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editorial

Em nosso fazer cotidiano de psicanalistas, as origens do sujeito que se nos
apresenta ali, no diva, saltam a nossa escuta. Quer se entenda por origens como se
passaram (¢ com quem se passou) os primeiros tempos de vida, quer se entenda
como se fol sonhado por aqueles que o engendraram. dedicamos a ela, 4 origem,
boa parte de nossos tutanos. Nao a toa, nosso evento de 2011 (Os Movimentos de
Subjetivacdo nas Configuragoes Familiares Atuais, ocorrido em agosto) voltou-
se para a familia ¢ seus novos formatos, interrogando-se sobre os processos de
subjetivacdo nas homoparentalidades, nas técnicas de reproducio assistida, na
intervengio clinica e na juridica. No Canal Aberto desta ediciio, Julia Eid e eu
contamos um pouco da experiéncia desse evento e também da comemoragio que
marcou 0s |5 anos do Grupo Acesso, em um texto que explora a pluralidade de
expositores e debatedores presentes nesses eventos, uma marca que tem se tornado
constante em nosso Departamento, sinalizando sua intengdo de troca com colegas
de outros departamentos do ISS, de outras instituicdes, bem como de outras areas do
saber.

Ainda sobre as origens, sera que esses arranjos parentais da pés-modernidade
requerem que repensemos nosso instrumental psicanalitico? Ada Morgenstern e Lia
Pitliuk nos ajudam a pensar em respostas possiveis a essa pergunta, cada qual a
sua maneira: Ada, em Dialogos, a partir de suas pesquisas psicanaliticas sobre as
téenicas de reprodugdo assistida; Lia, no Ensaio, colocando a “mio na massa” e
compartilhando generosamente conosco um atendimento, ndo de um paciente ou de
uma familia, mas de “uma situagio™.

Atrevo-me a adiantar uma resposta, reproduzindo aqui a visdo que Silvia
Bleichmar esbog¢a no livro A Fundacio do Inconsciente! : *(...) se o enigma das
origens nao pode ser reduzido nem a biologia natural nem “as implementacoes
tecnologicas com as quais a ciéncia comega a atuar para produzir novos modelos
de procriagio e de nascimento, a psicanalise devera redefinir, fundar de novo, a
partir dos nicleos de verdade que encerra, os paradigmas a respeito dos modos de
circulagdo desejante que istauram os enigmas nunca esgotaveis, so teorizdveis, que
constituem o campo do sujeito.” Os dados foram langados.

E das origens do sujeito vamos parar nos nossos mitos de- origem, mais

I A Fundacio do Inconsciente. Poro PTECISAMente em Tavistock, na Inglaterra. Fazendo

Alegre: Artes Médicas, 1994, p. 88
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seu mestrado nessa famosa e antiga escola, nossa colaboradora, Stephania Batista
inaugura, com seu depoimento de ex-aluna do Departamento, a se¢do Psicandlise
Mundo Afora, um espago de desterramento psicanalitico, por assim dizer, para
sabermos mais sobre noticias ¢ experiéncias em psicanalise em outras linguas.
Nossa outra novidade ¢ o “para continuar a conversa™: ao final dos textos e entrevistas
dos nossos colaboradores, dispusemos uma forma de contata-los para aqueles
leitores que quiserem ir direto a fonte. dando continuidade ao assunto tratado aqui
no Boletim.

Finalizo meu primeiro editorial com palavras de tristeza e de saudades
para nossa querida Elizabeth de Céssia Sandim, a Beth, que nos deixou no altimo
setembro. Um acontecimento que nos abateu a todos, tao acostumados a sua presenga
e solicitude. Desnecessario dizer que vocé ja esta fazendo muita falta, Beth.

Alessandra Barbieri



A novidade para o segundo semestre de 2011 foi a instauracdo de
acompanhamento dos assuntos discutidos pela CG através dos informes enviados
mensalmente para os membros por email. Essa medida, adotada a partir de decisao
tomada na propria CG, foi criada com o intuito de que os membros pudessem
se apropriar das discussdes e decisdoes que sdo veiculadas nessa instancia do
Departamento. Um exemplo de informagdo repassada nesse veiculo foi a noticia
de que, apesar da Jornada Interna de 25 ¢ 26 de maio de 2011 ter contado com
a apresentacdo de trabalhos interessantes, houve uma fregiiéncia muito baixa dos

alunos, o que levou a CG a repensar sobre a continuidade ¢ formato para o ano de
2012,

Em 11 de novembro, aconteceu o XIII Encontro Sobre a Clinica com
Crianga, com a presenga de Lindilene Toshie Shimabukuro, psicologa, psicanalista
¢ Coordenadora de equipe na Clinica Psicologica do Instituto Sedes Sapientiae.
Lindilene, que ¢ ex-aluna do curso de especializag¢ao de Psicanalise da Crianga, contou
aos alunos e membros do Departamento, sua experiéncia como coordenadora de
grupos de criangas, na clinica do ISS. Lembrando sempre que esse espago foi criado
pelo Departamento para escutarmos colegas de outros departamentos ¢ instituicoes
relatarem suas experiéncias na clinica psicanalitica com criangas, possibilitando
trocar reflexoes, abrir questoes, e pensar a partir das diferengas, enriquecendo nosso
processo de formagao.

O Setor de Eventos informou que ja esta sendo programado, para 2012, o
[l Coloquio de Psicanalise com Criangas, provavelmente nos dias 31 de agosto e 1°
de setembro. No inicio do ano, teremos noticias mais detalhadas e diretrizes para
apresentacdo de trabalhos.

a

Boletim
Departamento de Psicandlise da Crianca

O Setor de Divulgacao esta em vias de elaborar o novo site do Departamento,
alocado na pagina do ISS. Pretende ser uma ferramenta mais agil e mais completa
do que a que dispomos atualmente, servindo-se de uma linguagem objetiva ¢ de uma
estética mais apurada. Estamos preparando também um logo para o Departamento,
com o auxilio de um profissional das artes plasticas e design.

Dos cursos de Extensdo, a novidade ficou com o Curso de Amamentagao ¢
Psiquismo: Reflexdes, aberto a profissionais de saide em geral, que contou com 12
alunos em sua primeira edi¢do, no 2° semestre de 2011, e ja tem nova edigao prevista
para o periodo de mar¢o a maio de 2012, Trata-se de um curso breve, com duragio
de 21 horas, distribuidas em 7 semanas.

Respondendo a solicitagdo da Diretoria, o Departamento enviou-lhe carta,
posicionando-se contra o curso de graduagao em Psicandlise langado pela igreja
evangelica. Na carta, dizemos que, embora ndo esteja comparecendo as reunioes do
movimento de “Articulagdo”, o Departamento de Psicanalise da Criang¢a continua
comprometido com as premissas ¢ medidas defendidas por esse grupo com a posi¢ao
de nao regulamentagdo da Psicanalise. Portanto, nao aceita que este ou qualquer
outro grupo possa legislar isoladamente sobre 1sto.

