo de suas vivéncias mais intensas
e genuinas. Essencialmente, o que torna as experiéncias traumaticas sdo as
dificuldades encontradas na relacdo da crianga com seu meio quando este se
mostra incapaz de se adaptar as suas necessidades de modo empatico.

Ferenczi evidencia que o trauma € um fendmeno relacional decorrente da
incapacidade por parte dos adultos para manter o contato e acolher de forma justa,
empatica e sem hipocrisia as experiéncias infantis. O trauma, portanto, € para o
autor algo decorrente de quebras no contato e na comunica¢cdo Vvivido
intersubjetivamente e ndo apenas um fendmeno dependente das capacidades
individuais de elaboracdo. Desse ponto de vista, manter a ideia do trauma
relacionada as capacidades individuais de elaboracdo seria fechar os olhos e 0s
ouvidos a participacdo do outro nas experiéncias infantis que acabam por ser
vividas na incompreensdo, na confusédo e na solid&o. Para o autor, 0 que mina os
recursos subjetivos e faz adoecer é a relacdo de negagdo sustentada por uma
comunicacdo hipocrita e desprovida de acolhimento. Nesse sentido, 0 que se
produz é o bloqueio a iniciativa de simbolizacdo da experiéncia. Além das
dificuldades citadas, o autor evidencia também os limites do tratamento frente ao
gue permanece incomunicavel da experiéncia, revelando um excesso que
ultrapassa o dominio do representavel.

Um texto classico, conceitual e paradigmatico de Ferenczi (1932), sobre a
natureza do trauma é “A confusdo de linguas entre criangas e adultos”. O autor
ilustra as suas ideias evocando as situacOes que envolvem o abuso sexual e suas
contribuicdes recaem sobre os intercambios que se estabelecem entre trés figuras:
uma crianca abusada sexualmente, um adulto abusador e um adulto que se

posiciona junto a criancga a respeito do ocorrido com o desmentido. Neste texto,
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ficam evidenciados os fracassos da comunicagdo enquanto sintonia afetiva e seus
efeitos sobre o psiquismo. Cabe destacar que a no¢ao de trauma ndo se restringe
as situacdes sexualmente abusivas. Mas, nestas, encontramos o prototipo das
operacdes psiquicas que se estabelecem na experiéncia traumatica. Tais operacdes
abarcam a prematuridade do psiquismo frente as situacbes que produzem um
exacerbado quantum de excitagdo, bem como as desesperadas tentativas de
comunicacdo do infans e seus fracassos frente a um meio que desmente.

Ferenczi (1932) assinala que a crianca seduz o adulto, mas essa seducao
ndo pode ser dissociada do componente ladico. Ele ndo desconsidera a
sexualidade infantil proposta por Freud (1905), mas enfatiza que se trata de um
funcionamento anterior ao primado da zona genital, o que permite identifica-lo ao
predicado ludico ou ao estagio do amor objetal passivo. Para Ferenczi (1930), o
desejo da crianca, “mesmo no que diz respeito as coisas sexuais, € somente 0 jogo
e a ternura, e ndo a manifestacdo violenta da paixdo” (p. 64). Para o autor, a
linguagem que a crianca utiliza é a linguagem da ternura que se configura como
antitese de qualquer estimulacdo erotizante.

Observa-se, no encontro do adulto sedutor com a crianga, uma confuséo
entre as linguagens e os referenciais de cada um. A crianga seduz através da
linguagem da ternura, ao que o adulto abusador responde por meio da linguagem
da paixdo. Ao corresponder dessa maneira, o adulto se utiliza de uma
interpretacdo diferente daquela da crianca, que ainda ndo conta com a unificagao
das pulsbes sexuais. Destaca-se, nesse momento, uma total dissintonia afetiva e
comunicativa entre a crianca e o adulto que a utiliza como objeto de uso sexual
erotizado, constituindo o segundo tempo da cena traumatica em que o adulto
abusa sexualmente da crianga.

Diante desse desencontro de linguagens, a crianga busca suporte junto a
um objeto de confianca que desempenhe a funcao de intérprete para compreender
o que foi vivenciado, na medida em que nédo dispde de elementos suficientes para
elaborar o ocorrido (Canavés, 2013). Como resposta a esse apelo, a crianga,
entretanto, s6 encontra um adulto que ndo consegue entrar em contato com o que
se passou, seja por ndo suportar o horror que a situacdo Ihe gera ou por nédo

acreditar em seu relato (Pinheiro, 1995).
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Nessa dindmica, um terceiro momento na cena traumatica se constitui.
Quando a verdade trazida pela crianca é desacreditada por um adulto, isto
configura o que Ferenczi denomina de desmentido. O que esta em jogo na
dindmica do desmentido nédo é o fato do abuso ter sido factual ou fantasiado, mas
sim na desautorizacdo pelo adulto da verdade da crianga e de suas percepgoes.
Nota-se que a perspectiva do autor se apresenta absolutamente vinculada a
dindmica intersubjetiva que permeia as relacdes da crianga com seu entorno,
particularmente a familia.

O trauma para o autor decorre, fundamentalmente, dos impedimentos do
meio quanto ao acolhimento das comunicagdes infantis, tendo em vista os efeitos
emocionais que essas comunicagdes produzem nos adultos. Negar a veracidade
dos acontecimentos comunicados pelas criancas € uma forma de defesa do adulto,
que se refugia na incredulidade, mas produz, no psiquismo da crianga, efeitos
devastadores. O que traumatiza é a negacdo das comunicagdes da crianga em sua
verdade veiculada na relacdo com os adultos. Em relacdo a isso, o autor no texto

“Reflexdes sobre o trauma” (1934) afirma que:

“0 comportamento dos adultos em relacdo a crianca que sofreu o traumatismo
faz parte do modo de acdo psiquica do trauma [italico nosso]. Eles d&o, em
geral, e num elevado grau, prova da incompreensdo aparente. A crianga € punida,
0 que, entre outras coisas, age também sobre a crianca pela enorme injustica que
representa. [...] exige-se da crianga um heroismo do qual ainda ndo € capaz. Ou
entdo os adultos reagem com um siléncio de morte que torna a crianca téo
ignorante quanto se lhe pede que seja” (Ferenczi, 1934, p. 127).

Quando desmentida, a crianga incorpora 0 objeto adulto abusador,
identificando-se com o agressor como reacdo a realidade dolorosa. O objeto
agressor € incorporado gracas a uma situacdo de “transe traumatico” (Ferenczi,
1932, p. 102) — que Ferenczi chega a chamar de “psicose passageira” (Ferenczi,
1930, p. 64) — na qual o abuso, fonte de desprazer, da lugar a um cenario de
ternura. Ferenczi se refere a um dos efeitos do trauma como uma espécie de
retorno a uma “beatitude pré-traumatica” (Ferenczi, 1932, p. 104), através da qual
se espera anular os efeitos negativos ao choque vivido. Essa beatitude, reativa,
configura-se como solo fértil para o surgimento das independéncias forgadas, das

inversdes geracionais e do amadurecimento como defesa.
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Nesse contexto, cabe questionar o que o adulto comunica a crianga quando
a desmente. Pode-se pensar que 0 que se comunica a crianga de sua experiéncia e
basicamente a impossibilidade de vir a ser compreendida e acolhida em sua
experiéncia de confusdo e caos, desencadeada pela paixdo ndo interditada do
adulto. Nessa circunstancia imagina-se os sentimentos da crianga de desespero, de
agonia e desesperanga em poder se comunicar, como foi, mais tarde, postulado
por Winnicott (1963) e em poder compreender 0 que se passou consigo.

Ferenczi (1934) postula, como efeito do trauma, a ocorréncia de uma
cisdo na personalidade, nocdo proxima ao falso self, desenvolvida por Winnicott
(1964), na qual uma parte do Eu sente, mas ndo compreende, a0 passo que a
restante compreende tudo, embora esteja desprovida da capacidade de sentir. E
importante observar que, a medida que a crianga ndo tem condicdes de produzir
modificagdes no ambiente intrusivo, dada sua pouca idade, ndo lhe resta outra
alternativa sendo transformar a si mesma, engendrando uma nova subjetivacéo
adaptada as circunstancias externas. Nessas condi¢Ges torna-se passiva, adaptavel
e sabia (Ferenczi, 1932; Mello, Féres-Carneiro &Magalhées, 2015).

Nas situagOes traumaticas, entra em cena 0 mecanismo de autoclivagem
narcisica (Ferenczi, 1931). O conceito de clivagem narcisica proposto pelo autor
diferencia-se do conceito de clivagem proposto por Freud ja que pde em evidéncia
aquilo que ndo é passivel de representacdo, como indicam as composicoes
subjetivas marcadas por experiéncias traumaticas e pelo mecanismo da
incorporacdo (Abraham & Torok,1995). Neste caso, a mente se divide em duas
partes que coexistem e se ignoram mutuamente. Se 0 neurético se atormenta com
os conflitos e manifestagbes do Inconsciente, o traumatizado ferencziano
evidencia uma clivagem tdo estavel que as caracteristicas da fragmentacéo sé se
fazem notar de modo pouco ruidoso para os que aceitam o esforco de procurar
reconhecé-las (Canavés, 2013). Trata-se, contudo, de estabilidade reativa, tipica
da sabedoria forgcada (Ferenczi, 1933).

Apesar da bifurcacdo do investimento narcisico (Verztman, 2002), o Eu se
V€ incessantemente em luta com sua tendéncia a integracdo, visto que a clivagem
ndo se mostra suficiente para apaziguar os efeitos do trauma, fazendo com que o
sujeito seja permanentemente reenviado a ele. O processo de reativacdo de

experiéncias traumaticas pode se dar de inUmeras maneiras, como, por exemplo,
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nas alucinagOes negativas, nos sonhos repetitivos e nas solugdes perversas. Tais
experiéncias dao indicios de que o psiquismo se encontra marcado pelo que
extrapola a trama representacional (Bokanowski, 2002).

Ferenczi, a partir das construgdes sobre o trauma, evidencia a tragédia da
crianca e sua soliddo ao identificar-se com a figura que lhe produziu um
traumatismo. Trata-se de uma tragédia que, apesar de ser vivida de modo solitario,
constitui-se intersubjetivamente. Nessa condi¢do, a crianca pode eleger como
vélvula de escape a autodestruicdo, preferida ao sofrimento mudo. E neste ponto
que reside a importancia de acolher as comunicagdes desses pacientes, em sua
maior parte, sem palavras, que exigem a presenca afetiva e empatica do analista.
Frente a esta dindmica, caso o analista ndo esteja suficientemente atento, corre o
risco de repetir a conjuncao traumatica identificando-se ora com a crianca vitima,
ora com o abusador e ora com o adulto que desmente. Nesse sentido, torna-se
fundamental a observacdo da contratransferéncia, especialmente quando marcada

por experiéncias primitivas ou regressivas que serdo abordadas a seguir.

Comunicacao, regressao e seus impasses

A compreenséo e o acolhimento das comunicagdes do paciente, sobretudo,
quando estas ndo se apresentam por meio das palavras, se colocaram como
questdo desde muito cedo na clinica ferencziana. Sobre a comunicagdo sem
palavras, Freud (1912) j& havia tecido consideragdes ao apresentar o conceito de
transferéncia como repeticao dos clichés estereotipicos do paciente com o analista.
Dessa perspectiva, a tarefa analitica consiste na compreensdo das comunicacfes
inconscientes do paciente expressas pela repeticdo, retornadas a ele pelas
interpretagdes do analista.

Contudo, como o analista deve agir quando o paciente apenas revive as
situacbes sem conseguir produzir associa¢fes livremente? Como seria possivel
tornar as comunicagdes do analista compreensiveis a estes pacientes,
especialmente quando se encontram regredidos? Uma vez que a condi¢do de
regressdo produz modificacbes no modo de funcionamento psiquico, que passa a
ser guiado fundamentalmente pelo processo primario e introduz demandas

primitivas ndo satisfeitas pelas interpretacdes verbais reconstrutivas, como
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proceder entdo? Antes de serem apresentadas as propostas técnicas de Ferenczi,
cabe esclarecer o que esta sendo denominado regresséo.

Regressdo, em latim, significa volta, recuo e retrocesso ou retorno a um
estado menos evoluido. Mijolla (2005) assinala que ndo existe uma defini¢éo
psicanalitica muito precisa de regressdo e 0 interesse por esse conceito se
relaciona a nogdo de temporalidade: “Pode-se dizer que ela representa uma
articulacdo entre a intemporalidade do Inconsciente, 0S processos primarios e a
temporalidade dos processos secundarios” (pag. 1589).

Segundo Peixoto (2013), a regressdo foi vista por muito tempo,
especialmente pelos seguidores de Freud, como algo a ser tratado exclusivamente
pelo viés da interpretacdo, sendo que as demandas provenientes desse estado
deveriam ser respondidas com abstinéncia e privacdo. A regressdo foi tema de
discussdo entre Freud e Ferenczi e suas posturas e concepgdes tedricas em relacdo
a ela marcaram fortemente a técnica de ambos. Enquanto Freud insistia na
abstinéncia por parte do analista e na privacdo por parte do analisando em relacéo
as demandas regressivas, Ferenczi, por sua vez, formulou as no¢des de técnica
ativa, elasticidade, empatia e tato.

Enquanto para Freud a andlise favorecia a regressao a periodos primitivos
relacionados aos conflitos edipicos, para Ferenczi esse fenémeno, sobretudo
apresentado pelos pacientes que atendia, remetia a momentos ainda mais
primitivos do desenvolvimento que ele denomina como “estadgio do amor objetal
passivo” (Ferenczi, 1933, p. 118). Para ele, neste estagio indicios do amor objetal
ja podem aparecer, mas somente como fantasia, de forma ludica. Nesse periodo de
ternura, caso se imponha as criancas mais amor, ou um amor diferente daquele
que desejam, isso pode acarretar as mesmas consequéncias patogénicas que a
privacdo de amor. Em outras palavras, nesse periodo inicial as demandas sdo de
natureza terna e consistem em manter a fusdo sem intrusdo. A descricdo
ferencziana do estdgio do amor objetal passivo pode ser associada a fase da
dependéncia absoluta descrita por Winnicott (1967). Quando h& rupturas na
continuidade e sustentacdo das demandas desse estagio um efeito de traumatismo
se faz notar, sendo um de seus principais efeitos a diminuicdo do prazer de viver
(Moreno & Coelho Jr, 2012).
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Cabe salientar que, para que a medida de amor oferecida pelo adulto a
crianca ndo ultrapasse certo limiar e ndo se converta em intruséo, deve haver entre
eles uma comunicacdo experimentada como sintonia afetiva. Caso falte a
possibilidade de o adulto sintonizar-se na mesma frequéncia afetiva que a crianca,
a comunicacdo entre eles fica impossibilitada, resultando dai uma quebra precoce
nas experiéncias de fusdo e ternura necessarias nos primeiros momentos.

E possivel afirmar que, do ponto de vista ferencziano, a regressio durante
o tratamento diz respeito a duas situacdes fundamentais de natureza transferencial:
a primeira relacionada a reatualizacdo de demandas primitivas de amor terno; a
segunda relativa a reedigdo dos efeitos traumaticos experimentados quando as
demandas ternas e lidicas sdo correspondidas com elementos que extrapolam os
interesses infantis e que geram intrusdo, quebra de continuidade e de confianca.
Souza (2003) traz contribuigdes importantes sobre a dindmica intersubjetiva
envolvida na regressdo, assinalando que, nessa condigdo, o trauma deve ser
pensado como falha na relagdo entre o sujeito e 0 outro, e ndo como esséncia
estruturante.

Nos pacientes regredidos, as manifestacfes sintoméaticas mostram-se
relacionadas a um momento do desenvolvimento em que a linguagem verbal
ainda ndo se encontra plenamente constituida e as demandas se mostram
submetidas ao processo primario. Nesse sentido, as comunicacfes feitas pelos
pacientes regredidos ao analista mostram-se analogas as demandas do periodo
denominado por Ferenczi de amor objetal passivo ou estagio da ternura. Nesse
momento, as palavras tornam-se elementos secundarios face as demandas de
sustentacdo, continuidade e fusdo. Nesta reatualizacao transferencial as demandas
sdo basicamente de natureza terna. A linguagem da ternura pode ser pensada
como codigo comunicativo de um modo de ser, o estaddio da ternura, que tem
como caracteristica relacional basica a sensacdo do mundo e de si mesmo de
modo indivisivel, numa continuidade decorrente do sentimento de pertinéncia
(Gerber, 1999). Trata-se de uma vivéncia de fusdo com o outro, na qual prevalece
a completude e ndo a alienacdo de si. Na experiéncia de fusdo os interesses
mostram-se comuns a todos que compartilham o campo relacional que passa a ser

vivido como um modo de ser.
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As dificuldades observadas na comunicacdo com pacientes regredidos
dada sua pobreza fantasmatica, relacionam-se a momentos precoces do
desenvolvimento e, nesse sentido, a linguagem adulta convencional parece néo
surtir efeitos esperados, por ndo poder ser compreendida. Nesses casos, uma das
principais tarefas do analista é a de “traduzir para o paciente seus comportamentos
primitivos que ainda prescindiam da linguagem, ndo apenas como intérprete, mas
como um informante, ajudando o paciente a se dar conta do que vinha fazendo na
situacdo analitica” (Peixoto, 2013, p. 65).

Balint (1959), apoiado nas consideragdes ferenczianas sobre a regressao,
afirma que este estado pode ser atingido somente se paciente e analista tacita ou
explicitamente concordam que deva ser alcancado. Nesse sentido, a regressao nao
é um fenbmeno puramente intrapsiquico, mas intersubjetivo, no qual a resposta do
analista ao paciente regredido € de extrema importancia. O autor chama a atengéo
para diferentes posturas dos analistas em relagdo a regressdo. Para o autor, é
comum certos analistas ndo permitirem que a regressdo (benigna) ocorra,
particularmente se o trabalho analitico € realizado em numa &area da mente
acessivel apenas as palavras. Outro grupo de analistas mostra-se tolerante a
regressdes, porém, talvez inconscientemente forcem seus pacientes a sair dela por
meio de interpretacGes que demandam muito mais maturidade do que o paciente
pode suportar. Este tipo de trabalho analitico também é mantido no nivel verbal,
permitindo vislumbres do tranquilo, ndo excitado estado pré-verbal, mas néo
permitindo ao paciente mergulhar na busca de uma fusdo harmoniosa com o
objeto analista.

Durante o tratamento, a moderacdo, a discricdo e a reserva nas
interpretacdes se fazem necessarias a fim de ndo se tornarem intrusivas ao
paciente. As experiéncias mais genuinas de comunicacdo que envolvem o contato,
a sintonia e a compreensao, ainda que silenciosas, devem preceder as expressoes
verbais que sé devem ser oferecidas ao paciente quando este realmente precisar
delas, evitando minar o processo criativo do paciente. Essas contribui¢es védo ao
encontro do que é assinalado por Winnicott (1968) acerca da necessidade de o
analista ndo impor sua propria organizacdo ao caos do paciente a fim de néo
impedir suas verdadeiras experiéncias criativas, nem o deixar desesperan¢oso

quanto a poder se comunicar.
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Caso o analista ndo aja com tato, o que acaba por se reatualizar no
tratamento analitico € um desencontro, uma confusdo de linguas entre analista e
paciente. Nesse contexto, as interpretacdes, construidas a partir de referéncias ao
processo secundario, de uma linguagem adulta, acabam por nao surtir os efeitos
esperados. Tais comunicag¢Ges ndo sao compreendidas pelo paciente, porque este,
ao contrario do analista, encontra-se submetido ao processo primario. Nesse
contexto Ferenczi introduz a ideia de que o psiquismo e todos os seus fendmenos
é marcado por diferentes linguagens e pela “pluritemporalidade” (Ferenczi, 1924,
p. 278). Essa compreensdo é importantissima para uma mudanca na postura
analitica cuja énfase passa a recair sobre a sustentacdo de certas experiéncias
durante as repeticdes traumaticas e ndo apenas para as interpretacoes.

Sendo a regressao inevitavel, cabe ao analista favorecer, ou pelo menos
ndo impedir a regressdo do paciente na situacdo analitica. Para isso, o analista
deve suportar o processo analitico e descobrir a tensdo maxima que o paciente
pode tolerar e utiliza-la para o seu trabalho, cuidando para que a tensdo néo
ultrapasse o seu limite. A partir de Ferenzi, os comportamentos, repeticdes ou
acting out passam a ter a mesma importancia das comunicagdes verbalizadas. Para
ele, cabe ao analista traduzir para o paciente seus comportamentos primitivos que
ainda prescindem da linguagem, ajudando-o a compreender aquilo que é atuado
na situacao analitica. Frente a essas consideracfes, pode-se afirmar que Ferenczi
inaugura na psicanalise uma ética do cuidado ndo apenas a partir de suas
concepgdes, mas também com base nas técnicas que desenvolveu que serdo

abordadas a seguir.

Comunicagao na técnica analitica

Todos os empreendimentos técnicos que Ferenczi estabeleceu durante seu
trabalho clinico visavam favorecer o contato e a comunicagdo com seus pacientes.
As indagacdes ferenczianas acerca da técnica analitica direcionada para 0s
pacientes regredidos e traumatizados partem da observacdo dos fendmenos
intersubjetivos que marcam as formas de relacdo, de comunicacdo e de
conhecimento que podem se estabelecer entre analista e paciente. Essas
indagacdes, para o autor, se inserem numa pratica que questiona os limites do que

pode vir a ser conhecido (Coelho Jr, 2004), e, nesse sentido, permite o vislumbre
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de uma ética e uma clinica voltadas para o cuidar, para além das interpretagdes
cheias de sentido. Assim, as questdes que emergem giram em torno do lugar que o
outro ocupa, da maneira como se d& o relacionamento analista-paciente, assim
como, as consequéncias, para o paciente, das falas e acdes do analista. Entretanto,
apesar da centralidade dessas questdes, grande parte dos autores caros a historia
da psicanalise ndo chegaram a aborda-las de modo mais elaborado.

Em 1920, na comunicacdo apresentada no VI Congresso da Associacao
Internacional de Psicanalise, intitulada “Prolongamentos da ‘técnica ativa’ em
psicanélise”, Ferenczi apresenta as primeiras formulagfes a respeito dos
procedimentos técnicos utilizados com o0s pacientes resistentes ao método
interpretativo. A técnica ativa consistia em fazer injuncdes ou proibicdes aos
pacientes a fim de que a libido empregada em certos atos masturbatérios ou
tiques, por exemplo, pudesse ser reinvestida no tratamento. Ferenczi aposta no
aumento da tensdo, possibilitado pelo desprazer imposto pela realizagcdo de uma
tarefa obrigatoria ou pela rendincia a certas acOes agradaveis, como forma de
exacerbar os sintomas e aumentar a violéncia do conflito.

Cabe destacar que a técnica ativa sera iniciada por Ferenczi a partir da
observacao freudiana das resisténcias do Eu que se estabelecem frente ao trabalho
analitico, e que frequentemente instam o paciente a se relacionar com o analista
como um estranho que lhe esta fazendo exigéncias desagradaveis (Freud, 1937).
Para Freud, esta acdo deve ser combatida a partir do principio da priva¢do, num
estado de abstinéncia. Seguindo esta recomendacdo, Ferenczi estabelece a técnica
ativa como medida a ser utilizada com pacientes resistentes ao método
interpretativo. Entretanto, anos depois, em seu artigo “Contraindicacdes da técnica
ativa”, Ferenczi (1926) nota que tal empreendimento, ao invés de diminuir,
aumentava ainda mais as resisténcias ao tratamento. Diante dessa constatacdo, o
aumento da tensdo provocado pela frustracdo imposta pelo comportamento ativo
do analista deveria ser abrandado. Dois anos mais tarde, Ferenczi propde uma
elasticidade da técnica psicanalitica que sera adotada como nova ferramenta
terapéutica (Pimentel & Coelho Jr, 2009).

A elasticidade da técnica referida por Ferenczi (1928) no texto “A
elasticidade da técnica psicanalitica” se refere, sobretudo, a capacidade subjetiva

do analista para se relacionar com o paciente a partir do tato e da empatia,
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norteadores de sua acdo. O tato psicoldgico, definido como “a faculdade de ‘sentir
com’ (Einfihlung)”, envolve o estabelecimento de um contato empético e permite
uma compreensao emocional sobre “quando e como se comunica alguma coisa ao
analisando” (p. 32). Ao usar o tato como guia durante as sessdes, Ferenczi
introduz um novo elemento a técnica analitica, denominado por ele de empatia.

A empatia, do grego empatheia, indica possibilidade de estar dentro, estar
presente, viver com e como o0 outro o seu pathos (Coelho Jr, 2004). De acordo
com Mijolla (2005) empatia € a representacdo concreta de um estado mental de
outrem incluindo a qualidade emocional que Ihe é propria. Assim, empatia. Ela
implica, portanto, um modo de comunicacdo que se estabelece para além das
palavras, abrangendo o campo sensivel do contato afetivo com o outro. Pimentel
& Coelho Jr (2009) assinalam que a empatia a tripla funcdo da empatia: como
uma forma de escuta, como um modo de comunicacao e também como um fator
terapéutico, ja que produz efeitos na relacdo analista-paciente. Trata-se, portanto,
de uma forma de conhecimento intuitivo complexo de outrem, possivel atraves
dos processos de identificacdo que é essencial para a comunicacdo psicanalitica
(Mijolla, 2005).

Ferenczi abre as portas para a investigacdo do complexo campo das
experiéncias intersubjetivas na situacao analitica ao explicitar que o analista tem a
sua sensibilidade como principal instrumento de compreensdo da experiéncia
psiquica do paciente. Entretanto, para que a empatia possa vir a ser utilizada como
via de comunicacdo no tratamento analitico ela exige como contrapartida que o
analista seja ele proprio analisado e que controle sua contratransferéncia. Esse
cuidado torna-se importante na medida em que, somente ao compreender suas
préprias mocdes inconscientes mobilizadas no contato com o outro, é que o
analista pode posicionar-se de modo realmente terapéutico, evitando ser evasivo
ou intrusivo pela ansiedade do contato ou mesmo confundir a linguagem da
ternura com a linguagem da paixao. Cabe destacar aqui o pioneirismo de Ferenczi
ao compreender a contratransferéncia como uma forma de comunicagdo do
analista com as vivéncias indiziveis de seus pacientes, no¢do desenvolvida
posteriormente por Racker (1948) e Heimann (1960).

Empatia e tato sdo nocdes que se imbricam na obra de S. Ferenczi,

sobretudo, quando concebidas como instrumentos clinicos capazes de superar
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gradualmente os limites impostos pelo método interpretativo. Para Ferenczi
(1928) ndo se trata de tornar a experiéncia algo puramente sensivel, sem
direcionamento ou rigor tedrico, mas de uma necessaria a distancia e
diferenciacdo do paciente a fim de ndo invadir e despotencializar as producdes
com os conteudos do analista.

Para Ferenczi, o trabalho clinico exige do analista que ele se despoje da
hipocrisia e da frieza que podem transformar a analise em um procedimento
burocrético, engessado e carente de autenticidade e vitalidade. A hipocrisia € uma
face do desmentido, e ocorre durante o tratamento quando o analista ndo consegue
perceber seu paciente com necessidades proprias e reconhece-las; ao contrario, as
nega, reforcando a clivagem (Ferenczi, 1932). Ao aplicar uma técnica a despeito
do paciente, o analista acaba por se tornar hipdcrita, dissimulando seus reais
sentimentos e percepcOes, reeditando a experiéncia traumatica e relancando seu
paciente na desesperanca quanto a poder se comunicar, desmentindo-o.

Frente a situacOes em que a teoria ou a técnica analitica encontram seus
limites, cabe ao analista reconhecer as limitacGes de seu saber e ter modéstia, que
“ndo € uma atitude aprendida, mas a expressdo da aceitacdo dos limites”
(Ferenczi, 1928, p. 36). O fanatismo por interpretaces faz parte das doengas da
infancia do analista e, nesse sentido, cabe ao analista tratar sua propria neurose e
adaptar-se ao seu paciente, ndo o contrario. Quando o analista mantém postura de
frieza e hipocrisia acaba por produzir pacientes submissos, comunicando-lhes,
mais uma vez, que a eles cabe apenas adaptar-se ao mundo do qual podem ser
apenas observadores, nunca seus agentes. O analista, assim, acaba por reproduzir
a mesma cena que tornou os pacientes frageis e incapazes de reagir frente a
onipoténcia do outro. Nesse caso, 0 que é comunicado é a linguagem da
indiferenca (Verztman, 2002).

Ao propor que o analista se despoje do peso de um saber dado a priori e
mergulhe numa clinica que se da de modo compartilhado e fundamentado na
confianca, Ferenczi acaba por propor uma ética do cuidado (Franca & Rocha,
2015), que convoca o analista a tomar o lugar, ndo apenas de ouvinte, mas de
testemunha (Gondar & Antonello, 2016), garantindo o acolhimento e a
hospitalidade do espaco criado entre ele e seu paciente (Osmo & Kupermann,
2002).
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Consideracoes finais

Ao postular o setting analitico como espaco de comunicacgdo, possivel
apenas a partir da implicacdo do analista no tratamento, da sintonia afetiva
sustentada, da empatia e do tato, Sandor Ferenczi abre caminhos para uma série de
desdobramentos na histdria da técnica e da teoria psicanalitica. Apesar de sua obra
ter sido deixada no ostracismo por tanto tempo, 0 pensamento ferencziano tem
sido cada vez mais retomado e mostra-se, ndo obstante, desconcertantemente
atual. O autor mostra-se ousado ao denunciar a burocrética hipocrisia e a frieza do
analista mascaradas de técnica e insiste que o mais importante para um trabalho
verdadeiro, vivaz e efetivo, € a analise pessoal do analista a fim de lhe permitir
compartilhar nos espacos comuns proporcionados pela intersubjetividade com o
analisando suas dores e esperancas.

Ao vislumbrar as particularidades subjetivas de configuragfes que
escapavam as neuroses classicas, Ferenczi buscou reformular a teoria e a técnica.
Estas, sim, precisavam ser ampliadas para abranger o que a psicanalise, até entéo,
entrevia com muita reserva. Quanto aos pacientes traumatizados, clivados,
deveriam ser ajudados a partir de uma postura benevolente, afinal, trata-se de
sujeitos que sofrem o siléncio de morte de um entorno que se mantém inacessivel
as suas comunicacdes e apelos. Ferenczi, para além da frustracdo e da
responsabilizacdo, alerta os analistas a ndo impedirem as comunicacGes de seus
pacientes, a ndo desmenti-los e vai além ao demonstrar que a clinica psicanalitica
ndo esta pronta, mas deve construir-se e reconstruir-se continuamente de forma

partilhada.
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Comunicacao e intersubjetividade em D. W. Winnicott

Communication and intersubjectivity in D. W. Winnicott

Resumo

As contribuicbes de W. D. Winnicott para a temética da comunicacdo séo bastante
originais e relacionam-se, sobretudo, a empatia, as experiéncias e vivéncias
emocionais e ao siléncio. Neste trabalho, discute-se a no¢do de comunicagao para
Winnicott, tendo em vista suas propostas remetidas a teoria da intersubjetividade.
Para tanto, foram analisados artigos da obra do autor nos quais a tematica da
comunicacdo foi abordada. Da investigacdo dos textos, emergiram categorias de
andlise teéricas, dentre as quais, para apresentacdo neste trabalho, foram
selecionadas as seguintes: comunicacdo na fase de dependéncia absoluta;
comunicacéo e o relacionamento com o0s objetos; dois tipos de ndo comunicacao e
comunicacdo nas propostas terapéuticas de Winnicott. Do ponto de vista
winnicottiano, a comunicacdo diz respeito a um processo psiquico precoce que
nasce e é sustentado pela intersubjetividade.

Palavras-chave: comunicacdo, Winnicott, intersubjetividade.

Abstract

The contributions of the D. W. Winnicott on this matter are very original and
relate, above all, to empathy, to emotional experiences and perception, and to
silence. In this paper, we discuss the notion of communication for Winnicott, in
view of his propositions relating to the theory of intersubjectivity. In order to do
this, we analyzed articles from the work of the author in which he approached the
communication theme. From the investigation of the texts emerged categories of
theoretical analysis, among which we selected the following to present in this
paper: communication in the stage of absolute dependence; communication and
the relationship with objects; two types of non-communication; and

communication in the therapeutic proposals of Winnicott. From the winnicottian
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point of view, communication concerns an early psychic process that is born and
sustained by intersubjectivity.

Keywords: communication, Winnicott, intersubjectivity.

Introducéo

A temética da comunicacdo ocupa nos trabalhos de D. W. Winnicott um
lugar bastante privilegiado, perpassando toda a sua obra. A perspectiva
winnicottiana de comunicagdo  mostra-se  totalmente marcada pela
intersubjetividade, ressaltada na méaxima de que ndo existe essa coisa chamada
bebé, uma vez que, tanto o bebé quanto sua méae s sdo concebidos a partir do viés
relacional (Winnicott, 2000/1951; 2006¢/1970). A intersubjetividade é fundada,
para o autor, a partir das trocas entre mée e bebé, que, nos primeiros momentos,
ndo podem ser compreendidos como sujeitos separados (Graria, 2008).