O Setor Curso lembra que, para o ano de 2012, altera-se sua coordenagio:
sai Mary Ono (obrigada, Mary, pelos anos dedicados!) ¢ entra Mazé. Bem vinda!
A coordena¢do do Departamento também se altera: apos “incontavels™ gestoes
de muita dedicagao e afinco a frente do Departamento, Marcia Porto Ferreira tera
merecidissimo descanso e Maria Dias Soares do Amaral assume a coordenacdo.

Boletim
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Reproducao assistida: novos tempos para a psicanalise?

() tema esta no jornal, na novela das oilo e tem estado bastante presente em nossas
discussoes psicanaliticas. Cada vez mais parte do nosso cotidiano ¢ do dia-a-dia
de nossas clinicas, a reproducido assistida, com suas técnicas inventivas e precisas,
requerem um olhar para além da concepcdo médica, campo ao qual ainda estdo
muito circunscritas. £ olhar para além ¢ olhar para os personagens envolvidos
nesse cenario, homens, mulheres e criancas, bem como para as (novas?) nogoes de
procriacao e fillacdo que ai estdo implicadas. Nossa conversa com Ada Morgenstern

que integra; juntamente com Adela Stoppel de Gueller ¢ Marcia Porto Ferreira, um

arupo integrante do setor clinica ¢ pesquisa do Departamento, que propoe estudos
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que se interpoem a partir delas. traz inquietantes indagagoes sobre o lugar dessas
criancas geradas a partir da tecnolpgia e o lugar que os psicanalistas ¢ suas teorias
podem ocupar no novo cenario,

Boletim: Dentro de um departamento que estuda a psicanalise com
criancas, gostariamos de comecar a conversa pelos efeitos dessas novas técnicas
de procriacao na parentalidade. Soubemos de uma noticia de um fato que se
passou, ha alguns meses, na [talia: um casal, ela de 57 e ele de 70 anos, perdeu
a guarda da filha de um ano e sete meses, fruto de reproducio de doagao de
ovulos. O juiz que intercedeu no caso alegou que os motivos que moveram
esses pais a ter a filha foram egoistas ¢ narcisicos, ja que nio levavam em conta
que, quando essa crianca fosse jovem e precisasse dos pais, ela teria que estar

envolvida com os cuidados de pais muito
I Psicologa puc‘mmhﬁ'a, mestre  em

Psicologia Social pela USP. professora ¢ id0so0s.
supervisora do Curso de ':rmﬂﬂhse da
Crianga do  Instituto  Sedes  Supientiae.
%i;mﬂrf!d#s”‘ Pers&gx Medusa e .—.I Eam:ﬂe <
LI, .:'HE'E.I Er!ﬁ'.'{!-l‘..i & apinra [ . = -
Estérfica ™, .#rchm Eﬂ’m:-m wa-cm.'m'f:: de Ada: Acho que essa ¢ a primeira gl‘ﬂﬂdﬂ questao
“Mais Alem do Sonhar”, ed. Marco Zero, e
de “Psicandlise da Crianga — Perspectivas

learico - Clinicas, (org.) Adela Stoppel de Boletim
Departamento de Psicanalise da Crianca

Gueller ¢ Audrey S.L. Setton, ed. Casa do
sicalogo.
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com a qual nos deparamos: que oferta ¢ essa que a Medicina faz, na qual se salta um
obstaculo: a infertilidade? Nos, psicanalistas, ndo vemos como obstaculo, mas como
efeito de um recalque, ou seja, existe alguma questao que impede uma mulher de
engravidar, ¢ ndo da para pensar que € so fisiologico, como a Medicina considera.
Entendemos que se trata de um impedimento simbolico ligado a maternidade
que, em si, ja ndo ¢ um processo simples. E percebemos que a Medicina toma um
atalho, como se dissesse: se € um filho que vocé quer, pode ficar tranquila que 1550
a gente lhe oferece. E ai temos essas situagdes nas quais a crianga entra em um
circuito bastante comprometido. Temos também casos em que a mulher engravida
espontaneamente, depois de ter tido uma gravidez de fertilizagdo, ou seja, nao
havia de fato uma infertilidade; ou ainda, opgoes mais bizarras que comegam a ser
atendidas por essa oferta: mulheres que resolvem guardar seus ovulos na idade fertil
para, quando resolverem engravidar, poderem utilizar-se dos Ovulos mais adequados,
mais jovens; mulheres que resolvem engravidar mais tarde ¢ ja querem ter uma
ninhada, ou seja, nio parece desejo de filho, mas de prole, porque ai ja resolve tudo
de uma vez; ou a mulher que resolve engravidar com o sémen congelado do marido
morto; ou ainda, gravidezes de mulheres homossexuais que recorrem a banco de
sémen; enfim, sdo situagdes que, se parassem somente nos adultos envolvidos, tudo
bem, mas provocario efeitos sobre a crianga que vai nascer. Desse modo, podemos
indagar o que ¢ uma crianga que ¢ gerada para poder doar um orgdo para um irmao?
Ou entio, que nasce do ventre da avo, que emprestou a barriga de aluguel porque
a propria filha ndo pode engravidar? Isso tudo deixa marcas, além de ser o ponto
de partida da existéncia dessas criangas. E interessante vocés contarem da posi¢do
desse juiz na Italia, dizendo que os pais resolveram gerar a crianga por motivos
narcisicos ¢ egoistas, porque, em muitos casos, ¢ 18s0 que se observa: as pessoas
querendo resolver as suas vontades, sem necessariamente estarem atentas para os
desdobramentos disso nos bebés, seja pela idade dos pais, seja por conta de um casal
parental homossexual, em uma sociedade em que as criangas vao freqiientar uma

Boletim
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escola e ai, como preencho 0 nome da mée, o nome do pai; o tempo todo as criangas

vao sendo postas em situagoes numa sociedade que ainda esta pouco preparada para
1550,

Boletim: Em uma sociedade em que o imaginario ainda ¢ papai-mamae,
heterossexual, em que tenha havido uma relacio sexual, esse imaginario ainda
estia muito presente.