A importancia dada por Winnicott a intersubjetividade e ao ambiente para
a construcdo da subjetividade e das possiblidades de comunicacdo pode ser
considerada um aspecto que o distingue dos outros autores da Escola Inglesa de
Psicanalise, como M. Klein e A. Freud. Apesar de Klein ter influenciado o
pensamento de Winnicott, sobretudo no que diz respeito ao mundo interno, aos
seus objetos e a fantasia, as divergéncias entre eles giravam em torno do efeito
produzido pelo ambiente e da importancia dada por ele as primeiras relagdes reais.
Para o autor, 0 ambiente ndo é apenas experimentado pelo sujeito a partir de seus
recursos internos, o ambiente é constitutivo, antecedendo-o.

A inclusdo da questdo da intersubjetividade no arsenal psicanalitico é
historicamente recente e ndo se da sem debates e divergéncias (Coelho, 2012).
Diante de uma comunidade psicanalitica que focalizou por décadas o
funcionamento psiquico de um ponto de vista intrapsiquico, a passagem explicita
do eixo de trabalhos psicanaliticos para a dimensédo intersubjetiva produz muitas
tensdes. As divergéncias se dao, sobretudo, pelo receio de que 0 uso
indiscriminado do conceito retire a énfase clinica e teodrica dos trabalhos
psicanaliticos da dindmica intrapsiquica, dos conflitos do inconsciente e da
sexualidade e passe para “uma area etérea e pouco precisa da dimensdo

relacional” (Coelho, 2012, p. 8). Considerando que a aceitacdo da
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intersubjetividade no meio psicanalitico é bastante recente, podemos imaginar as
resisténcias as teorias de Winnicott a época.

Além de formular uma teoria da comunicacdo atrelada a nocgdo de
intersubjetividade, Winnicott confere, a capacidade de se comunicar outras
caracteristicas bastante peculiares. Para Winnicott, a comunicagdo serd concebida
fundamentalmente como uma comunicacdo silenciosa, sobretudo no inicio da vida
(Winnicott, 1975/1967). A primazia dada pelo autor a comunicagdo ndo recai
sobre as palavras, mas sobre a empatia, sobre as experiéncias emocionais e sobre
o siléncio.

Estendendo essas concepgfes para o tratamento analitico, percebemos o
impacto que elas imprimem sobre a técnica psicanalitica. As ideias de Winnicott
sobre a comunicagdo promovem mudancas importantes no manejo da técnica que
envolve o uso do espaco terapéutico, incluindo o uso das interpretacfes e do
siléncio.

Seguindo esse viés, Coelho (2012) aponta que Winnicott reafirma uma
mudanca de énfase que ja havia sido iniciada por Ferenczi e Balint, na década de
1940. Essa mudanca seria caracterizada, de um lado, por transformacdes na
técnica classica — com a relevancia dada a alteridade do analista, & incluséo da
dimensdo contratransferencial e as mudancas no trabalho interpretativo — e, de
outro, por novas formulacbes tedricas que passaram a incluir conceitos que
indicavam a necessaria inclusdo do outro como objeto (externo) e como elemento
constitutivo do psiquismo. Tal mudanca incluiu também as formas de
comunicacdo ndo verbal em analise, as angustias e limites de pacientes
borderlines e a atencdo aos periodos pre-verbais da infancia.

Tendo em vista toda a riqueza e a complexidade que permeiam a nogéo de
comunicacgédo na obra de Winnicott e seus desdobramentos, este trabalho pretende
discutir as concepg¢des de comunicacao na obra do autor. A fim de alcancarmos o
objetivo deste estudo, a comunicacgéo serd abordada a partir de algumas categorias
tedricas de andlise que emergiram de pesquisa sobre o conceito de comunicacéo
na obra de Winnicott. As categorias com as quais trabalharemos nesse artigo sao:
Comunicacédo na fase de dependéncia absoluta; Comunicacéo e o relacionamento
com 0s objetos; Dois tipos de ndo comunicacdo e Comunicacdo nas propostas

terapéuticas de Winnicott.
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Comunicagéo na fase de dependéncia absoluta

Winnicott (1983/1960) no artigo intitulado “Corddo: uma técnica de
comunicacdo” apresenta uma ideia do que seria para ele a principal funcdo da
comunicacdo: favorecer a ligacdo e a integracdo de elementos ndo integrados.
Apesar desse entendimento sobre a fun¢do da comunicagdo, esta ndo se da pelos
mesmos meios, nem visando aos mesmos propositos, ao longo do
desenvolvimento humano. As capacidades psicoldgicas relacionadas ao
amadurecimento se distinguem em termos do proprio desenvolvimento e da
qualidade do ambiente, que pode ser mais ou menos facilitador. Nesse sentido,
cabe apresentar 0 modo como a comunicacdo se estabelece na fase inicial do
desenvolvimento emocional, chamada por Winnicott de fase da dependéncia
absoluta.

De acordo com Winnicott, no inicio, ndo € possivel pensar num bebé com
um self diferenciado do self da mée, uma vez que 0 que marca 0S momentos
iniciais do desenvolvimento é a fusdo entre o lactente e sua méde. Assim, para o
bebé, a mée e ele compdem uma mesma unidade. Para a mae, essa fusdo é
possivel pelo estado de preocupacdo materna primaéria, atraves do qual ela
consegue acolher as comunicacOes de seu bebé e atendé-lo no tempo adequado
(Winnicott, 1994d/1969).

A preocupacdo materna primaria foi pensada por Winnicott como um
estado psiquicamente regredido da mée, no qual ela é capaz de estar sensivel e
atenta aos sinais que Ihe comunicam as necessidades bioldgicas e narcisicas de
seu bebé, permitindo-lhe atendé-las no tempo e na forma adequados. Dessa
maneira, € possivel evitar possiveis mal-entendidos na comunicacdo que originam
a auséncia ou a perda da mutualidade (Grafia, 2008; Winnicott, 1994d/1969).

A comunicagdo no inicio da vida é basicamente uma comunicacdo
silenciosa, favorecida pela preocupacdo materna primaria e pela experiéncia de
mutualidade. Para Winnicott (1994b/1963), nas fases iniciais do desenvolvimento,
a comunicacao silenciosa se relaciona com o aspecto subjetivo dos objetos. Essa
comunicagéo precisa, entretanto, ser facilitada pelo ambiente ou pelo apoio do ego
da mée ao ego imaturo do lactente.

A comunicacdo silenciosa pode ser observada na experiéncia da

amamentacdo, e tem, para Winnicott (2006b/1968), uma importancia vital nas
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primeiras trocas, vistas como as primeiras comunicagdes entre mée e bebé.
Entretanto, a amamentagdo ndo se limita & ingesta de leite e satisfacdo das
necessidades fisicas do beb& mas se constitui em verdadeiras experiéncias
emocionais que acompanhardo a atividade alimentar. Durante a amamentacédo é
enfatizado o papel da troca de olhares entre mde e bebé& que tornam a
comunicacdo um fato inegével. Grafia (2008) afirma que, embora os bebés sejam
alimentados por suas maes, a comunicacdo entre mde e bebé s6 acontece
efetivamente a partir do desenvolvimento de uma situacdo de alimentagdo mutua,
reforgando o carater intersubjetivo dessas primeiras trocas.

O conceito de comunicacdo silenciosa € introduzido por Winnicott na
década de 1960, em seu artigo “Comunicacdo e ndo comunicacdo levando ao
estudo de certos opostos” (1983c/1963), e serd desenvolvido em dois outros
importantes escritos que sdo “O papel de espelho da mée e da familia no
desenvolvimento emocional” (1975a/1967) e “A comunicacdo entre o bebé e a
mée e entre mée e bebé, comparada e contrastada” (2006a/1968). Nesses textos,
Winnicott enfatiza a primazia da empatia e do siléncio para a comunicacao, para
além das verbalizages, destacando ainda esses aspectos em relagéo ao tratamento
analitico (Grafia, 2008).

Nos momentos iniciais, a forma de a mae se comunicar silenciosamente
com o bebé se faz pura e simplesmente pela garantia que ela oferece da sua
presenca enquanto mée-ambiente. Igualmente, a forma de o bebé se comunicar
com a mae reside no fato de permanecer vivo, de mostrar para a mae que 0 seu
seio e 0 seu alimento foram suficientes para garantir-lhe a sobrevivéncia. Nesse
sentido, observamos como a comunicacdo entre mae e bebé, ainda que sem
palavras, assume vital importéncia para a dupla (Winnicott, 2006a/1968).

De acordo com Winnicott (1994d/1969), mde e bebé chegam a
mutualidade de maneiras diferentes, pois a mde ja foi um bebé, ao passo que o
bebé o é pela primeira vez. Dada a dependéncia do bebé, essa mutualidade
mostra-se subordinada a capacidade que a mae tem de adaptar-se as necessidades
do recém-nascido através da sustentacdo, holding, que envolve tudo o que ela faz
no cuidado com seu bebé. A perturbacdo no estabelecimento da comunicagéo
nesta fase primitiva da relacdo méae-bebé pode ocorrer quando ndo existe o

ambiente facilitador.
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A comunicagdo silenciosa entre méde e bebé se fundamenta na
confiabilidade que a mae transmite ao infante na medida em que permanece atenta
a ele, protegendo-o das intrusdes da realidade externa quando ele ainda ndo tem
ferramentas para tal (Winnicott, 1994d/1969). Essas intrusdes produzem
rompimentos na linha da vida do bebé, constituindo traumas. O trauma ¢ definido
pelo autor como aquilo contra o qual um individuo ndo possui defesa organizada,
seguido por um estado de confusdo, acompanhado por uma reorganizacdo das
defesas primitivas (Winnicott, 1994d/1969, 1975c¢/1969). Para Winnicott, a
consequéncia da capacidade de comunica¢do mutua entre mae e bebé envolve a
possibilidade de o bebé avangar no desenvolvimento, ou, tendo necessidade,
regredir com a seguranca de poder contar com um ambiente empatico,
vivenciando a onipoténcia e a criagdo, ao invés de vivenciar um cair sem fim, que
caracteriza as angustias impensaveis.

Em 1967, no artigo “O papel de espelho da méde e da familia no
desenvolvimento emocional”, Winnicott apresenta outra nuance da comunicacéo
entre mée e bebé. Segundo o autor, apesar de a mée ter o papel de espelho para o
bebé, pois ao vé-la ele pode ver a si mesmo refletido no olhar dela, esse reflexo s6
sera efetivo se, de fato, o bebé existir emocionalmente para sua mée e puder ser,
efetivamente, visto por ela (1975a/1967). Sobre o papel de espelho da mae, Grafia
(2007) ratifica a impossibilidade de a mée ser um espelho, marcado pela
neutralidade, para o seu bebé. Para ele, 0 bebé passa a se ver através do que vem
da mae, de sua historia e de suas projecdes e, além disso, a mée é incapaz de
apreender direta e totalmente o ser do bebé. Observa-se que, para além das
idealizagdes, a adaptacdo entre a mae e seu bebé é sempre incompleta.

A auséncia de um ambiente suficientemente bom produz falhas na
comunicacgdo inicial entre méde e bebé e leva ao que Winnicott (1983c/1963)
chamou de opostos e fracassos da comunicagdo. Para Winnicott, as situacfes
patoldgicas envolvendo a ndo comunicacao reativa podem ser observadas, por
exemplo, nos casos de esquizofrenia infantil e no autismo. Nessas situagdes,
vemos a falha da sustentacdo das comunicagdes entre a dupla mae-bebé e os
prejuizos para o desenvolvimento do lactente e para a relacdo entre ambos
(Laznik, Maestro, Muratori & Parlato 2005). Caso as primeiras experiéncias de

comunicacdo ndo sejam bem sucedidas, o bebé se vé as voltas com a experiéncia
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da ansiedade impensavel ou arcaica, experimenta um estado de confusdo aguda ou
conhece a angustia da desintegracdo, a desorientacdo e o isolamento completo por
ndo existirem formas de comunicacdo (Santos, 1999; Winnicott, 1952,
1994d/1969).

A comunicacéo inicial, marcada pela fusionalidade e pela mutualidade,
cede lugar, se sustentada pelo holding materno, ao relacionamento com os objetos.
Esse relacionamento envolve primeiramente 0s objetos subjetivos e
posteriormente 0s objetos objetivamente percebidos e 0s objetos transicionais.
Nesse sentido, podemos discutir como se da o relacionamento do bebé com esses
objetos e em que medida favorece a capacidade de comunicacédo do lactente.

Comunicacao e o relacionamento com os objetos

Para Winnicott (1983c/1963), o ato de comunicar-se estd ligado
fundamentalmente ao relacionamento com objetos. Entretanto, esta capacidade
para relacionar-se com objetos ndo surge naturalmente com a maturacdo, na
medida em que depende também da qualidade da provisdo ambiental oferecida.
Verifica-se que, até que o bebé possa se relacionar com objetos, ele precisara
contar com um ambiente que sustente para ele essa possibilidade, apresentando os
objetos no tempo adequado para que ele possa cria-los. Certamente, essa
prontiddo da mée ambiente sé é possivel se uma comunicagdo muatua entre eles
tiver se estabelecido.

As experiéncias emocionais iniciais sdo marcadas pela area da onipoténcia,
na qual o bebé cria os objetos com a ajuda do proprio ambiente facilitador, que os
dispde para que possam ser criados. A experiéncia de onipoténcia envolve um
paradoxo: o bebé esta criando o que esta |4 para ser encontrado. Essa operacéo,
muito mais que projetiva, é criativa por parte do bebé, mas depende de forma
absoluta do ambiente facilitador. Embora o objeto deva ser encontrado para que
possa ser criado, a énfase incide na criagdo do objeto e ndo meramente na
descoberta. Enquanto domina a onipoténcia criativa do bebé, as comunicacoes se
estabelecem basicamente com 0s objetos subjetivos e de forma silenciosa.

A passagem do relacionamento com objetos subjetivos para o
relacionamento com o0s objetos objetivamente percebidos depende em grande

medida das frustragdes do bebé&, mediadas pelo ambiente, que evidenciam a
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existéncia de um mundo que é ndo-eu. Na medida em que o objeto deixa de ser
apenas subjetivo para ser percebido objetivamente, a crianga, gradativamente,
deixa a area de onipoténcia como totalidade da experiéncia vital. A crianca
pequena é capaz de resolver essa tarefa na medida em que seu ambiente lhe
permite a aplicagdo de dois mecanismos psiquicos que servem & elaboragdo
afetiva da nova experiéncia: a destruicdo e o relacionamento com os fendmenos
transicionais (Castilho, 2012).

As acdes destrutivas representam em si acdes oportunas, atravées das quais
0 bebé experimenta de modo inconsciente se 0 objeto, afetivamente, pertence a
uma realidade influenciavel. O bebé ndo agride a mée para objetiva-la, ele a
objetiva como resultado da sobrevivéncia da mde as suas agressées. Se a mée
sobrevive aos ataques destrutivos sem revidar, ele pode, entdo, se deslocar para
um mundo no qual existem outros sujeitos. Nesse sentido, se a mée suporta seus
atos destrutivos como pessoa capaz de resisténcia, entdo ele se torna capaz,
através de integracdo de seus impulsos agressivos, de ama-la de modo mais
realistico e ndo apenas a partir de fantasias narcisicas de onipoténcia. Este ponto
de vista afasta Winnicott da teoria que tende a conceber a realidade externa apenas
em termos dos mecanismos projetivos do individuo. Considerando que o objeto
possa ser constantemente destruido e sobreviver, o sentimento de externalidade
contribui para a constancia objetal. Seguindo esse caminho, 0 objeto pode,
doravante, ser usado e ndo apenas criado.

Castilho (2012), ao comentar o papel da mde em relacdo aos ataques
destrutivos do filho, afirma que a agressividade envolvida nesta situacdo requer
que ela compreenda as fantasias e desejos destrutivos de seu filho como algo que
vai contra 0s seus proprios interesses e que, por isso, s6 compete a ele, como uma
pessoa ja autonomizada. Sendo assim, se um primeiro passo nessa delimitacdo
reciproca € bem-sucedido, a mée e a crianca poderdo se perceberem como
dependentes do amor um do outro, sem terem de se fundir simbioticamente.

Além das relacGes estabelecidas entre 0s objetos subjetivos e 0s objetos
objetivamente percebidos, cabe destacar um novo tipo de relacionamento objetal
que se da com o objeto transicional. Este relacionamento representa a primeira
experiéncia ndo-eu da crianga, capaz de favorecer as intermediacbes entre o

mundo interno e externo. Na teoria winnicottiana, o conceito de objeto ou
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fendbmeno transicional recebe trés usos diferentes: como processo evolutivo, como
etapa do desenvolvimento vinculada as angustias de separagdo e as defesas contra
elas e como um espaco dentro da mente do individuo. Em termos da
comunicacdo, os objetos transicionais ganham evidéncia, sobretudo, por tratarem
de um dominio intermediario que envolve um intrincado dialogo entre os objetos
subjetivos e 0s objetos objetivamente percebidos (Winnicott, 1975d/1971,
1975e/1971).

Na medida em que o objeto € subjetivo, &€ desnecessario que a
comunicacdo com ele seja explicita, pois se trata de um objeto que é fruto da
criagdo onipotente do infante. Quando o objeto passa a ser objetivamente
percebido, a comunicacdo pode, entdo, ser explicita ou muda. De acordo com
Winnicott, neste processo, aparecem duas coisas novas: 0 USO e 0 prazer
individual de variados modos de comunicagdo e o self individual que ndo se
comunica, ou o nucleo pessoal do self que é verdadeiramente isolado (Winnicott,
1963a).

Segundo o autor, a comunicacdo ndo silenciosa, que surge a partir do
relacionamento com o0s objetos, é qualitativamente diferente daquela dos
primeiros momentos, uma vez que nos primordios a fusdo domina a cena e ainda
ndo h& no bebé um self diferenciado. Nesse primeiro momento, a comunicacao é
implicita para a dupla e comunicar-se, nesse caso, significa simplesmente
continuar a existir e continuar a se desenvolver de acordo com 0S Processos
pessoais de maturacdo (1983c¢/1963, 1994b/1963).

Para que a comunicacdo se torne explicita, é preciso que a crianga passe
pela experiéncia da ndo comunicacdo simples, que consiste simplesmente em
repousar. E da ndo completude da comunicacdo silenciosa que surge a
necessidade da comunicagdo verbal. Em outras palavras, é preciso que o siléncio
seja elaborado, para que dele possa surgir a comunicacgdo néo silenciosa. Quanto
ao outro oposto da comunicacao silenciosa, “a ndo comunicagdo ativa ou reativa”
(Winnicott, 1983c/1963, p. 171), o autor pensou em seus desdobramentos

negativos e positivos.
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Dois tipos de ndo comunicagao

Ao abordar o tema da comunicacdo, Winnicott ressalta a importancia do
direito a ndo se comunicar. Direito caro, uma vez que protege quanto as fantasias
de ser infinitamente explorado, devorado, engolido, ou simplesmente funciona
como defesa diante da fantasia de ser descoberto. Essas consideragdes apontam a
importancia de se ter um espaco para o segredo, questdo também abordada por
Aulagnier (1979). Para ele, a comunicacdo teria dois opostos, a saber: a nao
comunicacdo simples e a ndo comunicacdo ativa ou reativa. Os dois opostos
apresentam aspectos positivos e negativos.

Os desdobramentos negativos estdo relacionados as patologias que
incluem a negacdo da comunicacdo, tal como o autismo, em gque a comunicacao
verbal ndo se desenvolve de forma satisfatoria. Pode-se considerar que nos casos
de ndo-comunicacdo ativa ou reativa, de alguma forma, o ambiente facilitador
para o desenvolvimento emocional teria falhado e pode-se reconhecer uma diviséo
(splitting) nas relacbes objetais da crianca. Com uma parte da mente, o lactente
passa a se relacionar com o objeto como este se apresenta e, para este propdsito,
desenvolve o que Winnicott denomina de falso self ou self submisso. Com a outra
parte, o lactente se relaciona com o objeto subjetivo, ou com fenémenos simples,
baseados nas experiéncias corporais, sendo estes dificilmente influenciados pelo
mundo percebido objetivamente (Winnicott, 1975d/1971). Cabe destacar que o
sentimento de existéncia surge na base de um estado ndo integrado, que nédo é
observado nem recordado pelo individuo e que se perde, a menos que seja
observado e espelhado de volta, por alguem em quem se confia, que retribui a
confianca depositada e atende a dependéncia relacional (Winnicott, 1975d/1971).
A comunicagdo com os objetos atraves de um falso self ndo carrega consigo o que
0 autor descreve como sensacdo de ser real; ndo é uma comunicacdo verdadeira
porque ndo envolve o nacleo do self, aquele que poderia ser chamado de
verdadeiro.

Winnicott (1983c/1963) também apontou que a negacdo da comunicacao
estd na base de um desdobramento positivo, fundamental para a construcdo da
sensacao de ser real e para o desenvolvimento das expressdes artisticas e culturais.
Em outras palavras, pode-se dizer que a comunicacdo com objetos subjetivos é

um fenbmeno normal que nos acompanha ao longo da vida e nos da a sensacgéo de
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ser real. Desse modo, na saude, Winnicott considera que a comunicagdo silenciosa
ou secreta com objetos subjetivos, que favorece a sensacdo de ser real, deve
assumir o controle periodicamente, para restaurar o equilibrio. Portanto, existe um
tipo de ndo-comunicacdo que representa um aspecto saudavel do dialogo entre a
mde e 0 bebé e que perdura ao longo da vida, pois € a ndo-comunicagdo que se
conecta com o nucleo do verdadeiro self, que se mantém isolado. Portanto, existe
um tipo de ndo-comunicagdo que representa um aspecto saudavel do dialogo entre
a mée e o bebé e que perdura ao longo da vida, pois é a ndo-comunicagdo que se
conecta com o nucleo do verdadeiro self, que se mantém isolado. Sobre esse ponto
de vista, Ogden (2002) ratifica 0 pensamento winnicottiano, afirmando que é tdo
importante para o paciente saber que é livre para estar em siléncio quanto para
falar. Para o autor, privilegiar a fala sobre o siléncio, a revelacdo sobre a
privacidade, a comunicacgéo sobre a ndo-comunicacdo, parece ser tdo ndo-analitico
quanto privilegiar a transferéncia positiva, a gratiddo e o amor em vez da

transferéncia negativa, da inveja, e do édio.

A comunicacdo nas propostas terapéuticas de Winnicott

A comunicacgéo nas propostas terapéuticas de D. W. Winnicott encontra-se
direcionada, sobretudo, para pacientes denominados pré-edipicos, cujas questdes
de tratamento incluem ansiedades primitivas relacionadas a continuidade da vida,
a sobrevivéncia ou a identidade. Esses pacientes ndo puderam contar com uma
mée ambiente suficientemente boa e, por isso, desenvolveram defesas severas
como o split ou falso self para sobreviverem as mais diversas agonias relativas ao
cair sem fim, ao despedacar-se, ao ser devorado e a desesperanca em relagdo a
poder se comunicar. As propostas técnicas de Winnicott para esses casos
baseiam-se no reconhecimento da importancia do ambiente inicial; da empatia
como sendo a base da comunicagdo ndo verbal, possivel gracas a experiéncia da
mutualidade; da presenca sem severidade; da regresséo para a dependéncia; do
holding analitico, do brincar e do siléncio (Outeiral, 2001).

Em termos da comunicagdo, Winnicott (1994b/1963) afirma que a base de
seu tratamento é o siléncio. Sobre isso, Coelho e Barone (2007) afirmam que a
autenticidade e a vitalidade do espaco terapéutico pensado por Winnicott derivam

da manutencdo do paradoxo entre comunicar-se € ndo se comunicar no dialogo
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psicanalitico. As ideias de Winnicott sobre o setting analitico oferecem, em lugar
de um codigo rigido de regras técnicas, uma teoria sobre como criar um campo de
comunicagdo real entre o analista e o0 paciente. Esse campo de comunicagdo
contempla um lugar para a privacidade como uma de suas caracteristicas mais
essenciais. Winnicott (1983b/1962) ressalta que, quando a comunicacdo €
abordada durante o tratamento, esta SO se estabelece a partir da posicdo na qual a
neurose (ou psicose) de transferéncia coloca o analista. Dessa maneira, a
comunica¢do, na neurose, sera marcada por elementos mais organizados,
relacionados ao conflito edipico e, na psicose, sera marcada por fenbmenos de
natureza mais primitiva, abalizada pela fuséo e pelo uso massivo de mecanismos
identificatdrios introjetivos e projetivos (Outeiral, 2001).

O analista no trabalho terapéutico pode assumir junto ao paciente algumas
caracteristicas de objeto transicional, pois representa o principio de realidade, ao
mesmo tempo em que pode vir a ser para ele um objeto subjetivo (Winnicott,
1983c¢/1963). Para o autor, trata-se de algo extremamente importante, pois a
comunica¢do com o paciente se mantém apenas enquanto o analista consegue
assumir o lugar de um objeto subjetivo. Nesse sentido, cabe destacar a
importancia de o analista vivenciar a regressdo junto ao paciente, a0 mesmo
tempo em que conserva um ego observador, andlogo a condicdo da mée quando
envolvida pela preocupacdo materna primaria. Caso o analista ndo se atente a
esse fator, corre o risco de lancar o paciente em profunda desesperanca pelo medo
de ndo poder se comunicar (Fernandes, 2010).

Para Winnicott (2000c/1954-5; 1983a/1960), alguns pacientes necessitam
da regressao para reexperienciarem a fusdo e a dependéncia com o analista, uma
vez que tais experiéncias ndo foram bem sucedidas inicialmente. O propoésito da
regressdo ndo € prover uma experiéncia emocional corretiva, mas permitir ao
paciente deparar-se com situacfes emocionais que podem ser vividas e,
consequentemente, integradas. Essa é a fase mais desafiadora para analistas e
pacientes, devido a dor sofrida por ambos e a raiva que é dirigida ao analista
(Forlenza, 2008). Assim, a regressao s6 pode ser vivenciada se houver, por parte
do analista, disposicdo interna para suportar e conduzir sem retaliar a experiéncia
de indiferenciacio e caos do paciente, agora  compartilhada

contratransferencialmente.


DBD
PUC-Rio - Certificação Digital Nº 1311625/CA


PUC-RIo - Certificacdo Digital N° 1311625/CA

66

No espago terapéutico, deve haver lugar para a experiéncia da
confiabilidade, comunicada pela aceitagdo das ideias e das sequéncias de
pensamento aparentemente desconexas, sem a presuncdo de um fio significante.
Esse espaco pressuple, por parte do analista, a aceitacdo do caos e do absurdo,
sem uma tentativa de organizacdo pelas interpretagdes, que nada mais seria que
uma defesa. A consequéncia da negacdo do caos é o abandono pelo paciente da
area do absurdo, devido a desesperanca de comunicad-lo. Para Winnicott
(1975e/1971), mais importante que qualquer verbalizacdo séo certas experiéncias
que ocorrem dentro das sessdes. De acordo com Grafa (2008), Winnicott se
mostra particularmente atento ao fator tempo e temeroso quanto a violéncia da
interpretacdo, a qual podera transformar-se de movimento de libertagdo pessoal,
em uma pratica doutrinaria alienante.

Para Winnicott (1983a/1960), as verbaliza¢Ges sdo feitas basicamente por
dois motivos. O primeiro diz respeito a criacdo de um espaco de protecdo ao self
incomunicado do paciente, e 0 segundo objetiva tirar o analista de uma posicao
onipotente. Vemos assim, destacada por Winnicott, a importancia de ndo se
compreender tudo, de permitir ao paciente um espaco de segredo, onde possa
manter-se incomunicavel. Essa postura traz uma premissa ética que envolve o
respeito ao outro, pois ainda que compreenda as bases do sofrimento do paciente,
ndo cabe ao analista tolher o paciente da possibilidade de ser criativo e de chegar
aos proprios insights. Ele enfatiza ainda que, numa consulta terapéutica, o
momento significativo é aquele em que a crianga (ou o adulto) surpreende a si
mesma e ndo 0 momento de uma interpretacdo arguta por parte do analista. Para
Winnicott (1983a/1960, 1994¢/1968), as interpretacbes devem ser econémicas, a
fim de ndo se tornarem ensinamentos e doutrinagéo, longe da espontaneidade e da
criatividade do verdadeiro espago analitico. O crescimento obtido pelo tratamento
analitico envolve a capacidade de brincar do paciente e, consequentemente, do
analista (Winnicott, 1975d/1971). Para o autor, a brincadeira € uma forma de
comunicacdo em psicoterapia e esta a servico da comunicagdo consigo mesmo e
com os outros. (Winnicott, 1994a/1954).

Winnicott (1975d/1971) afirma que quando um paciente ndo pode brincar,
0 psicoterapeuta tem de atender a esse sintoma principal antes de interpretar

fragmentos de conduta, pois brincar exige a experiéncia de confiabilidade. Caso
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essa experiéncia ndo tenha sido possivel no percurso histérico do sujeito, a
analise, a partir da transferéncia, pode favorecer essas experiéncias primarias
permitindo uma reatualizacdo das experiéncias de controle onipotente, de criacdo
e de holding. Se a confiabilidade ¢ uma experiéncia entre a mée e o bebé e, na
anélise, o sujeito podera ficar sozinho na presenca de alguém, adquire-se
tranquilidade de que a pessoa a quem se ama € digna de confianca e permanece
disponivel quando é lembrada, apds ser esquecida.

Para o autor, a comunicacdo a partir da brincadeira pode se dar na medida
em que a presenca do analista, como espelho, concede ao ato de brincar a
qualidade de comunicagdo. Para Winnicott (1975d/1971) o brincar é universal,
mas as criangas brincam com mais facilidade quando a outra pessoa pode estar
livre para entrar na brincadeira. Essa observacdo nos remete imediatamente para o
trabalho analitico que deve ser feito com os préprios analistas, a fim de que néo
apenas consigam brincar, mas que permitam aos seus pacientes sejam eles adultos
ou criangas, vivenciarem as experiéncias criativas e comunicativas que o brincar
possibilita (Grafa, 2010).

Considerac0es finais

As ideias de W. D. Winnicott sobre a comunicacdo fundamentam-se no
entendimento de que mais importante do que aquilo que possa ser dito, é 0 que
possa ser vivido nas experiéncias compartilhadas. Trata-se de uma concepc¢éo de
comunicagdo em que as pequenas sutilezas mostram-se mais significativas que
interpretacdes argutas do analista.

Winnicott parte do material mais primitivo, mais recondito e, nem por isso,
menos complexo, uma vez que exige do analista sensibilidade e capacidade de
suportar angustia, fusdo, caos e desagregacdo, preservando, contudo, uma parte
saudavel. Até que as palavras possam ter lugar, Winnicott nos ensina que muito ja
foi comunicado através dos atos, dos gestos ou, simplesmente, da manutencdo da
vida.

O conceito de comunicacdo na obra de Winnicott se desloca do lugar
comum das palavras e passa para o terreno das experiéncias compartilhadas em
siléncio, assinaladas apenas no momento oportuno, de modo que possam

favorecer o crescimento pessoal. Essa concepcdo sobre a comunicacdo traz
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contribui¢Bes importantes em termos ndo apenas tedricos, mas técnicos, uma vez
que subverte a ideia classica de interpretagdo psicanalitica, centrada na palavra.
Sua concepc¢do nos remete ao poeta Mario Quintana, que diz que as palavras séo
borboletas mortas espetadas no papel uma vez que ha experiéncias que nunca
poderdo ser traduzidas em palavras. Além disso, ao abordar os espagos comuns
entre mée e bebé, o autor abre caminhos para os desenvolvimentos posteriores de
uma clinica psicanalitica voltada as familias, aos grupos e as instituicdes, nas

quais predominam espacgos comuns e partilhados.
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Comunicacdao e intersubjetividade na familia

Communication and intersubjectivity in the family

Resumo

A compreensdo sobre a comunicacdo na familia, concebida como fenémeno
intersubjetivo, tem sido bastante ampliada a partir das contribuicdes de René
Kaés, André Ruffiot, Didier Anzieu e Alberto Eiguer. Para os autores, 0 sujeito
mostra-se tributario das comunicacbes familiares, particularmente daquelas que
veiculam os legados, os lugares, as defesas e as patologias em uma dindmica
psiquica inconsciente. Neste trabalho, a comunicacéo familiar é abordada a partir
da premissa da intersubjetividade, tendo como referéncia central as nogdes de
aparelho psiquico grupal e familiar. A fim de estudar a comunica¢do no espago
grupal da familia, foram criadas algumas categorias tedricas de analise:
“comunicacdo nos espacos comuns e partilhados”; “comunicacdo e vinculos na
familia” e “ressonancias da comunicagdo familiar no tratamento analitico”. A
partir do estudo proposto conclui-se que a comunicacdo na familia € um processo
que estrutura o psiquismo e tece os lugares a serem ocupados por cada um na
cadeia geracional.

Palavras-chave: comunicacgdo, intersubjetividade, grupos, familia.