Ada: Sim, e ¢ claro que se pode pensar que o desejo por um filho exista, mesmo que
ele nao seja fruto de uma relagao sexual. Pode-se pensar em desejo por um filho e
buscar pela ajuda da tecnologia para propiciar a realizagdo desse desejo. De qualquer
forma, quando se diz que a fertilizagao dispensa o ato sexual, tem-se que levar em
conta os efeitos que isso tem para o bebé. Como pensamos o ato de uma mulher ir atras
de um banco de sémen — e deixamos claro
que nao temos resposta ainda —, utilizar-se
de sémen de doador anonimo? E esse bebé,
quando cresce, ¢ se pergunta sobre seu pai
biologico, um desconhecido, quem ¢ essa
pessoa que resolve fazer doagdo de sémen?
Sdo perguntas importantes de serem
imaginadas. E acho importante indagarmos
tambem sobre a possibilidade dos filhos de
um mesmo doador, que ndo sabem que tem o mesmo pai, de se relacionarem, em
uma proxima gerac¢do. Onde ¢ que se mantém ai a marca do incesto? Que ¢, por
enquanto, aquilo que nos constitui, que nos organiza-simbolicamente. Acho que néo
podemos nos posicionar contra, a principio, mas sim fazer as vezes de advogado do
diabo. A perspectiva ética da qual a Medicina cuida ndo diz respeito a subjetividade.
Ela tem o corpo da mulher, do homem, utilizam o 6évulo desse, o sémen daquele, as

Boletim
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pessoas passam a ser objeto de manipulagao da Medicina. A questdo € se se preserva,
nessas circunstincias, a condi¢ao desejante do sujeito, uma vez que o homem ¢ a
mulher, nessa situagdo, entregam-se, entregam 0 corpo, seus projetos, para que um
outro os concretize, ou pelo menos, dé o ponto de partida para 1ss0.

B: E hd um interesse muito grande desse outro, do ponto de vista financeiro, ja
que esses procedimentos envolvem valores astronémicos, e também do ponto de
vista narcisico, da poténcia toda do médico, de brincar de Deus.

A: Sim, porque ele fica numa posi¢do absolutamente onipotente: diante de um
impedimento que um casal ou uma mulher tenha, diz: *venham que cu resolvo esse
problema”. E nds nos perguntamos se o casal ndo ficaria em uma posi¢ado muito
infantil perante 0 médico, uma posi¢io de objeto, nio de sujeito. Como se tivesse
que voltar atras em sua condigdo subjetiva, porque esta entregue a alguém que vai
concretizar-lhe o desejo.

B: Bem, mas sé estamos falando de um sujeito que se entrega a esse lugar de
objeto porque ainda temos um pai, uma mie, um cuidador que vai se ocupar
dessa crian¢a — e nio, fantasiando um pouquinho, uma situa¢ao bizarra, mas
nio impossivel, na qual criang¢as sio geradas em massa, através de uma super
tecnologia, e serdo cuidadas por instituicdes, como no livro do Aldous Huxley,
Admirivel Mundo Novo. Essa crianca nascera em uma familia, sdo esses
mesmos sujeitos que se submeteram a essa parafernilia toda que vio se ocupar
delas, que vio investi-las (ou nio) libidinalmente; bom, e ai, quais as marcas
que esse processo deixa de heranga para a relagio que se estabelecera entre
esses pais e esses filhos?

A: Vocé esta dizendo que sdo esses sujeitos que buscam a tecnologia, ¢ que sdo eles
quem vio cuidar dessa prole, isso me lembra o caso das trigémeas’, em que os pais,

Boletim
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antes delas nascerem, ja tinham decidido que iriam dar uma para adogio. E que ai o
Juiz tomou todas as filhas deles. Bem, essa mae foi buscar a Medicina porque queria
ter um filho. S6 que ela recebeu de volta uma penca de filhos; ha um descompasso
muito grande entre o que foi pedido e o que
lhe chegou. Como dar conta? E a grande
discussdo nesse caso se poe assim: ¢ um
absurdo os pais pensarem em adog¢ao, mas
nao ¢ também tao absurdo a Medicina fazer
descarte de embrides? Qual a diferenca?
Porque quando todos os embrides vingam
¢ podem ameagar a saude dos irmaos ou da
mae, eles optam por reducao de embrides.
E importante lembrar que a primeira
regulamentacio sobre reprodugdo humana
foi feita no Tratado de Nuremberg, escrito
depois da Segunda Guerra, a partir dos horrores das pesquisas com o ser humano
que foram realizadas naquela época. E no minimo curioso pensar que os critérios e
os limites que se colocam partiram daquela situagio.

B: Sim, de manipulacao do corpo do outro como se fosse um objeto e de escolha
de raca também.

A: E por mais que tenha sido uma certa regulamentagio. nido deixa de ter essa
heranga maldita. Acho que andamos em uma corda muito bamba quando se fala de
reprodugdo assistida, quando se fala de tecnologias de reprodugdo por conta disso,
porque vai-se num furor ¢ num atendimento de demandas e de pedidos, sem se
avaliar o que estaria em jogo nesses pedidos, o que eu nio sei mesmo se 0s medicos
tém condigdo de fazer essa avaliagdo ou se eles teriam que estabelecer uma parceria

' As meninas nasceram em janeiro de
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com psicologos. psicanalistas...

B: Acha que teriamos espa¢o para uma
parceria?

A: Nao sei, mas seria bem necessario.

B: Fazendo um paralelo, os pais que
se candidatam a adoc¢do passam,
teoricamente, por uma avaliacio que
inclui uma série de critérios do forum.
Os juizes até se perguntam se o casal
estaria apto ou ndo para ter um filho. Na reproducio assistida nio ha esse tipo
de avaliacao. Nao sei se fica somente por conta do aspecto mercadologico...

A: Sim, mas também porque ¢ privado. Existe porém, no Pérola Byington, um
hospital pablico aqui de Sdo Paulo, um trabalho de reprodugio assistida que foi
pesquisado por colegas do Departamento de Psicanalise. Elas nos contaram que la
¢ realizada uma espécie de avaliagdo psicologica dos casais. Nido sei ao certo qual o
espago e a extensio dessa avaliac@o, mas eles tém seus critérios para o procedimento.
Com relacdo as adogoes, ha algumas interdig¢oes feitas pelos juizes que nao sao a
troco de nada, tém muito sentido, eles estio cercados de auxilio de psicologos. No
caso das reprodugdes assistidas, entendemos que, como ¢ muilo novo, ainda esta
enclausurado no campo da Medicina, porém ¢ um campo a ser conquistado tambem
de trabalho em parceria para que essas questdes possam ser avaliadas. Os médicos
fazem uma avaliacdo da condigio biologica dessas pessoas mas ndo tém ferramentas
para fazer uma avaliagdo da condigio psiquica, para lidar com uma expansio do
conceito de fertilidade sem que caia no campo do biologico.

12 2011, na cidade de Curitiba, ¢ o caso teve Boletim Boletim
larga repercussdo na midia Departamento de Psicanalise da Crianga Departamento de Psicanalise da Crianga




dialogos

B: Em geral, quem faz esse trabalho de fertilizacio sdo os ginecologistas. Mas
ha 20, 30 anos, esses médicos eram clinicos gerais que estavam muito proximos
da mulher, eram uma espécie de médico da familia, que tinha essa escuta
da demanda. Hoje, parece que sio duas especialidades, o ginecologista ficou
separado do obstetra, e o obstetra ficou como esse profissional que é expert em
fertilizacio, so.

A: E interessante isso, esse grau de especializagio da Medicina, espelha um olhar
fragmentado para o homem. Na reprodugdo, esse olhar fragmentado ndo engloba,
nao enxerga o que mais pode estar em jogo. Nio € necessdrio que os médicos saibam
0 que esta em jogo, mas desconfiar que ha mais coisas ai, acho que ja os colocaria
em uma condigdo de um certo respeito, numa consciéncia de que nio dominam a
situagdo por inteiro e que seria interessante que outros profissionais entrassem nesse
campo.

B: Vocé tem experiéncia, em analise, com criancas que nasceram de reproducio
assistida?

A: No consultorio, minha experiéncia com pacientes fruto de reprodugio assistida ¢
que, em geral, sdo criangas ou pré-adolescentes que ndo conseguem se separar dos
pais, que se instalam em um lugar da crianga magica, aquele bebé que foi capaz de
superar as infertilidades. Eles se mantém em um lugar tdo falico, tio poderoso, que
nem os pais conseguem se distanciar, nem a propria crianga consegue sair desse
lugar,

B: E também porque podem estar tamponando uma questio do casal,

dialogos

A: Sim. Atendi um garoto de 13 anos cujos pais ndo conseguiam sair sem ele, nao
fechavam a porta do quarto deles para dormir, eles ndao conseguiam se desgrudar, e
nem ele se afastava dos pais. O casal ndo tinha vida prépria sem essa crianga. Claro
que isso pode acontecer em qualquer situagio familiar, mas aqui se introduz algo a
mais porque ¢ uma crianga que veio de um jeito tao especifico. foi tio esperada, tao
batalhada (como se todos os filhos ndo fossem batalhados). Na fantasia desses pais,
ele foi um bebé tao desejado, que se tem como retorno um bebé perfeito, aquele bebé
maravilhoso de que fala Freud. E ai a crianga ndo consegue sair desse lugar tambeém.
Freud fala desse lugar falico e narcisico para qualquer sujeito, imagine quando vem
com todos esses ingredientes a mais, e que sio artificiais, ¢ que se passa por cima
como questdo, sdo negados. E para esse bebé se subjetivar, claro que ele vai passar
pelas mesmas encruzilhadas pelas quais qualquer bebé passa, so que em alguns
lugares com uma intensificagdo, com um excesso, requerendo um plus de trabalho
psiquico que nem sempre as criangas podem dar conta ou mesmo os pais podem dar
conta. Em algum lugar vai estourar aquilo que ¢ desconsiderado enquanto sintoma,
em geral nos bebés. Esse artificialismo que se introduz com a reprodugio assistida,
que ultrapassa a condigdo de uma ajuda aquilo que naturalmente poderia ser feito,
estd além disso quando passa a ser uma manipulacdo de escolhas. Penso que esse
artificialismo vai cobrar um prego nessas criangas, de alguma forma. Essa ¢ a grande
preocupa¢do. Nao se trata, porém, de negar, de dizer que isso ndo serve, ja que
a reprodugio assistida ¢ algo que esta instituido, instalado na nossa cultura. Acho
que temos que manter um olhar critico, pensar que escuta podemos fazer, o que
podemos acrescentar como psicanalistas, que fungio teriamos ai. Acredito que seja
continuar escutando o inconsciente nessas redes, e ndo deixar que isso se transforme
em algo onde ndo ha subjetividade. E ajudar essas pessoas a sustentarem a condigao
de sujeitos desejantes, ja que, do contrario, ¢ se deixar engolir por essa tecnologia
toda, que ¢ feita pelo homem, bem lembrado.
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B: E, para além de fazer as vezes de advogado do diabo, nos psicanalistas
teriamos que repensar alguns constructos para lidar com essas novas realidades?
Constructos gue nos servem para entender a subjetivacio, relag¢do pais e filhos,
ete...

A: Acho que estamos numa espécie de transigdo com relagio as nossas referéncias:
nogoes como a de falo, de Edipo, fungiio paterna ¢ fungdo materna, em algumas
circunstancias como essa que estamos discutindo sao, por vezes, insuficientes. Por
exemplo, a ideia de que o bebé tem que ocupar, no primeiro momento o lugar falico
para sua mae: com o advento das gestagoes multiplas, como serd que uma mae faz
para investir, para ter varios falos ao mesmo tempo? Por outro lado, ha muitos filhos
gémeos que ndo se psicotizaram. Acredito que algum processamento se deu nesses
casos que encaminhou essas criangas para uma neurose comum.

Penso que nesse momento, temos que ter um pouco mais de porosidade nas
construgoes teoricas que usamos, do contrario ficaremos tentando encaixar, € eu nao
sei se € por essas vias que as coisas dao certo ou se € por ai que dio errado. Mas temos
também que trabalhar com algum referencial, ndo se trata de uma escuta desprovida
de referenciais. Acho importante nos mantermos questionando, percebendo quais
coisas novas podem surgir que possam nos ajudar a incrementar ou repensar nosso
referencial tedrico. Nao da para abandoné-lo ¢ nem para nos enrijjecermos nele. E
semelhante aquilo que o proprio Freud fazia: na medida em que sua experiéncia
clinica ndo comprovava alguns constructos dele, ele repensava os constructos; em
outros momentos, sim, ele forgava que esses constructos justificassem o que se
passava em sua clinica. Ele ndo tinha uma teoria fechada, se punha sempre a pensar
¢ questionar. ,

Gosto dessa palavra que vocé usa, constructo, porque sdao sentidos em construgao,
ndo sio verdades estabelecidas mas sdo sentidos em construgao. Achp_ que se nos
mantemos como profissionais, niao agarrados a verdade mas ‘trabalhando com

Boletim
Departamento de Psicanalise da Crianca

dialogos

esses constructos, a gente pode ter uma abertura para escutar 0 que cssas novas
modalidades de convivio, de relacionamento, de familia, de uso do corpo, o que 1550
esta dizendo.

B: Nio faz sentido um fechamento ja que esses constructos sio ressonancias da
cultura em que vivemos...