Abstract

The understanding of communication in the family, conceived as an
intersubjective phenomenon, has been greatly amplified from the contributions of
René Kaés, André Ruffiot, Didier Anzieu and Alberto Eiguer. For the authors, the
subject appears to be a tributary of family communications, particularly those that
convey legacies, places, defenses and pathologies in an unconscious psychic
dynamic. In this work, family communication is approached from the premise of
intersubjectivity, having as central reference the notions of group and family
psychic apparatus. In order to study communication in the family group space,

some theoretical categories of analysis were created: "Communication in common
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and shared spaces"; "Communication and bonds in the family" and "resonances of
family communication in the analytical treatment”. From the proposed study, it is
concluded that communication in the family is a process that structures the
psychism and weaves the places to be occupied by each one in the generational
chain.

Keywords: communication, intersubjectivity, groups, family.

Introducéo

O estudo das familias, a partir do referencial psicanalitico, tem seu inicio
na década de 1950 com os trabalhos de Bion, na Inglaterra, Anzieu e Kaés, na
Franca e Pichon-Riviere, na Argentina. Esses autores pioneiros produziram novos
conceitos metapsicoldgicos que se consolidaram plenamente na década de 1970 e
forneceram as bases para a articulacdo teorica e clinica acerca de aspectos do
funcionamento psiquico produzido e manifestos na grupalidade.

Nesse sentido, o escopo conceitual psicanalitico passou a ser pensado em
suas especificidades nas situacdes que envolvem grupos, especialmente, 0 grupo
familiar. Assim, a nogdo de comunicagdo concebida como fendmeno
intersubjetivo foi bastante ampliada (Féres-Carneiro, 1994; Magalhdes & Féres-
Carneiro, 2010). Cabe destacar, que as noc¢des de comunicacdo e
intersubjetividade se apresentam como concepgOes abrangentes e de dificil
delimitacdo, sendo, ainda hoje, objetos de divergéncia conceituais entre 0s
psicanalistas (Coelho Jr., 2002; Avila, 2009; Piva, Saldanha, Gomes, Martini,
Dariano, Ferraro, Silva & Spizzirri, 2010).

De acordo com René Kaés (1997), ao contrario do que fora sustentado por
tanto tempo por muitos analistas, a psicanalise freudiana nasce fundamentada em
uma concepcdo intersubjetiva do sujeito do Inconsciente, requerendo a
intersubjetividade como condicéo constitutiva da vida psiquica humana. Trata-se,
portanto, de uma premissa que considera 0 grupo como precedente ao sujeito do
grupo, que nao pode fazer-se sua causa ou efeito sem se alienar nele. Para o0
autor, o sujeito é um efeito do grupo que nasce a partir do olhar do outro, dada sua
condicdo de prematuridade e desamparo. Assim, para o sujeito humano o grupo é
sustentaculo e estrutura de enquadramento para o narcisismo. Para advir o sujeito

precisa, necessariamente, submeter-se ao outro ou a outros, sendo que “essa
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sujeicdo ao grupo se fundamenta na inamovivel rocha da realidade intersubjetiva
como condicdo de existéncia do sujeito humano” (Kaés, 1997, p. 276). Cabe
acrescentar que a comunicacgdo, desse ponto de vista, se coloca como veiculo da
transmissdo, na intersubjetividade, garantindo a continuidade da vida psiquica ao
longo das geracdes.

Seguindo os argumentos de René Kaés, constata-se que o0 sujeito do grupo
se constitui como sujeito do Inconsciente segundo duas determinagfes
convergentes: a primeira deve-se a sua submissdo ao conjunto (familia, grupos,
instituicdes, massas, etc.) e a segunda é tributaria do funcionamento proprio do
Inconsciente no espaco intrapsiquico (Kaés, 1997, 2011). O grupo que precede o
sujeito humanao, representado inicialmente por alguns de seus membros, o sustenta
e 0 mantém numa matriz de investimentos e de cuidados, predispondo signos de
reconhecimento e de significacbes. Também apresenta objetos, oferece meios de
protecdo e de ataque, traca vias de realizacdo e fomenta a comunicagdo dos
limites, das proibicdes e dos lugares que devem ser ocupados (Aulagnier, 1976).

De acordo com Kaés (1997), a submissdo do sujeito do Inconsciente ao
conjunto intersubjetivo de sujeitos do Inconsciente impBe a sua propria psique
uma exigéncia de trabalho. Dessa constatacdo deriva a nogao de trabalho psiquico
intersubjetivo, que supde ndo somente uma determinacdo extraindividual na
formacéo e no funcionamento de certos conteddos do aparelho psiquico, mas diz
respeito as condi¢fes nas quais o sujeito do Inconsciente se constitui. O trabalho
psiquico intersubjetivo admite como hipotese fundamental que o sujeito na sua
singularidade adquire aptidao para significar e interpretar, para receber, conter ou
rejeitar, ligar e desligar, transformar e representar objetos, e emocdes a partir das
contribuicbes do outro. Trata-se, portanto, de um trabalho psiquico de
transformac&o, possivel a partir das contribuicdes de um outro ou de mais de um
outro, que se mostra fundamental para a constituicdo da subjetividade (Fernandes,
2003).

Para Kaes (1997), o grupo cumpre funcGes fundamentais na estruturagéo
da psique e na determinacdo de posicOes subjetivas, uma vez que todo sujeito
nasce como herdeiro, servidor e beneficiario de uma cadeia de subjetividades que
o0 precede e da qual se torna contemporaneo. Essa cadeia subjetiva veicula

discursos, sonhos e conteudos recalcados, fazendo com que cada sujeito seja, ao
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mesmo tempo, parte constituida e constituinte desses conjuntos. Esta concepc¢ao
fundamenta-se em uma logica dialética que considera o sujeito do grupo e o grupo
como as duas faces da mesma moeda.

As contribuicdes de Kaés vao ao encontro do pensamento de T. Ogden
(1994) no que diz respeito ao conceito de intersubjetividade primordial, que
pressupde uma situacdo na qual as subjetividades se constituem mutuamente, de
forma que ndo ha anterioridade dos sujeitos individuais em relacdo a
intersubjetividade, nem o inverso. O que estd envolvido na formacgdo da
intersubjetividade é um nivel da existéncia e da experiéncia ainda pré-
representacional e até mesmo pré-pessoal, no qual ndo se pode, e ndo se deve,
tentar determinar o que pertence a cada um dos sujeitos.

Ogden (1994), ao abordar a identificacdo projetiva no contexto do
tratamento analitico, afirma que inicialmente este fenémeno era concebido como
relativo aos sentimentos e pensamentos comunicados de forma inconsciente, ou
induzidos inconscientemente pelo analisando no analista. Antes descrita apenas
como um mecanismo de defesa, a identificacdo projetiva é entendida atualmente
como uma forma de comunicacdo que pode levar a mudangas psicologicas
(Cavallari & Moscheta, 2007). Nesse contexto, a énfase se desloca do carater
defensivo da identificacdo projetiva e recai em seu potencial de comunicacéo.
Entretanto, para isso, € preciso que o analista tenha, a0 mesmo tempo, abertura
para as comunicacOes afetivas dos pacientes e capacidade de transformar emocdes
em pensamentos (Zimerman, 2000). Nesse sentido, o problema deixa de ser a
natureza da comunicacdo, qualificada como inconsciente, para tornar-se um
problema sobre a natureza do sujeito intersubjetivo.

Para Ogden (1994), no tratamento psicanalitico, toda comunicagdo sempre
se da tendo como fundo uma série de relagcBes dialéticas envolvendo as
subjetividades isoladas de analista e analisando. Dessa relacdo emerge também o
que o autor denomina de terceiro sujeito intersubjetivo, criado como figura inédita
no encontro de pelo menos duas subjetividades. Toda comunicacdo, portanto, é
uma interacdo, continua e muatua, seja partindo do paciente ou mesmo do analista
e se situa na dimensdo das palavras (Goulart, 2009), mas ndo apenas. Envolve
também o jogo (Zago, Terzis e Padilha, 2014), o tonus corporal (Toledo, 2009), o

gestual e as mimicas (Roussillon, 2011).
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Para além das convergéncias entre o pensamento de Thomas Ogden e
René Kaés, a radicalidade da intersubjetividade parece estar mais destacada nas
proposicoes de R. Kaés. Para T. Ogden (1994), a sintonia da dupla analista-
paciente aparece como responsavel por vivéncias compartilhadas num espaco
transicional criado na situag&o analitica. Esta sintonia, mantida durante um tempo
necessario, é posteriormente abandonada quando cada participante recobra suas
diferencas subjetivas. R. Kaés, por sua vez, parte da premissa de que 0s espagos
psiquicos individuais e grupais coexistem simultaneamente a partir do vinculo que
é indissociavel a condi¢do humana. Esse postulado enfatiza os aspectos comuns e
partilhados, assim como outros mais diferenciados, a partir do que ele chama de
concepcao politopica do Inconsciente. Para Kaes (1997), o espacgo intrapsiquico
individual ndo é concebido como o lugar exclusivo do Inconsciente, destacando a
concepgdo paradoxal de uma tépica deslocalizada, isto é, intersubjetiva.

Tendo em vista a precedéncia do grupo em relacdo ao sujeito e a
emergéncia do campo intersubjetivo, como a comunicacdo pode ser pensada no
grupo familiar? Quais sdo os fundamentos que sustentam a comunicacdo na
familia? Quais sdo as relagBes entre a comunicagdo familiar e a manutencdo dos
vinculos? Como o terapeuta de familia se vé& implicado na comunicagéo familiar e
como pode se comunicar com esse grupo particular?

Buscou-se responder a essas perguntas partindo das contribuicdes de
autores como René Kaés e André Ruffiot que se propdem a trabalhar com grupos,
particularmente o grupo familiar. Suas construgdes tedricas mostram-se preciosas,
uma vez que passam a considerar os fendmenos da vida subjetiva, que incluem a
comunicacdo, a partir da premissa da intersubjetividade. Essa premissa postula a
precedéncia do outro ao sujeito, assim como a criagdo de um territdrio psiquico
comum e partilhado entre os sujeitos que compdem um grupo (Kaes, 1997, 2011;
Ruffiot, 1981). O grupo torna-se, assim, espaco comum e partilhado e o lugar de
circulacdo de pulsdes, fantasias, defesas e também de comunicagdes que emergem
como resultado da intersubjetividade. Nesse sentido, o sujeito mostra-se tributario
das comunicagdes, particularmente das comunicagdes inconscientes que veiculam
os legados, os lugares, mas também as defesas e as patologias. Essa perspectiva
enfatiza o desafio, comum a todo sujeito humano, de tecer suas préprias palavras,

fiadas a partir das palavras do outro.
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Neste trabalho, buscou-se discutir a comunica¢do familiar a partir da
premissa da intersubjetividade, tendo como referéncia central as nogdes de
aparelho psiquico grupal e familiar. A fim de estudar a comunicacédo na familia,
foram criadas algumas categorias tedricas de andlise: “comunicacdo nos espagos
comuns e partilhados”; “comunicacdo e vinculos na familia” e “ressonéncias da
comunicacdo familiar no tratamento analitico”. A partir dessas categorias, este
artigo busca apresentar a intersubjetividade como o fundamento para as

comunicagdes nos grupos e na familia.

Comunicacao nos espagos comuns e partilhados

A compreensdo sobre as bases da comunicacdo familiar €, em grande
medida, tributaria das concepcbes de René Kaés (1997) de aparelho psiquico
grupal e de Andre Ruffiot (1981) de aparelho psiquico familiar. Esses dois
conceitos operam a partir da premissa da intersubjetividade e ressaltam a criagcdo
de um espaco psiquico comum, territorio de circulacdo de conteudos que séo
comunicados no grupo familiar de modo fundamentalmente inconsciente. Essas
comunicagfes sdo constituidas no vinculo intersubjetivo, a partir de acordos
inconscientes estabelecidos entre os membros do grupo. Essas comunicagdes sdo,
ao mesmo tempo, constituidas na intersubjetividade e constituintes da
subjetividade de cada membro do grupo.

O conceito de aparelho psiquico grupal foi formulado por René Kaés nos
anos de 1960, numa tentativa de aprofundar a compreenséo sobre as articulagfes
dos processos psiquicos individuais e sobre os processos gerados no espaco
grupal. A formulacdo do conceito de aparelho psiquico grupal tem por objetivo
auxiliar a compreensdo da realidade psiquica prépria do grupo e do trabalho de
ligacdo e transformacdo da realidade psiquica individual, mobilizados na
formacéo da realidade psiquica no agrupamento.

A partir de consideracBes sobre 0s processos psiquicos que sao
constituidos e que emergem nas situacbes grupais, Kaés (1997) afirma que o
grupo torna-se objeto de investimentos pulsionais, assim como estrutura e modelo
constituinte da realidade intrapsiquica. Nesse cenario, 0s investimentos e as
representacdes reciprocas entre 0s membros do grupo mostram-se fundamentais

no processo de criacdo das realidades psiquicas do grupo e de seus integrantes,
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sustentando suas organizacOes subjetivas. Para o autor, a grupalidade se coloca
desde o interior do aparelho psiquico a partir do que ele denomina de grupalidade
intrapsiquica, assinalando que o psiquismo do sujeito individual funciona a partir
de um modelo grupal. Essa transposicdo do modelo de grupo para o espaco
intrapsiquico se assenta numa concep¢do ampliada do termo grupo. Nesse sentido,
0 grupo passa a ser concebido como processos de ligagcdo e desligamento entre
elementos psiquicos e ndo, concretamente, como um conjunto de pessoas. O
autor propde, assim, uma visao de psiquismo como um grupo de processos e de
formacdes psiquicas. Esses grupos internos sustentam-se primitivamente sobre a
imagem do corpo, sobre as fantasias originarias e sobre os complexos e imagos
familiais.

Para Kaés (1997, 2005, 2011), o grupo possibilita a seus membros fazerem
parte imaginariamente de uma substancia comum que tem sua origem nas relagdes
precoces do infans com o corpo da mée. O autor sustenta essa premissa a partir
das contribuicdes de Winnicott (1969), que assinala que nos primordios da
subjetividade os psiquismos da mae e do bebé encontram-se fusionados, sendo
impossivel distinguir o que é do bebé e 0 que é da méde. Nos primeiros momentos
da vida subjetiva, 0 que prevalece entre a mae e o bebé ¢ a fusdo, a criacdo de um
territorio emocional comum e a comunicacéo silenciosa. Assim, a construcao de
um Eu pelo bebé nesse espaco intersubjetivo representa um passo critico no
desenvolvimento. Essa constru¢do sera marcada pela indissocidvel relacdo
dialética entre Eu/ndo-eu, mim/tu, Consciéncia/ Inconsciente. E a partir dessa
dimensdo intersubjetiva indissociavel da vida psiquica que 0 sujeito,
simultaneamente, se constitui e se aliena (Coelho Jr., 2002). Para Kaes (1997), séo
as marcas desse periodo primitivo do desenvolvimento emocional que se
reatualizam nas formagdes grupais.

As ideias assinaladas por Kaes (1997) e Winnicott (1969) vao ao encontro
da concepcédo de Anzieu (1993), sobre o conceito de ilusdo grupal que se refere a
um estado psiquico regressivo vivenciado pelos membros do grupo nas situagdes
de agrupamento. De modo semelhante a dindmica do sonho, o grupo desinveste a
realidade exterior, investindo massivamente numa realidade psiquica iluséria e
onipotente. Nessas condi¢fes, 0 grupo passa a ser vivenciado de modo quase

alucinatério como a Unica realidade presente no aqui e agora, tornando-se objeto


DBD
PUC-Rio - Certificação Digital Nº 1311625/CA


PUC-RIo - Certificacdo Digital N° 1311625/CA

76

de investimentos libidinais. A ilusdo grupal é, para Anzieu (1993), o primeiro
organizador psiquico dos grupos.