A: Sim, e por outro lado, quando surge algo novo, ha uma resisténcia tambem,
muitas vezes nos pegamos pensando: estamos sendo moralistas ou cuidadosos? Por
outro lado. estamos sempre pensando com base na moral que temos, entao, num
certo sentido, estamos sempre sendo moralistas. E uma posigdo muito ténue. Nao ¢
a toa que nos trabalhos que estamos produzindo nessa drea aparecem muitos pontos
de interrogagio, estamos nessa etapa de perguntar, muito pouco de responder. Mas ¢
assim que trabalhamos, a Psicandlise tem essa condigio de trabalhar com hipoteses,
e nio com verdades. E acho que uma importante contribuigdo, em geral, que a
Psicanalise tem a dar para qualquer area do saber ¢ oferecer um modo de operar que
a retira do conforto, ¢ lancar a pergunta: “o que ¢ que existe para além disso que ai se
apresenta?”. Entdo, nessa area da reprodugdo, talvez tenhamos esse papel de ajudar
a abrir um pouco esse campo — como temos feito com a Pediatria — para que, no
minimo, os médicos desconfiem de que existe mais coisa para alem daquilo que as
pessoas estio dizendo e os exames estdo mostrando. Agora, o que eles vao fazer com
isso, quem sabe possam fazer boas parcerias. Mas depende de como isso vai sendo
construido. Acho que a reprodugio assistida traz essa dualidade de se aproximar do
novo sem renegar a tradigao, o que € mais complicado. E importante lembrar que
nos reconhecemos na tradigao, ela nos organiza.

B: Sim, afinal, trata-se de uma tecnologia bastante antiga a de fazer filhos a
partir da relagiio sexual entre um homem e uma mulher...
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A: E, e 0 bebé carrega a tradigio até do ponto de vista bioldgico, do codigo genético.
Como ajudar um bebé a se singularizar como um novo, como um diferente, sem
perder a familiaridade, sem deixar de reconhecer que ¢ uma continuidade sua? E
1sso desde os tempos antigos: a Biblia traz muitas dessas historias, por exemplo,
a infertilidade tdo longeva da Sara, o tempo que ela e Isac tentaram ter filhos, os
gémeos Jacob e Esau. Interessante porque ndo ¢ nenhuma novidade, ja esta escrito
la, ndo é nenhuma invencao do século 21, sdao somente novas roupagens.

Para continuar a conversa: ada.morgenstern(@gmail.com
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Tomando a Situaciao como Paciente
Lia Pithuk'

Nosso Boletim, agora sob a dire¢dao de Alessandra Barbieri, esta com a
mais do que bem vinda proposta de promover, em seus nimeros, desdobramentos
de pontos interessantes surgidos em nossos eventos. De fato, ¢ inerente & propria
natureza dos eventos que as idéias, as descobertas e os debates sejam apresentados
de forma condensada e que muita coisa passe desapercebida — ou que as coisas
simplesmente passem, pela impossibilidade de nos determos nelas.

Neste semestre, trabalhamos com “Os movimentos de subjetivagio
nas configuragoes familiares atuais”, onde fiz uma apresentagao clinica na mesa
Alienagdo parental: entre a interveng¢ao clinica e juridica. E recebi entdao o gentil
convite desse Boletim para escrever um texto que desdobrasse uma frase que eu
proferi naquela apresentagdo: “tomei como paciente ndo a crianga, mas a situagao
familiar™.

Ai temos, entdo, nosso ponto de partida.

De fato, em muitas ocasioes o que se apresenta ao analista de criangas ¢ uma
situagdao famihiar complexa, em que temos a convicgio de que a posic¢io da crianca
que nos ¢ trazida esta profundamente entrelagada com um enredamento grupal
de peso. Refiro-me a um enredamento presente, atual — ainda que, obviamente,
constituido ao longo do tempo e enraizado nas determinagoes que sdo nosso objeto
permanente de estudo e reflexao.

Retomemos, primeiro, o caso que apresenter na mesa redonda. Joio me
procurou porque Tatiana, sua filha de 7 anos, se recusava a vé-lo ou falar com ele
ja ha 2 meses. Ele dizia que sua ex-mulher Maria, mie de Tatiana, era responsavel
por 1sso, além do fato da menina estar com ciiimes por ele ter se casado de novo.
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Entdo conversei separadamente com Maria ¢ com Jodo, que me fizeram saber que
o problema ndo era s6 com Tatiana, mas que também havia grandes dificuldades na
relacdo de Jodo com Marcelo, o outro filho do casal, de 11 anos de idade.

Soube também que a separac@o do casal, 4 anos antes, tinha sido amigavel,
do ponto de vista legal, embora tivessem acusagdes mutuas muito graves que
incluiam fraude na empresa que tinham em conjunto, desvio de dinheiro, traigao
amorosa, ete. Tive a impressido de que pagavam um prego alto demais pela solugiao
pacifica que tinham encontrado: ndo brigaram na justica, mas nenhum dos dois
tinha conseguido “engolir” o acordo legal que fizeram, ¢ cada um se considerava
profundamente injustigado ¢ com direito a algum tipo de “ressarcimento™ — material
e simbolico. Carregavam, assim, o fardo de uma briga subterrinea sem fim. Estavam
organizados em dois blocos que se atacavam mutuamente: de um lado Jodo, cercado
por sua familia de origem e sua nova esposa, de outro Maria ¢ seus dois filhos.
Cada bloco se considerava doce, bom e justo, e acusava o outro bloco de agressivo,
desrespeitoso, inadequado, insuportavel.

E o pior: eles ndo tinham a menor idéia de que isto se passava assim com
eles. Alias, Tatiana tinha alguma nog¢iao do que acontecia: por atos falhos, desenhos
¢ historias dos desenhos, ela me mostrava que era a que mais tinha contato com a
complexidade da situagdo. Por exemplo, em um de seus encontros comigo, Tatiana
me contou de uma grande briga entre Jodo e Marcelo, descrevendo-a assim: “A
gente tava na piscina ¢ meu irmdo sem querer... quer dizer, meu pai chutou meu
irmao sem querer ¢ dai meu irmdo falou pra ele *va...” [um palavrio grossciro]”. Ou
seja, ela percebia o ataque que o irmdo fazia ao pai, mas ndo podia sustentar o que
percebia, )

Tatiana também se dava conta do ataque que a mae fazia a sua relagio com
o pai. Por exemplo, cla me disse, num dia: “A minha mde quer... ndo... ndo ¢ que cla
ndo quer que eu fosse pra la. E que ela acha justo eu escolher se quero ir ou nao™.

Era muito evidente, entio, que pais ¢ filhos estavam atuando uma briga
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deslocada e, por i1sso mesmo, sem saida. Os filhos repetiam falas que obviamente
ndo eram deles ¢ todos, na maior parte do tempo, falavam como se estivessem num
tribunal, fornecendo provas e contraprovas sobre quem era culpado pela situagao,
sem que nenhum dos quatro se visse implicado no que estava acontecendo, no
sentido de se considerar co-responsavel pelo que se passava.

E entdo, enxergando as coisas desse modo, tomei como paciente nio a
Tatiana, mas a situa¢do familiar com o objetivo de reposicionar o eixo do conflito
¢ localiza-lo para todos, e ajudar que pai, mae e cada crianca pudessem buscar e se
apropriar de suas implicagdes na situagio.