R. Kaés, a partir das ideias de Bion (1967), pensara 0 grupo CoOmo um
aparelho de transformacéo: “um aparelho pluripsiquico organizado pelo processo
do grupo, e um aparelho intersubjetivo no qual perlaboram conteldos e processos
abrigados e metabolizados na psique dos outros” (p.194). Sendo assim, o grupo é
utilizado pelos sujeitos como continente de seus contetdos psiquicos néo
pensados ou ndo transformados. Neste territorio grupal, os sujeitos podem
encontrar alguma possibilidade de metabolizacdo desses conteddos. René Kaés
(1997) denomina de aparelho psiquico grupal a construcdo psiquica comum de
sujeitos marcados pelos vinculos para constituir um grupo. A principal
caracteristica do aparelho psiquico grupal é assegurar a mediacdo e 0s
intercambios entre a realidade psiquica nos seus aspectos intrapsiquicos,
intersubjetivos, grupais e a realidade grupal em seus aspectos societarios e
culturais. Nesse sentido, o aparelho psiquico grupal € um dispositivo de ligacédo e
de transformacdo da realidade psiquica do grupo e no grupo. Esse aparelho
emerge a partir das relag0es entre seus sujeitos, constituindo um dispositivo
irredutivel ao aparelho psiquico individual. Uma das fungbes principais do
aparelho psiquico grupal consiste em mobilizar a energia pulsional em cada um
dos membros do grupo, transforma-la e transmiti-la as instancias e sistemas
grupais. Além disto, esse aparelho controla e liga a energia pulsional as
representacfes ou a desvia para outras metas, a servigo do vinculo grupal ou do
objeto-grupo. Os principais processos que sustentam a aparelhagem das psiques
no grupo sdo as identificagdes, os mecanismos de projecdo e difracdo e os
fendmenos de ressonéncia fantasmaética.

Para Kaés (2011), o grupo pode se tornar um espago de comunicacdo, uma
vez que dispde de condi¢cbes mais favoraveis a encenacdo, no seu espaco, das
relacbes que o sujeito estabelece com seus objetos, de suas fantasias, de suas
representacdes e complexos. O grupo pode, assim, fornecer aos seus membros a
materia-prima para a dramatizacdo das ac¢Oes psiquicas, tornando certos conteidos
representaveis e comunicaveis, evidenciando os processos de transformacéo.

Nesse sentido, cada sujeito contribui de diversas formas para essa

encenacdo que povoa a realidade psiquica do grupo e de seus componentes,
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conforme uma logica propria ao agrupamento e a cada sujeito. Trata-se de uma
I6gica marcada pela reciprocidade e pela complementariedade das contribui¢es
entre os sujeitos que compdem o grupo e do préprio grupo enquanto estrutura
irredutivel aos seus membros. Apesar de seu potencial comunicativo, 0 grupo
precisa contar com intérpretes das comunicagfes que se manifestam por actings,
palavras, sintomas, sonhos, uma vez que nem sempre essas manifestacdes podem
ser compreendidas pelo grupo por colocarem em risco 0s vinculos que o
compdem. Nesse sentido, uma das fun¢des do analista nos grupos é desempenhar
0 papel de intérprete junto a ele, a fim de que essas manifestacfes acedam ao
estatuto de comunicagdes eficazes.

A nocédo de aparelho psiquico familiar proposta por Ruffiot (1981) teve
por base o conceito de aparelho psiquico grupal (Kaes, 1997). Entretanto, essa
nogdo ressalta os processos de transformacdo psiquica especificos do grupo
familiar. Sendo a familia um grupo primario, marcado pela consanguinidade, pela
filiacdo e pelas aliangas, em relacdo ao qual todo sujeito humano encontra-se
ligado e submetido, a concepcdo de aparelho psiquico familiar mostra-se
fundamental para a compreensao dos processos subjetivos que Ihe sdo préprios.

A concepcdo de aparelho psiquico familiar foi formulada a partir de
observacOes feitas ao longo de processos psicoterapicos com familias. Nas
situacOes de tratamento observou-se o desenvolvimento de um tipo de regresséo
especifica do grupo familiar em analise. A regressdo atualizava durante o
tratamento um tipo de comunicacao por identificacdo primaria, com o predominio
da identificacdo projetiva e de movimentos fusionais que favoreciam certa perda
dos contornos psiquicos individuais. De acordo com o autor, durante o tratamento
familiar analitico, o grupo familiar regride a um modo de funcionamento muito
arcaico da constituicdo subjetiva, marcado pela fusdo e pela indiferenciacéo
(Ruffiot, 1981).

A ideia central estabelecida por A. Ruffiot € que o aparelho psiquico
familiar é a matriz de todos os aparelhos psiquicos grupais € que 0 grupo recria,
durante o tratamento analitico, as experiéncias da psique familiar, incluindo as
comunicagdes mais primitivas. Visando esclarecer a génese e a natureza do
aparelho psiquico familiar, o autor ressalta que a experiéncia clinica evidencia a

presenca de um tipo de funcionamento mental arcaico que remonta a periodos
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muito precoces do desenvolvimento emocional. Dessa perspectiva, 0 autor
estabelece uma relacdo de analogia entre o aparelho psiquico familiar grupal e o
aparelho primitivo da crianca, chamado por ele de psique primaria (Ruffiot,
1981).

Ruffiot, a partir dos conceitos de dependéncia absoluta e preocupagéo
materna primaria de D. W. Winnicott, de ilusdo grupal de D. Anzieu e de aparelho
de influenciar de V. Tausk, formula a existéncia de um “psiquismo puro”. A
partir dessas contribuicdes postula que, nos primordios da subjetividade, o
psiquismo, ainda sem fronteiras corporais, € marcado por um Eu fluido.

Para A. Ruffiot (1981) é esta fluidez que permite ao Eu primitivo
desenvolver uma capacidade de comunicacdo peculiar a partir do uso do
mecanismo de identificacdo projetiva. Para ele, a identificacdo projetiva constitui
as bases da comunicacdo familiar. Essas ideias sdo analogas ao que Bion (1967)
denomina funcéo alfa, que permite a mée estabelecer uma comunica¢do com seu
bebé através da transformacéo de conteidos brutos que emergem desta relacdo em
contetidos simbalicos.

J. Bleger (1979) é outro autor referido por A. Ruffiot ao descrever um tipo
de comunicagdo entre um Eu e um nédo-Eu, proporcionada pela fusionalidade
propria aos primordios da subjetividade. O autor postula a existéncia de uma etapa
muito  primitiva no desenvolvimento emocional, prévia a posi¢do
esquizoparanoide descrita por Melanie Klein, que denomina posicgao gliscrocarica.
Esta posi¢cdo consiste numa etapa de indiferenciacdo, tendo como objeto um
nucleo aglutinado, contendo angustias fusionais e defesas indiferenciadas, prévias
as angustias paranoides. Para o autor, 0 Eu sO pode se constituir a partir do modo
como essa parte indiferenciada seré tratada e acolhida pelo grupo, particularmente
pela familia. Segundo Bleger (1979), esse acolhimento serd fundamental para as
identificacBes posteriores do Eu e para sua propria formacdo. E justamente o
tratamento que essa parte indiferenciada receberd que proporcionara ao sujeito e
ao grupo fazerem parte desse aglutinado comum, territério que permite uma
comunicagdo primitiva, que se d& sem palavras, como aquela que ocorre entre a
crianca e seus pais (Ruffiot, 1981).

As proposicdes tedricas de Bleger (1979), Bion (1967) e Winnicott (1967)

sugerem a existéncia de uma fase muito primitiva do Eu, marcada pela fluidez e
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pela formacdo de aglutinados, na qual o psiquismo, ainda sem fronteiras nitidas,
se confunde com a psique materna e paterna e/ou ambiental. As teorias desses
autores corroboram o que Ruffiot chamara de fundamento da comunicacéo
inconsciente da familia, pano de fundo dos fendmenos grupais em geral e,
provavelmente, o tecido de toda forma de comunicagdo (Ruffiot, 1981). Nas
familias, as comunicacBes sdo, sobretudo, silenciosas e marcadas pela
mutualidade (Winnicott, 1967).

A partir das construgdes tedricas de André Ruffiot pode-se afirmar que, em
familia, a comunicacgdo é predominantemente silenciosa, de carater inconsciente e
fortemente marcada pela circulacdo de conteudos psiquicos que formam a base
dos vinculos entre seus membros. Assim, a comunicacdo familiar se torna
possivel, em grande medida, gracas a essa matriz indiferenciada que marca 0s
vinculos entre os seus membros, criando um substrato comum e favorecendo a
expressdo de fantasias, ansiedades e defesas do grupo familiar. Ao processo de
indiferenciacdo, base para as comunicacfes familiares, somam-se outros
fendmenos psiquicos intersubjetivos de natureza inconsciente, comuns a familia e

vitais para a formacéo e manutencao dos vinculos, que serdo abordados a seguir.

Comunicacéo e vinculos na familia

A familia, concebida como grupo primario por exceléncia e matriz para os
vinculos intersubjetivos, encontra-se marcada por lagos de filiacdo e afinidade,
mas, sobretudo, pela circulacdo de contetdos psiquicos compartilhados por seus
membros. As comunicagdes, sustentadas na intersubjetividade e marcadas em
grande medida pela indiferenciacdo, mostram-se poderosas e contribuem para a
construcdo do destino dos seus membros e do proprio grupo (Almeida-Prado,
1999; Kaes, Faimberg, Enriquez & Baranes, 2006). Apesar do aspecto central que
os fendbmenos de indiferenciacdo e de fusionalidade ocupam nos trabalhos de R.
Kaes e A. Ruffiot acerca da intersubjetividade, sobretudo no que diz respeito a
comunicacéo, Piva, Saldanha, Gomes, Martini, Dariano, Ferraro, Silva & Spizzirri
(2010), fundamentados nas contribuicGes de Stern (1985), afirmam que este ponto
ainda ¢ alvo de divergéncias no campo psicanalitico. Segundo eles, a discordancia
entre os teoricos refere-se ao entendimento de que se na fase inicial do narcisismo

primario ndo existe diferenciacdo, logo ha a impossibilidade de qualquer tipo de
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intersubjetividade, por mais incipiente que seja nesse momento. Para 0s autores,
fusdo ndo € sinbnimo de intersubjetividade e essa s advém primitivamente a
partir do narcisismo secundario. Apesar das divergéncias, a precedéncia do outro
na formacao da subjetividade se constitui como ponto de convergéncia entre esses
autores.

Uma formulagdo que nos ajuda a compreender a importancia da
precedéncia das comunicagdes familiares € o conceito de contrato narcisico
formulado por Piera Aulagnier (1976). A partir da teorizacdo de Freud (1914)
sobre a constru¢do do narcisismo do bebé, fortemente marcado pelo narcisismo
dos pais, a autora dara énfase ao viés relacional do narcisismo. Para a autora, entre
o infans e sua familia, particularmente representada pela figura materna, se
estabelece um contrato inconsciente. Seus termos envolvem a comunicacdo do
legado simbdlico que sustenta e alimenta o narcisismo infantil, mas que, por outro
lado, exige como contrapartida a subjugacdo da subjetividade nascente a
determinados  principios de  funcionamento subjetivo da dindmica
materna/familiar.

Para a autora, o contrato narcisico representa um acordo inconsciente entre
a crianga e seu grupo familiar que se desenvolve a partir dos investimentos
reciprocos. Cabe ressaltar que a crianca, antes mesmo de nascer, ja é falada e
pensada pelo grupo familiar e, a0 mesmo tempo, requerida a repetir os enunciados
historicos, assegurando, assim, a continuidade geracional e a identidade familiar.
Esse processo pode se dar a custa da integridade psiquica e, em alguns casos,
fisica da crianca, uma vez que certos roteiros familiares podem contradizer suas
percepcdes, sem que, contudo, ela tenha os meios para reagir a eles. Pela via deste
contrato, a crianga € investida narcisicamente e encontra seu lugar no tecido do
grupo familiar e na cadeia das geragdes. Ter uma carga a assumir e um lugar é
fundamental para a crianca, pois permitird acessar um espaco No grupo e no
proprio psiquismo (Correa, 2002; Aulagnier, 1976).

Aulagnier (1976) nomeia de porta-voz uma funcdo materna veiculada ao
infans a partir da fala materna. Essa fungdo terd para a autora duas vertentes. A
primeira enfatiza a voz, em suas dimensdes fisicas de sonoridade com os
conteudos simbolicos da fala materna, transmitidos através de sua voz. Cabe

lembrar que a fala da mée para o bebé é marcada pela fala que ela recebeu de seus
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cuidadores primarios, reforcada pela presenca real do bebé. Essa fala comunica
palavras que acompanham, comentam e predizem as atividades e 0S supostos
pensamentos do infans, sendo também por ele sustentada. Evidencia-se aqui um
primeiro modo de comunicacao silencioso (Winnicott, 1967), uma vez que a mée
fala ao seu bebé e esse, por sua vez, corresponde a essa fala da maneira que lhe é
possivel.

A posicdo de Aulagnier (1976) corrobora a nog¢do de manhés (motherese).
O manhés é uma forma de comunicacdo que se caracteriza pelo investimento
afetivo que costura os lagos entre a mée e 0 bebé, ao mesmo tempo em que vai se
direcionando no sentido de facilitar a separacdo da dupla. Esta comunicacéo,
utilizada por quem exerce a funcdo materna, deixa entrever o investimento
realizado na criangca, em momento muito precoce de seu desenvolvimento
(Pierotti, Levy & Zornig, 2010). Sobre este aspecto da comunicacdo materna,
Anzieu (1988) também traz preciosas contribuigdes ao formular o conceito de Eu-
pele. Esse conceito diz respeito a funcdo de envelope corporal externo exercida
pela mée. Esse envoltorio materno traz uma série de mensagens que Ssdo
comunicadas ao bebé, a partir da forma como a mée se relaciona com seu filho.
Este envelope materno mostra-se, em situacdes onde impera a salde psiquica,
fundamental para a construcdo dos envelopes internos do bebé, organizando sua
subjetividade.

A segunda vertente da fala materna formulada por Aulagnier (1976) diz
respeito a enunciacdo de regras, leis, interditos e representacdes. Nesse sentido, a
mée torna-se porta-voz de uma dimensdo intersubjetiva da qual ela propria esta
submetida e que organiza sua subjetividade na relacdo com o infans. A funcdo de
porta-voz que a fala materna exerce desdobra-se em outras duas fungdes:
constitutiva e comunicativa. A fala materna, constituida intersubjetivamente, é
fundamental para a constituicdocomposi¢do da subjetividade infantil, na medida
em que comunica os lugares destinados a serem ocupados pelo bebé na cadeia
geracional.

Para Kaés (1997), a perspectiva aberta por P. Aulagnier situa o trabalho da
intersubjetividade na formacéo do aparelho psiquico. Ademais, aponta o paradoxo
do fato de ser vital para o sujeito singular estar num lugar assinalado num grupo,

mesmo que ao custo de renuncias. Esses lugares devem ser ocupados pelo infans
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para que 0s investimentos narcisicos se mantenham. Pelas caracteristicas
inconscientes dos acordos estabelecidos entre o infans e o grupo familiar, a
consciéncia sobre os lugares estabelecidos e ocupados so € alcangada ap0s intenso
trabalho elaborativo, a partir do qual o sujeito pode vir a romper alguns lagcos com
0 grupo (Kaes, Faimberg, Enriquez & Baranes, 2006). Cabe destacar que, romper
com o grupo é algo que o infans dificilmente conseguira fazer, dada sua condicéo
de desamparo. Fazé-lo, em qualquer momento, sempre implica grande soma de
angustia, pois nesse territorio comum, deixar o grupo € deixar também uma parte
de si fortemente investida. Nessa perspectiva, torna-se evidente que o acolhimento
das comunicagdes maternas pelo bebé constitui-se como condigdo para o vinculo
e para os investimentos.

O conceito de funcdes foricas formulado por René Kaés (2011), também
aponta para fungdo de comunicagdo ocupada por alguns sujeitos na formagéo dos
vinculos familiares. Para o autor, se 0 grupo comunica o seu legado ao sujeito,
esse, por sua vez, também pode ocupar uma fungdo comunicadora junto ao grupo,
a partir de suas necessidades, em conjuncdo com as necessidades da grupalidade.
Para Kaes (2003; 2011), sob a denominacdo de fungdes foricas, agrupam-se trés
fungdes intermedidrias que articulam aspectos intrapsiquicos e intersubjetivos
realizadas por certos sujeitos nos grupos e nas familias. Essas funcdes sdo
denominadas por ele de porta-palavra, semelhante ao conceito de porta-voz de P.
Aulagnier (1976), porta-sonho e porta-sintoma. De acordo com Kaes (1997), os
lugares destinados ao portador das fungdes foricas, assim como a necessidade do
grupo na emergéncia desses contetdos atraves de um de seus membros mantém-

se inconscientes. Para Kaés (2011):

“um sujeito porta e transporta — sem que o0 saiba — para um conjunto de outros —
sem que o saibam - signos, afetos, objetos, cenas inconsciente, ideias e ideais. O
que é assim transportado estabelece, com o portador, vinculos inconscientes
fundados em seu interesse comum nesses transportes de matéria inconsciente” (p.
166).