Com essa finalidade, optei por trabalhar com dois subgrupos: mae ¢ filhos,
pai e filho. Evidentemente, havia a possibilidade de incluir, de algum modo ¢ em
algum momento, a segunda esposa de Jodo, que era bastante presente nas falas
do pai e das criangas. Entretanto i1sto ndo aconteceu, porque a situagdo que exigia
tratamento se referia a uma determinada familia (composta por Jodo, Maria, Marcelo
e Tatiana) em luta. De alguma maneira, era como se a separac¢io do casal nao tivesse
acontecido ainda, no sentido de um fim de uma guerra conjugal.

Dadas as condigOes, entio, o trabalho com os dois subgrupos parecia uma
estratégia interessante, mas ela ndo se estendeu por muito tempo: surgiu no grupo
familiar a sombra de uma ameaga de que Jodo acusasse judicialmente Maria de
sequestro da filha. Isto promoveu uma transformagdo importante na situacdo: Maria,
assustada, pediu entao um horario individual comigo e terminou a conversa me
dizendo que agora compreendia que as criangas estavam sofrendo por problemas
que eram do casal, e que para preserva-las aceitaria vir junto com o ex-marido para
tratarem do que estava acontecendo.

A mesa redonda estava focada no interjogo entre o dispositivo clinico ¢ o
dispositivo judicial e meu foco na apresentacao foi sublinhar quanto este chamamento
a instituig¢do judiciaria foi decisivo para que este casal se “rendesse™a evidéncia de
que precisavam fratar seu conflito conjugal, precisavam processar seu odio ¢ seus

ensaio
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lutos. E um dos produtos do debate — debate riquissimo, diga-se de passagem -
foi nossa clareza sobre a importincia de preservarmos a institui¢do judicidria, de
lutarmos pelo seu aprimoramento e modernizagao.

Uma instituicio cada vez mais desacreditada, por razoes que Flavio
Frasseto. um dos membros da mesa redonda, tio bem descreveu. Todos nos,
cidaddos, compartilhamos uma profunda desesperanga em relagao a esta instituigao;
isto é gravissimo e nos toca como cidadaos e como analistas. Porque, ao contrario
do que ingenuamente se¢ poderia imaginar, o trabalho psiquico ndo se apresenta
como “solucio alternativa™ s vias sociais, ¢ menos ainda como “solu¢dao melhor™:
como este ponto de inflexdo deste caso clinico bem mostrou, ¢ a composicdo entre
as instincias — no caso, clinica e judicidria — que promove o processamento do
insuportavel e do impensavel.

Voltemos entio ao atendimento clinico, em que seguimos pela via do
trabalho com o casal de pais. De vez em quando eu ouvia Marcelo sozinho ou Tatiana
sozinha, inclusive para nido configurar uma analise de casal: tratava-se, em qualquer
das formas de atendimento, de trabalhar em prol, sempre, de todos, seguindo os
caminhos que a fantasmatica familiar nos indicava. E este ¢ o enquadre de trabalho
que venho propondo como resposta a alguns dos pedidos de ajuda que me chegam:
tomar a situagdo como paciente.

Claro que todo e qualquer ser, e toda e qualquer experiéncia, esta sempre “em
situacdo”, e nio se pode conceber qualquer problema sendo de modo situacional. A
questdo, entdo, ¢ clarcar quando uma situagio merece ser algada a condigio de alvo
privilegiado de nossa atengdo, de objeto de tratamento.

Tomando este caso em particular como ponto de partida para esta reflexao,
podemos buscar o que fundamentou minha decisio de tomar a situagao como
paciente. Antes de mais nada, a niio-implicagio dos membros da familia no que
produzia ¢ mantinha a decisdo de Tatiana ¢ os problemas de relacionamento entre
Jodo e Marcelo. Jodo responsabilizava a mae das criangas, acusando-a de ma-
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vontade em relagdo a ele, e responsabilizava também os proprios filhos, acusando-
0s de ciumentos ¢ voluntariosos; Maria, Marcelo e Tatiana responsabilizavam Jodo,
acusando-o de ser um mau pai. Ou seja, ninguém se perguntava minimamente pela
possibilidade de estar co-produzindo o que se passava. Neste contexto, me parecia
totalmente inadequado tomar Tatiana em analise, como era esperado pelo pai; ou
convidar Jodo a se analisar, confirmando as acusacoes de Maria; ou convidar Maria
a se analisar, confirmando as acusagoes de Jodo... Sim, havia muitas coisas a analisar
- com todos e com cada um.

Em segundo lugar, evidenciou-se em cada membro dessa familia um
concentrado mudo e cronificado de afetos muito intensos, ndo processados, que
claramente demandavam trabalho. Esse aglomerado afetivo, que inicialmente
era nomeado como odio “e ponto”, ao longo do trabalho foi se desdobrando em
sentimentos intensos de abandono, perda ¢ dor; angustia de separacao; ambivaléncia
e sentimentos de culpa muito fortes; fantasias persecutorias terrorificas, etc.

Esse elemento me fazia pensar, obviamente, numa indicagao de analise
familiar, mas pela falta de implicagao nao parecia haver a menor chance de que
aquelas pessoas se organizassem como grupo a ponto de sustentarem as agruras
de um trabalho conjunto. Nem havia como nicia-lo, alias, ja que nem Tatiana nem
Maria suportavam se encontrar com Joio.

Optei entio pelo que poderiamos chamar de um enquadre fluido ¢ mutavel de
acordo com as circunstancias ¢ possibilidades, que acompanhava as transformacoes
que o proprio processo ia produzindo. Fomos encampando modalidades de
atendimento que eram, basicamente, estratégias de cuidado com a situagio familiar
— sem, com 1$s0, constituirmos uma analise de familia.

Nio incluo este trabalho no campo da terapia psicanalitica familiar porque
considero esta ultima uma pratica especifica, apolada em teorizagoes especificas — e,
em especial, na concepgao de um “aparelho psiquico da familia”.-Minha referéncia
sobre o enfoque psicanalitico da terapia familiar se aproxima bastante da de Terezinha
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F. Carneiro, do Departamento de Psicologia da PUC/RJ: “Esta abordagem se baseia
numa escuta do funcionamento da fantasmatica familiar no aparelho psiquico da
familia, um inconsciente a varias vozes que aparece na associacao livre dos membros
da familia reunidos na sessao” .

Nao foi com este enfoque que conduzi o processo, ¢ nem tive como proposito
definir, para aquele grupo, o que deveriamos considerar “a familia™. Fui trabalhando
com o que se apresentava nos varios niveis (individual, vincular, grupal), tendo sempre
em vista o desdobramento da fantasmatica e das condensacgoes que se evidenciavam
em cada situacdo, em cada vinculo ¢ em cada encontro individual. De fato, muitos
impasses na clinica psicanalitica com criancas nos impoem flexibilizacoes de nossas
estratégias clinicas tanto no trabalho institucional quanto no privado, e pensar “a
situagdao como paciente” tem me parecido um eixo proveitoso ¢ clareador para isto.