O sujeito que cumpre a funcdo de porta-palavra, porta-sonho e o porta-
sintoma &, portanto, chamado a essa tarefa por outros sujeitos com 0s quais esta
ligado. Juntos possuem interesses comuns para fazer existir esse posto e essa
funcdo. Cabe destacar que essas funcdes sdo requeridas na organizacdo de

qualquer vinculo e mostram-se necessarias aoS Processos  psiquicos
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intersubjetivos. O pertencimento a um grupo, seja ele um casal, uma familia ou
uma instituicdo, requer certa divisdo do trabalho psiquico. Essa ajuda, obtida
junto ao psiquismo alheio na realizacdo de tarefas psiquicas impossiveis ao
sujeito, é reconhecida desde Freud (1905), quando aborda o trabalho do chiste. Os
sujeitos que cumprem as fungdes foricas desfrutam, assim, de certos beneficios
como 0s investimentos narcisicos, mas também sofrem alguns inconvenientes
como a alienacdo em relacdo ao proprio desejo.

Para o autor, todas as fungdes foricas situam-se na interseccdo entre a
fantasia inconsciente comum e partilhada, os discursos associativos e as
transferéncias. A articulacdo proposta por Kaés (2011) — em relagéo ao sujeito que
porta a palavra, 0 sonho ou o sintoma no grupo — € retomada ao ser destacada a
dualidade dessas funcdes. O sujeito que delas se incumbe o faz pelo seu proprio
desejo, mas também é chamado a isso por outros que, juntos, o levam a manter
esse lugar e essa fungdo. Desse modo, o sujeito, quando fala, também o faz para o
outro que estd nele, encontrando nas palavras do outro uma representacdo que
possa lhe estar indisponivel e que possa ajuda-lo na elaboracéo de seus conteidos
psiquicos.

Nesse sentido, verificam-se as implicagdes do sujeito e do grupo na
comunicacdo de certos contetdos. As funcdes foricas permitem, dentre outras
coisas, a disponibilizacdo de representacOes a partir de certo levantamento do
recalcamento, para que determinadas situag0es possam ser pensadas,
representadas e figuradas. Entretanto, cabe lembrar que essas fungdes operam
como uma formagdo de compromisso, pois, a0 mesmo tempo em que emergem a
partir de certo afrouxamento do recalcamento no espago do grupo e nos espacos
internos de cada um, permite manter algum nivel de censura. Assim, mesmo
qguando encenadas no grupo, as comunicagdes trazidas pelo portador das fungdes
foricas nem sempre podem ser ouvidas. Dai a importancia de haver pelo menos
um ouvinte que possa ser intérprete das experiéncias emocionais. Esse papel, que
pode ser desempenhado pelo analista a partir de sua presenga empaética, é o que
pode favorecer o estabelecimento de uma comunicacgéo efetiva (Quagliatto, Cunha
& Chaves, 2012).

Outros dois conceitos que auxiliam na compreensdo sobre a relacdo entre

as comunicacgdes no grupo familiar e a manutencéo dos vinculos sdo as aliancas
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inconscientes e 0 pacto denegativo. Kaés (2011) define a alianga inconsciente
como uma formacdo psiquica intersubjetiva construida pelos sujeitos de um
vinculo. As aliancas reforcam em cada sujeito do grupo e estabelecem, na base de
seus vinculos, os investimentos narcisicos e objetais de que eles tém necessidade,
bem como os processos, as funcbes e as estruturas psiquicas que lhes sdo
necessarios. As aliangas, assim como o pacto denegativo, se fundam a partir do
recalque ou da denegacdo, da rejeicdo e da desautorizacdo. Essas operacdes
constroem, em grande medida, a realidade psiquica dos grupos, ajudando na
manutencdo dos lugares e dos vinculos. Para R. Kaes (2014), as aliangas
inconscientes alicercam 0s processos identificatorios que acompanham as
primeiras experiéncias subjetivas estabelecidas aqguém ou a margem da fala. Para
0 autor, a principal funcédo das aliancas é manter e fortalecer os vinculos, além de
fixar suas questdes e seus termos, constituindo-se como agente e matéria de
transmissdo da vida psiquica entre as geracfes e entre 0S sujeitos que sao
contemporaneos.

O estabelecimento de aliancas inconscientes envolve obrigacfes por parte
do sujeito em relagdo ao grupo, mas também confere gratificacdes. Nesse sentido,
cada sujeito é sujeito do Inconsciente sob o efeito das aliangas inconscientes.
Essas aliancas sdo constituidas para manter inconsciente certas representacoes,
segundo o interesse conjunto e mutuamente garantido de varios sujeitos, selando
desse modo seus vinculos. Entretanto, cabe ressaltar que as proprias aliangas
permanecem inconscientes, tanto quanto os vinculos que ai se fundam.

Kaés (2011; 2014) postula a existéncia de trés tipos de aliangas: aquelas
que estruturam a psique, as aliancas defensivas e as aliancas ofensivas. As
aliangas que estruturam o psiquismo s&o correlatas ao conceito de contrato
narcisico de P. Aulagnier (1976), conforme abordado anteriormente. As aliangas
ofensivas levam os sujeitos do grupo a se organizarem, a fim de constituir um
ataque ou uma exploracdo junto aos elementos externos a grupalidade. Para as
nossas consideracGes acerca da comunicagdo, nos deteremos nas aliancas
defensivas que incluem o pacto denegativo.

As aliancas defensivas, como o proprio nome ja diz, tem por objetivo
proteger o grupo da emergéncia de conteldos que podem ameacar o vinculo.

Esses conteudos frequentemente veiculam verdades dolorosas, humilhantes ou
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violentas, que devem, por esse motivo, permanecer recalcadas, denegadas ou
abolidas. O pacto denegativo qualifica, desse modo, um acordo inconsciente,
engendrado mutuamente para que o0 vinculo se organize e se mantenha na
complementariedade dos interesses de cada sujeito e de seus vinculos. O pre¢o do
vinculo é precisamente que algo seja inconcebivel. Trata-se, portanto, de um pacto
de siléncio, que visa, em grande medida, que a comunicagdo de certos conteudos,
bem como a compreenséo de certas realidades dolorosas que eles possam veicular,
fiqguem bloqueadas.

O pacto denegativo €, paradoxalmente, produzido a partir de
comunicagdes inconscientes compartilhadas entre os membros do grupo. Séo
elaboradas acerca de certas situacfes que devem ser mantidas em siléncio, a partir
do recalque e da denegacdo, da negacéo, da desautorizacdo ou da rejeicdo. Sendo
necessario a formacdo do vinculo, o pacto denegativo, paradoxalmente, cria neste
espaco compartilhado o ndo significavel, o ndo transformavel, zonas de siléncio e
bolsas de intoxicacdo que mantém os sujeitos estranhos a sua propria historia e a
historia dos outros. Sobre o negativo, Kaés (2003; 2005) alude a trés modalidades:
a negatividade de obrigacdo, a negatividade relativa e a negatividade radical.

A negatividade de obrigacdo acentua, para o aparelho psiquico, a
necessidade de efetuar as operacdes de rejeicdo, de negacdo, de recusa, de
desmentido, de renuncia e de apagamento, a fim de preservar o interesse maior da
organizacao psiquica do proprio sujeito e dos sujeitos aos quais ele esta ligado. A
negatividade relativa forma-se sobre a base do que permaneceu em sofrimento na
constituicdo de continentes e conteddos psiquicos. Diz respeito ao que poderia ter
sido e/ou ndo foi o suficiente, ou ainda ao que ndo € mais, existindo apenas como
espaco potencial. J& a negatividade radical diz respeito ao que, no espago
psiquico, tem o estatuto daquilo que ndo encontra inscricdo. Esse tipo de
negatividade se deixa representar pelas figuras do branco, do desconhecido, do
vazio, da auséncia ou do ndo ser. O negativo radical, paradoxalmente, comunica o
irrepresentavel e sem sentido. Durante a analise, um dos objetivos terapéuticos
consiste em, conjuntamente com o sujeito e/ou grupo, passar do impensavel a
representacdo dessa zona de siléncio. Tanto a negatividade de obrigacdo quanto a
negatividade radical tém importante papel nas dificuldades comunicativas

observadas nas familias, uma vez que até se tornarem contedos irrepresentaveis,
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certas situacOes foram primeiramente silenciadas, tornando-se indiziveis e
impensaveis nas geragdes seguintes.

Um dos grandes desafios do tratamento analitico € poder tornar pensaveis
e diziveis certos contetdos vividos em siléncio e de modo agénico. O préprio
Kaés (2011) assinala que, sempre que uma alianga defensiva é desatada, ela acaba
por ser fonte de uma descoberta importante para os sujeitos que se viram ligados a
ela. Isto permite a representacdo de certas vivéncias que podem vir a ser
comunicadas ao proprio sujeito e aos outros. Sobre este processo, Azevedo (2009)
assinala que a condicdo de ser intraduzivel é o que impede que a a¢do do recalque
recaia sobre certos conteudos. Nessa condicdo, essas vivéncias intraduziveis
acabam por se manifestarem por meio de actings, de agonias impensaveis e pela
desesperanca em poder se comunicar (Winnicott, 1963). As aliancas inconscientes
e, particularmente, o pacto denegativo, produzem ressonancias no tratamento
analitico e manifestam-se frequentemente pela contratransferéncia e nos sonhos,

como veremos a seguir.

Ressonancias da comunicacao familiar na clinica

Na clinica psicanalitica com familias, as ressonéncias da comunicacéo
familiar se fazem sentir também pelo analista incluido neste grupo em analise.
Durante o tratamento, as comunicacdes familiares podem ser veiculadas tanto na
transferéncia, na qual sdo reatualizados aspectos inconscientes da dinamica
familiar, quanto na contratransferéncia. As pressdes exercidas pelos movimentos
transferenciais e pelas experiéncias contratransferenciais nem sempre sao
agradaveis, mas, quando trabalhadas como vias de comunicacdo, podem produzir
preciosos avancos no tratamento (Melo, Magalhdes & Féres-Carneiro, 2014).
Entretanto, cabe ressaltar que esses avangos sé podem ser alcancados se o analista
se permitir participar da regressdo familiar, compondo junto com 0 grupo um
espaco psiquico comum e partilhado.

A abertura para a vivéncia de experiéncias que envolvem maior sintonia
afetiva conjuntamente com movimentos mais regressivos, exige que o analista
esteja, a0 mesmo tempo, entregue a experiéncia da grupalidade e suficientemente
diferenciado do grupo. Essa dissociacdo técnica (Bleger, 1984) mostra-se

necessaria, pois permite ao analista acolher as comunicacdes que circulam no
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grupo, metaboliza-las e deixa-las a disposicdo para serem encontradas e/ou criadas
pela familia. Sobre a trama tecida nas intersec¢des entre o psiquismo do analista e
0 psiquismo dos membros da familia, Eiguer (2007) assinala que analistas de
familia mostram-se bem instrumentados para entender a reciprocidade
intersubjetiva. A partir da formacdo e da experiéncia clinica, desenvolvem a
capacidade de sentir as intensidades emocionais de seus pacientes sem o temor de
se aproximar de seu sofrimento, pois compreendem a contratransferéncia como
uma via de comunicagdo. Assim, ndo temem perder sua identidade porque sabem
que ha uma parte dela em cada vinculo. Um desses vinculos é, justamente, aquele
que tece com o paciente.

Eiguer (1995) acredita que, quando se fala em contratransferéncia familiall,
os analistas estdo mais especificamente implicados, uma vez que se trata de um
grupo Vivo, que utiliza especificamente mecanismos projetivos e os bombardeiam
com uma forga explusora que ultrapassa a capacidade de contencdo da propria
familia. A contratransferéncia familial pode ser definida como “o conjunto de
emocOes, representacdes ou atos do terapeuta manifestando-se em resposta a
transferéncia da familia de forma inconsciente” (Eiguer, 1995, p.38). Envolve a
nogdo de uso de objeto conforme postulado por Winnicott (1968), ou seja, parte
da ideia de que a familia pode usar a psique do analista para elaborar, amadurecer
e mudar. Assim, a psique do terapeuta pode ser utilizada pela familia para
comunicar, fantasiar, desejar e pdr em palavras aquilo que ela propria ndo pode
fazer, a ndo ser por identificagéo projetiva massiva.

A contratransferéncia familial depende de uma conjuntura que envolve as
vivéncias da familia que sdo depositadas no terapeuta, a fim de serem fantasiadas
e representadas, e as vivéncias do proprio analista. Os afetos que sdo mobilizados
no analista dependem daquilo que estd sendo depositado pela familia e de sua
organizacdo psiquica posta em movimento durante a sessdo. Trata-se de um
movimento complexo onde intervém, ao mesmo tempo, movimentos
inconscientes da familia e movimentos inconscientes do analista (Eiguer, 1995).
Para o autor, a contratransferéncia tem relacdo direta com o sentir e remete as
vivéncias infantis do terapeuta favorecidas pelo movimento regressivo na terapia.

Segundo Eiguer (1995), a contratransferéncia familial envolve o fenémeno

da interfantasiacdo, que € a tendéncia a agir e reagir conforme fantasias e de
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empregé-las na criacdo, nos relatos, no lazer partilhado e no contetdo
fantasméatico comum aos sujeitos. A interfantasiacdo possui dois aspectos
principais. O primeiro € 0 mais ligado ao arcaismo da psique-pura da qual fala
Ruffiot (1981) e o segundo traduz a similitude ou complementaridade dos desejos
ligados a um objeto imaginario que se acredita estar sempre presente e ser
indispensavel a existéncia dos vinculos intersubjetivos.

Eiguer (1995) destaca dois aspectos da contratransferéncia, um
envolvendo a inibicdo e outro, o fomento das atividades psiquicas do analista. De
acordo com o autor, a inibicdo promove o blogueio das vivéncias do terapeuta,
experimentadas quando ele ndo consegue pensar, associar, fantasiar e/ou perde o
contato com o paciente, quando chega a estabelecé-lo. J& o fomento acontece
quando ha a eclosé@o de sensacOes e vivéncias que ocorrem a revelia do terapeuta.
Tem-se tem a impressao de estar ficando louco, perdendo os recursos cognitivos,
dentre outras sensacOes, frequentemente associadas ao enlouquecimento e a perda
dos limites do Eu.

Para Eiguer (1995), as familias com pacientes psicéticos/narcisicos
provocariam sensacdes ligadas ao enlouguecimento. Ja as familias que apresentam
um funcionamento neur6tico, provocariam eventos relacionados aos atos
sintomaticos tais como lapsos, atos falhos, esquecimentos. Em todos os casos,
cabe destacar o papel comunicativo que a contratransferéncia adquire nesse
contexto. Trata-se, portanto, de uma via de comunicagao que se estabelece a partir
do vinculo intersubjetivo e que permite a familia comunicar aspectos de si que
desconhece ou que ndo pode comunicar por meio das palavras. Entretanto, para
que as experiéncias afetivas adquiram o carater de comunicacao, o analista precisa
estar disponivel para receber essas mensagens e ajudar a familia a representar,
pensar e por em palavras experiéncias que sdo vividas como estrangeiras ou
impensaveis. A escuta do sofrimento, muitas vezes silencioso, de algumas
familias, produz ressonancias no terapeuta (Melo, Magalhdes & Féres-Carneiro,
2014). Entretanto, o acolhimento do sofrimento pode propiciar a empatia e
suscitar a esperanca no grupo familiar. Nesse contexto, as familias podem vir a se
sentir mais compreendidas e menos temerosas com suas proprias vivéncias

emocionais. Para Eiguer (1995), as familias que buscam tratamento “estdo
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sedentas para saber que a loucura é um mal universal e que esta presente em todos
e em cada um” (Eiguer, 1995, p. 41).

No tratamento analitico, outro fendbmeno que adquire status de
comunicacgédo s@o os sonhos compartilhados entre os varios membros da familia e
entre esses e 0 analista. Os sonhos compartilhados revelam uma comunicagéo nos
espacos oniricos comuns e partilhados entre varios sonhadores, revelando ser de
natureza onirica a matéria psiquica dos grupos. Anzieu (1993) defende a tese de
que o grupo é, como o sonho, uma realizacdo imaginaria do desejo, onde imperam
0s processos primarios do psiquismo. Diz o autor que "os sujeitos humanos vao
aos grupos da mesma forma que, no seu sono, entram no sonho. Do ponto de vista
da dindmica psiquica, o grupo € um sonho" (p. 49). O grupo vivido como um
sonho, segundo o autor, faz com que cada integrante busque no grupo um prazer
contiguo e intenso do seu desejo. Desta maneira, constréi-se a ilusdo no grupo de
que pode imperar livremente o principio do prazer e satisfacdo pura e que €
possivel se realizar o desejo edipico.