Nédo tenho um processamento teorico da questdo, que envolveria, antes
de mais nada, conceituar o termo “situagio”. Mas tenho clareza de que o tema se
conecta, por maltiplas vias, a diversas reflexdes e propostas sobre a clinica analitica
com criangas ¢ também sobre a clinica analitica com famihias. O aprofundamento
neste assunto demanda um mapeamento bibliografico deste contexto maior — que
espero que realizemos em alguma oportunidade.

Para continuar a conversa: Iiaﬂ@unhcﬂﬁl.hr ou (11) 3826.0989
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Boletim ilidades de articulagao dos diferentes
Departamento de Psicanalise da Crianca

enfogues”. Psicol. cienc. prof., Brasilia,
F{ﬁf a l o 1996, 2o

25



26

The Tavistock Clinic
Stephania Batista'

E bom estar de volta! Ji se passaram quatro anos desde que finalizei o
curso Intervencio Precoce na Relagao Pais-Bebé e cinco, desde o término da minha
formacao em Psicanalise da Crianga, ambos do Departamento. E agora, estabelego
esta ponte, através do Boletim, com os membros do Departamento, para contar o que
tenho feito em psicanalise aqui na Inglaterra.

Meu percurso até a psicandlise foi longo, dificil e enriquecedor. Desde
a faculdade de psicologia, passando por uma especializagio em Psicologia da
Infincia na UNIFESP, a formagio no Sedes, ¢ agora, no mestrado em Early Years
Development — Infant Mental Health (M9), pela The Tavistock and Portman NHS
Foundation Trust — em Londres, essa dificuldade esteve sempre presente. Como
escutei uma vez a professora Lia Pitliuk, do Psicanalise da Crianga, “nao somente
escolhemos a psicandlise, ela também nos escolhe™. Acredito que comigo foi assim.

No meu percurso de aluna no Sedes, encontrei pessoas que me ensinaram
muito sobre psicandlise, sobretudo com criangas. Nunca me esquecerel das
professoras do curso de formagiao Audrey Setton Lopes, Magaly Marconato, Adela
Stoppel de Gueller ¢ Mary Ono. Também nunca esquecerei 08 meus grupos de
supervisio na clinica do Sedes, bem como as minhas supervisoras Cristina Herrera
¢ Claudia Monti.

Nessa época, conheci duas professoras maravilhosas, Maria Cecilia Pereira
da Silva e Mariangela Mendes de Almeida. Com elas, aprendi sobre o método de
observacio ‘Esther Bick” e li muitos trabalhos realizados com bebés na Inglaterra
e na Franga. Durante as trocas nas aulas e nos grupos ministrados por elas, soube
da Tavistock, uma institui¢do onde esse método de observagdo ¢ muito valorizado.
Resolvi vir para Londres e estudar na Tavistock, inicialmente, por conta da
observaciio. Havia tido essa experiéncia em Sao Paulo e gostaria de aprofundar-me
nela. '

Aqui estou, na Tavistock, observando uma mae com o seu he_bé. tendo aulas

I Assistente Social, Psicologa e Psica- de Psicanalise e Desenvolvimento Infantil, e

nalista de Crignga, Membro do Depar-
tamento de Psicanalise da Crianga do

Institulo Sedes Sapientiae ¢ Mestranda Boletim
Departamento de Psicanalise da Crianca

pela The Tavistock Clinic and Univer-
sity of East London (MA in Infant Mental
Health).

trabalhando em escola e em hospital, sempre com criangas ¢ bebés. A observacao ¢ um
processo obrigatorio, pelo qual todo psicanalista deve passar durante a sua formagio
aqui na Inglaterra. Eles acreditam que ndo ha lugar melhor para desenvolvermos a
nossa escufa e vivenciarmos a transferéncia e contratransferéncia. Diferentemente
do Brasil, a psicanalise aqui nio ¢ totalmente desconectada das pesquisas em
Desenvolvimento Infantil e Neuropsicanalise.

Como ai no Departamento, temos aulas teoricas e supervisoes. Alternamos,
lendo em uma semana, os textos de psicanalise (os classicos ¢ 0s contemporineos)
— 8. Freud, A. Freud, M. Klemn, W. Bion, W. Winnicott e E. Bick. alem de Selma
Fraiberg, Lisa Miller, Anne Alvarez, Margot Waddell, Margaret Rustin, Louise
Emanuel, Dilys Daws e Juliet Hopkins; ¢ na outra, tendo aula de Desenvolvimento
Infantil, que procura focar o desenvolvimento da crianga, a relagdo dela com os pais,
como pail ¢ mae contribuem para o desenvolvimento dela de formas diferente, a
crianca na escola, como ela se relaciona com as outras criangas, o seu brincar, enfim,
diferentes temas até a adolescéncia. Sempre temos professores convidados para essa
aula. Foi emocionante ter uma aula com a Anne Alvarez, bem como ¢ emocionante
ter supervisiao com a Dilys Daws e com a Juliet Hopkins, que ¢ sobrinha do Bowlby
e foi supervisionanda do Winnicott,

Temos supervisio sobre o nosso trabalho com criancas de até cinco anos
e supervisdo da nossa observacao infantil. No seminario sobre o nosso trabalho,
temos a chance, ao ouvir os colegas, de conhecer mais o sistema de saude inglés, ja
que muitos alunos trabalham nele. A maioria deles ¢ composta de mulheres, que sao
midwife ou health visitor. Elas acompanham familias que se encontram vulneraveis,
tanto social como psicologicamente (health visitor), ou acompanham maes gravidas
até o fim da gestacdo ¢ durante o primeiro ano de vida do bebé (midwife). Esse
trabalho ¢ obrigatorio aqui. Assim, se uma puérpera esta com depressao ou se ela ¢
imigrante ¢ tem uma rede social mais restrita longe do seu pais, precisando de mais
apoio, a ajuda chega até elas sem que procurem.

Na supervisdo da observagio do bebé, vemos claramente como o olhar é
continente e oferece suporte: descobrimos que cada famiha aceitou a observagio
por uma necessidade, seja ela consciente ou ndao. Além disso, entramos em contato
com as nossas angustias mais primarias, o que nos leva, muitas vezes a analise,
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caso ainda nio estejamos inseridos nesse processo. E um trabalho drduo, mas muito
valioso.