O sonho, definido por Freud (1900) como o guardido do sono, apresenta-
se, por suas caracteristicas, como importante via de expressao e comunicagdo do
Inconsciente no processo analitico. Segundo Freud, os sonhos permitem a
satisfacdo disfarcada de desejos recalcados no estado de vigilia pela via
regressiva. O trabalho do sonho, cuja base é a censura, s6 permite a satisfagdo dos
desejos de modo disfarcado. Em um primeiro momento, sob a égide do
processamento primario, utiliza os processos de condensacéo e deslocamento para
permitir a representacdo de certos pensamentos inadmissiveis a Consciéncia.
Entretanto, sua logica permanece a do Inconsciente atemporal, que ignora a
contradicdo.

Do ponto de vista da comunicagdo, os sonhos utilizam uma linguagem
propria aos moldes da escrita pictografica, segundo um modo de expressao
arcaico e que abarca uma enorme quantidade de ambiguidades, ficando
dependentes do contexto, da entonacéo e, principalmente, de quem interpreta para
gue sejam compreendidos. Apesar de 0s sonhos nem sempre serem contados a
alguém, quando o sdo, verifica-se que a comunicacdo depende ndo apenas do
locutor, mas do interlocutor que ouve e sensivelmente interpreta. Por mais que

haja a expectativa de traducao de qualquer linguagem desconhecida, esta ndo pode
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se dar sem uma inter-relacdo que permita determinar um ou outro significado
(Freud, 1900; Laplanche & Pontalis, 2008). A comunicagdo nos sonhos torna
ainda mais relevante a presenca do outro para que algum sentido seja apreendido.
Dessa forma, o trabalho do sonho pode se apresentar marcado pelo paradoxo de
comunicar e, a0 mesmo tempo, manter ocultos certos contetdos inconscientes.

De acordo com Kaés (2011), o espaco do sonho € pessoal, mas é
atravessado e organizado também pela existéncia de um espaco onirico partilhado
comum. Trata-se de um processo associativo, interdiscursivo, polifonico. Kaés
(1997; 2011) aborda a polifonia do sonho, fazendo referéncia as vérias vozes
presentes na formagdo dos sonhos que sdo mobilizados nos vinculos
intersubjetivos. Para ele, isto se d& porque existe um enigma a figurar, um trauma
a reparar, angustias a transformar, além do desejo de reencontrar, aquém ou aléem
da separacdo, uma matriz onirica comum. O sonho comum e partilhado produz
dois espagos psiquicos, um como lugar de producdo de conteido proprio e outro
como espaco de comunicagdo por meio de um Eu onirico. O sonho como
mensagem é compreendido como aquele que carrega um sentido enderecado a
um, ou mais de um, membro do grupo. Essa mensagem é representante de algum
material recalcado que ndo pode ser expresso e compreende, na visdo de Kaés
(2004), traumas infantis carregados de afetos, sentimentos de abandono e
violéncia que, durante a atividade onirica, sdo revividos pelo sujeito e
compartilhados pelo grupo. Na familia, essas mensagens podem estabelecer uma
comunicagdo particular que remete aos tempos de origem da familia de cada um,
na qual alguns tracos ndo encontraram, até entdo, formulac6es adequadas.

O trabalho do sonho pode permitir a figuracdo, a dramatizacdo e a
simbolizacdo de conteudos relacionados aos distirbios que se produzem nas
fronteiras, como as profundas dificuldades identitérias, a falta de mediacdo e a
caréncia de continéncia. O sonho adquire, assim, um carater elaborativo,
resultante do trabalho psiquico posto em agdo por varios mecanismos psiquicos
que cumprem a funcdo de fazer retornar o que foi recalcado, de continéncia, de
evacuagao e, singularmente ou particularmente, de representacdo. Essas fungdes
psiquicas relacionam-se, em grande medida, com a funcéo férica de porta-sonho,
que pode vir a ser desempenhada em certo momento pelo analista. Mesmo que o

conteddo dos sonhos do analista ndo seja compartilhado verbalmente com a
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familia nas sessbes, ele pode ser compreendido como resultante de uma
comunicacdo inconsciente profunda com a familia. Esse entendimento pode
ajudar o analista a compreender a dindmica familiar em questdo, bem como lancgar
luz sobre as suas partes inconscientes que foram colocadas a servi¢o do vinculo

com a familia.

Consideracoes finais

A comunicacao na familia mostra-se relevante na medida em que permite
a observacdo de aspectos que marcam 0s sujeitos desde os primérdios da
subjetividade, sendo o sujeito constituido pelo vinculo, a partir de uma tessitura
composta de palavras, gestos, sons e sensacdes emprestadas do outro.

E a partir dessa tessitura, marcada por elementos representaveis e outros
ndo representaveis, que as fronteiras entre Eu e outro se esmaecem e,
paradoxalmente, podem se constituir. Ao examinarmos a familia, acabamos por
concebé-la como a matriz fonte de comunicagdes que fomentam sentidos, lugares
e transmitem as aliangas que cimentam 0s vinculos entre o sujeito e o legado
humano, social e cultural. Na familia, observa-se que as comunicac¢Bes s&o,
majoritariamente, de carater inconsciente, tecidas a partir do que pode ser
conhecido e representado, mas também pelo que se mantém sem sentido, em
siléncio e que escapa a representacao.

Sendo relativa a conteldos mais elaborados ou aqueles permeados por
espacos irrepresentaveis, a comunicacdo revela-se, para cada sujeito humano no
seio da familia, fundamental para a constituicdo de sua subjetividade e de suas
formas de organizacdo psiquica. E a partir da comunicagdo, compreendida como
processo de transmissao dos legados simbdélicos do outro, que o sujeito pode vir a
formar as bases de seu narcisismo, para, posteriormente, transforma-lo e
experimenta-lo como sendo seu. Nesse sentido, a comunicacgdo revela toda a sua
paradoxalidade, uma vez que cria subjetividade num territério onde Eu/ndo eu
nunca podem ser completamente delimitados. Essa experiéncia nos remete as
palavras de Clarisse Lispector (1973) que, como poetisa, conseguiu se aproximar
da concepcao de comunicacdo que vem sendo tecida neste trabalho. A autora,
referindo-se a um interlocutor que também faz parte de si, afirma: “Ja entrei

contigo em comunicacéo tdo forte que deixei de existir sendo. VVocé tornou-se um
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eu. E tdo dificil falar e dizer coisas que ndo podem ser ditas. E tdo silencioso.
Como traduzir o siléncio do encontro real de nos dois? Dificilimo contar: olhei
para vocé fixamente por uns instantes. Tais momentos sdo meu segredo”
(Lispector, 1973, p. 54). Favorecer a comunicacao, tanto de conteudos que podem
ser postos em palavras, quanto aqueles que ndo podem ser traduzidos, os de
natureza fugaz e silenciosa, é parte do auténtico encontro analitico, constituindo-

se como grande desafio para os analistas, sobretudo na clinica com familias.
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Conclusoes

Estudar a construcdo da nocdo de comunicagdo na teoria e na técnica
psicanalitica mostra-se uma tarefa ampla, abrangente e de dificil delimitacéo e,
por esses motivos, necessaria. Concebida como fenémeno intersubjetivo,
articulada nas interseccdes dos espagos psiquicos comuns e partilhados, a
comunicacdo revela-se fundamental para a construcdo do psiquismo. Como
nocdo, a centralidade da comunicacdo mostra-se inegavel na teoria e na técnica
psicanalitica desde os seus primordios, tornando as pesquisas sobre o tema um
empreendimento relevante. Apesar disso, observa-se ainda certa caréncia de
publica¢des que abordem a comunicacdo de maneira explicita, como uma nocao
importante no campo da psicanalise. Nesse sentido, mostram-se fundamentais
novos estudos e pesquisas a fim de auxiliar a compreensdo deste fendmeno téo
complexo, ndo apenas nos tratamentos individuais, mas também no ambito das
psicoterapias de familias.

Neste trabalho, buscou-se investigar as origens do conceito de
comunicacdo na teoria e na técnica psicanalitica, argumentando tratar-se de uma
noc¢éo sustentada pelo paradigma da intersubjetividade. Desse modo, compreende-
se a comunicacdo como um fendmeno que se constroi nas relagdes entre 0s
sujeitos desde os momentos mais primitivos do desenvolvimento emocional. De
nossa perspectiva, a comunicacdo envolve em grande medida a sintonia afetiva,
sendo fundamental para a construcéo e para a manutencéo dos vinculos. Trata-se,
portanto, de uma nogdo concebida a partir da relagéo e do contato com o outro,
com o analista e com os proprios contetidos internos.

A partir de nossas pesquisas, a nocdo de comunicacdo, tanto de uma
perspectiva teorica, quanto técnica vai se delineando a partir de suas varias
dimensGes. Assim, observa-se que a constru¢do da nogdo de comunicagdo no
campo psicanalitico mostra-se atrelada a uma série de fenbmenos da vida mental,
sobretudo inconscientes, que podem adquirir uma funcdo comunicativa. Nesse
sentido, mais uma vez ratifica-se a ideia de que a comunicagdo se constroi em
uma via de méo dupla, que envolve expressdo de aspectos inconscientes e a escuta

acolhedora desses contetdos.
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Constatamos assim, que a no¢do de comunicacdo sempre comporta uma
dimensdo de apelo ao outro, como ja enunciava Freud em 1895, entretanto €
preciso que este outro esteja atento e sensivel a esses apelos. Trata-se, portanto, de
considerar a comunicacdo no ambito dos tratamentos como dependente de certa
disponibilidade subjetiva por parte do paciente para encarar aspectos dolorosos ou
vergonhosos e que exige, como contrapartida do analista, a escuta e 0 amor a
verdade, premissa de uma postura ética.

Favorecer as comunicacdes do paciente com o analista e com seus proprios
estados internos torna-se, entdo, um desafio ao processo de analise. No contexto
do tratamento, o analista também precisa estar disponivel para acolher as
comunicacdes de seu paciente e entrar em contato com pensamentos, sentimentos
e sensacfes nem sempre agradaveis como € o caso daguelas que envolvem
sensacdo de enlouquecimento, de humilhacdo e de vergonha. Caso o analista ndo
consiga transformar essas experiéncias em processos pensaveis e comunicaveis,
corre o risco de refugiar-se em uma teoria, engessar sua atuacdo técnica e
sucumbir ao risco das atuacoes.

As dificuldades inerentes a comunicacdo, sobretudo por parte do analista,
foram bastante discutidas a partir dos trabalhos de Ferenczi. As contribui¢des do
autor abarcaram, principalmente, a comunicacdo com pacientes traumatizados e
regredidos, pensadas na relacdo com o analista. Nesse cenario, evidencia-se a
necessidade de se pensar a no¢do de comunicagdo no tratamento analitico quando
0s pacientes apresentam configuracfes subjetivas que diferem dos cléssicos
neuréticos descritos por Freud.

A partir da discussdo em torno da obra de Ferenczi, observa-se a
possibilidade de ampliacdo de recursos tedricos e técnicos voltados para 0s
pacientes considerados ndo-analisaveis como, por exemplo, os borderlines, os
psicoticos e aqueles com transtornos somaticos que tem a regressdo como
caracteristica comum. Esses pacientes impdem desafios ao método de tratamento
classico das neuroses, mostrando-se de dificil acesso. A pesquisa sobre a
comunicagdo junto a esses pacientes evidencia a necessidade de um
remanejamento técnico visando uma maior compreensdo dos modos de
subjetivacdo que encontram raizes em experiéncias precoces, oriundas de periodos

do desenvolvimento em que os recursos linguisticos ainda ndo se mostram
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suficientemente desenvolvidos. Trata-se, nesse sentido, de pensar a comunicagao,
em seus sucessos e fracassos, ndo apenas no ambito do tratamento, mas como
fendmeno inerente a constituicdo do psiquismo desde 0s momentos mais
primordios do desenvolvimento emocional.

Ao direcionarmos 0s nossos esforcos na tentativa de compreensdo da
nocdo de comunicacdo atrelada aos periodos mais primitivos da constituicdo
subjetiva, observa-se que o entendimento sobre a sua natureza e a sua qualidade
podem ser ampliados. A partir das contribuicdes de Winnicott, com a noc¢do de
comunicacdo silenciosa, a prépria concepcdo de comunicacdo se enriquece
revelando situar-se também no siléncio, nos gestos e nos olhares. Guiados pela
clinica winnicottiana, percebemos que a comunicacdo no inicio da vida é
basicamente uma comunicacdo silenciosa, favorecida pela preocupacdo materna
priméria e pela experiéncia de mutualidade. Essa comunicacao precisa, entretanto,
ser facilitada pelo ambiente ou pelo apoio do ego da mée ao ego imaturo do
lactente.

Ao caminharmos em direcdo a busca pela compreensdo da comunicacéo
nos primordios do desenvolvimento subjetivo, particularmente nas relagcbes mae-
bebé, acabamos por constatar que o sujeito se mostra tributario das comunicacdes
familiares, particularmente daquelas que veiculam os legados, os lugares, as
defesas e as patologias em uma dindmica psiquica inconsciente. Ao discutirmos a
nocdo de comunicacdo na familia, observamos que a intersubjetividade se
apresenta ndo apenas como marca dos processos subjetivos no interior desse
grupo particular, mas instaura-se como condicdo constitutiva da vida psiquica
humana. Trata-se, portanto, de uma premissa que considera 0 grupo como
precedente ao sujeito do grupo, que ndo pode fazer-se sua causa ou efeito sem se
alienar nele.  Nesse sentido, o0 sujeito constitui-se um efeito do grupo que nasce a
partir do olhar do outro, dada sua condicéo de prematuridade e desamparo. Assim,
para o sujeito humano o grupo € sustentaculo e estrutura de enquadramento para o
narcisismo. Desse ponto de vista, a comunicacdo se coloca como veiculo da
transmissdo, na intersubjetividade, garantindo a continuidade da vida psiquica ao
longo das geracdes.

Na presente pesquisa, atentamos para a premissa fundamental de se

conceber a comunicacdo na familia possivel gragas a criacdo de espacos psiquicos
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comuns e partilhados, lugares de circulacdo de pulsGes, fantasias, defesas e
também de comunicacfes que emergem como resultado da intersubjetividade.
Nesse sentido, 0 sujeito passa a ser concebido como tributario das comunicacfes
familiares, incluindo também os legados sociais e culturais. Essa perspectiva
enfatiza o desafio, comum a todo sujeito humano, de tecer suas préprias palavras,
fiadas a partir das palavras do outro.

Sendo a nocdo de comunicacdo uma nocgdo cara e central ao campo
psicanalitico, destacamos a necessidade de novas pesquisas que permitam a
ampliacdo do conceito de comunicagdo de um ponto de vista tedrico e técnico.
Dentre as questdes que se delineiam como possibilidades para pesquisas futuras,
destacamos aquelas concernentes as investigacbes em torno da nocdo de
comunicacdo, particularmente no tratamento de pacientes limitrofes ou com
graves prejuizos no processo de simbolizacdo. Outro fio que emerge desta
pesquisa como possivel de fomentar os estudos é a questdo dos limites da
comunicacdo. Como favorecer a comunica¢cdo em um ambiente psiquico marcado
pela aridez, pelo vazio, pelos siléncios e pelos estados agbnicos? Nesses casos, em
que as interpretaces se mostram muitas vezes ineficazes, que recursos com
funcdo de comunicagdo podem ser postos em cena?

Trata-se, portanto, tendo em vista as questdes suscitadas, de reconhecer o
desafio empreendido pelo paciente e pelo analista de tornar o tratamento analitico
um espaco de comunicacdo compartilhada, marcado pela emergéncia de
fendmenos que podem adquirir a funcdo de comunicagdo, mas também pelo que
escapa a representacdo. Nesse sentido, a tarefa analitica parece se desdobrar, em
grande medida, num grande desafio marcado por muitos limites. Uma metafora
que ilustra o desafio contido na tarefa analitica € enunciada pelas palavras de
Clarisse Lispector (1973) que assinala que sua escrita, necessaria e fundamental,
paradoxalmente, se traduzia numa tentativa de fotografar o perfume. Podemos
pensar entdo, que como analistas, estamos com nossos pacientes tentando
fotografar o perfume, mesmo quando reconhecemos as dificuldades inerentes a
nossa tentativa e, as vezes, a impossibilidade de fazé-lo. Tornar o encontro
analitico um espaco de criagéo e de circulacdo de comunicagdes que permitam dar
vOz as experiéncias da vida, de natureza fugaz, que se constroem e reconstrem na

medida em que séo recontados a cada sessdo, mostra-se um grande desafio para o0s
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analistas, mas também mantém a tarefa da psicanélise tdo instigante e vivida.
Esperamos assim, que nosso trabalho possa trazer contribuicGes para o campo da

clinica e que ajude a ampliar o escopo tedrico em torno da nog¢éo de comunicacao.
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