O que hoje € conhecido como Tavistock and Portman NHS Foundation Trust
inicialmente constituia-se em duas clinicas e institutos separados, a Tavistock ¢ a
clinica Portman. Tavistock foi fundada pelo neurologista Hugh Crichton-Miller, em
1920, para tratar as pessoas que estavam sob impacto da Primeira Guerra Mundial.
Inicialmente era apenas uma clinica, onde os pacientes eram “desmedicalizados™, nao
havendo, durante o tratamento, o enquadre comum dos hospitais da época: camas,
roupas brancas, etc. O primeiro paciente dessa clinica foi uma crianga, uma forma de
antever a importincia dessa institui¢do quando o assunto € psicoterapia infantil. Com
o crescimento da Tavistock, a psicoterapia, como método de tratamento, fo1 sendo
reconhecida na Inglaterra ¢ na Europa. Aos poucos, a clinica for se transformando
em um instituto, ou seja, um lugar onde os profissionais que trabalhavam com satde
mental podiam realizar atendimentos como parte de suas formagdes. A clinica
Portman foi fundada em 1931 pelos psicanalistas Edward Glover ¢ Kate Friedlander
e teve como vice-presidentes Sigmund Freud, Carl Jung e H. G. Wells. O objetivo
dessa clinica era estudar e tratar a delinquéncia.

A partir de 1944, profissionais como John Bowlby ¢ Hohn Rickman, que
atenderam pessoas que lutaram na Segunda Guerra, bem como Wilfred Bion,
que fez parte do grupo de psiquiatria do exéreito e, juntamente com seus colegas,
desenvolveram um método preventivo de psiquiatria, passaram a dialogar com 08
profissionais da Tavistock ¢ a influenciarem os métodos utilizados nos trabalhos
desenvolvidos dentro dela ¢ ensinados em seu instituto. Ainda nos anos 40, foi
incorporada ao sistema de saude da Inglaterra — NHS National Health System
passando a atender as pessoas beneficiadas por esse ultimo.

Os anos foram passando ¢ as duas clinicas foram fazendo historia dentro da
psicanalise, sobretudo a de crianga. Em 1994, elas se uniram ¢ hoje formam a mesma
clinica e mstituto. :

A *Tavi’, assim chamada pelos scus alunos ¢ profissionais, possui grande
importincia dentro do cendrio psicanalitico. Iniimeros ¢ importantes psicanalistas
passaram ¢ ainda passam por ela, ajudando-a a ter o nome que tem ¢ a ser reconhecida
mundo afora.
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Posso dizer que vale muito a pena estar aqui. Como apontei antes, temos a
oportunidade de nos aprofundar em algo que ainda ¢ muito novo no Brasil, como o
método de observagdo Esther Bick e temos a chance de seguir de perto o que, talvez,
seja o caminho que a psicanilise esta seguindo, pelo menos na Europa, que ¢ o de
maior dialogo com as pesquisas em Desenvolvimento Infantil ¢ Neuropsicanalise.

Espero poder escrever outras vezes para o Boletim e “trocar mais figurinhas”
com scus leitores e colegas. E quem sabe contar um pouco mais sobre como a
psicanalise ¢ vista aqui, como o sistema de saltde a ajuda a chegar a uma parte da
populagao, enfim, manter um dialogo sobre os diferentes olhares ¢ diferentes fazeres
possivels dentro da pratica psicanalitica.

Para continuar a conversa:
Stephania Batista

(00xx44) (0) 7545997029
28, Glazbury Road
Barons Court

London - UK

W14 9AS

stebatista@ hotmail.com
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cinema

FILME
A TETA ASSUSTADA
direcio de Claudia Llosa, Peru. 2009

Luciana Slaviero Pinheiro Cerdeira’

*Quando olho, sou visto; logo, existo...”
D. W. Winnicott

A interseccao entre a psicanalise, com sua compreensao das profundezas
do sofrimento humano ¢ o cinema, com suas imagens, cores, musicalidade, sons e
palavras, muitas vezes tocam nossa alma, possibilitando uma aproximagao sensivel
de questdes complexas de nossa existéncia.

O filme “La Teta Assustada”™, de Claudia Llosa, ilustra de forma impactante
o terror sentido pela personagem principal Fausta, cuja mae fora violentada durante a
Guerra Terrorista no Peru. O titulo do filme refere-se ao nome da “doenca do medo™
transmitida, segundo a lenda no Peru, pelo leite materno aos filhos de mulheres
estupradas. Fausta teria, entdo, a “doeng¢a do medo™.

O filme ¢ repleto de metaforas e sugere, através da Fausta-viva ¢ da mae-
morta, a possibilidade de que o olhar de sua mde tenha refletido pouco de Fausta e
muito da violéncia vivida por esta mae.

Como nos lembra Winnicott, para existir ¢ preciso mais do que estar vivo.
Para ele, as primeiras experiéncias com o mundo sdo fundantes e constituintes. No
artigo O Papel de Espelho da Mae e da Familia no Desenvolvimento Infantil do livro
O Brincar e a Realidade (1971/1975), o autor afirma que “o precursor do espelho ¢
o rosto da mae”, destacando que o olhar materno ¢ constitutivo da subjetividade da
crianca.

Se o rosto da mie funcionar como um “espelhamento suficientemente bom®
ele devolve ao bebé ele mesmo, refletindo o que ha no bebé para ser visto. O beb¢
vé seu proprio eu (self) refletido no rosto da mae. Desta forma, ao olhar para a mae,
o0 bebé ¢ visto ¢ isto Ihe confere o sentimento de existéncia. -

[ Membro do Departamenteo A . pe —
2 ':,‘:Hﬂ.‘-:-:ﬂ'ﬂt:'}:’.TEJ{'I’!'.I'J"I-'J":'IU a :mrﬁr da idéia de “mie sufi- fﬁklglmﬁ thL'E"-: porem, nao s¢ veem

cientemente boa” de Winnicott com a colaboragdo con-
ceitval de Lia Pidivk na orientagdo da monografia do
curso de especializagdo em Psicandlise da Crianca do
Instituto Sedes Sapientiae; O Narcisismo Materno ¢ o
“Expelhamento Suficientemente Bom ™ (Cerdeira, 2010).
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refletidos no rosto da mae, mas, ao contrario disso, véem refletido o proprio humor
da mae ou a rigidez de suas proprias defesas, segundo Winnicott.

Poderiamos nos perguntar se a mie de Fausta, imersa em sua vivéncia
traumatica, pode oferecer a Fausta o que chamamos de um “espelhamento
suficientemente bom™, Como Fausta foi se constituindo a partir do olhar de sua
mae? Apavorada, paralisada, fechada em si mesma, marcada pelo sofrimento da
mae. As feicoes de Fausta transmitem fortemente ndo sO sua miséria social, mas
principalmente sua miséria emocional, onde existir € sinonimo de temer. Era isto que
[Fausta via ao olhar para sua mae?

O filme contém muitos contrastes. Por um lado, introduz cenas aridas de
dificil digestao através do olhar de desamparo de Fausta, seu medo paralisante
diante do desconhecido — especialmente dos homens —, sua relagiao com o cadiaver
de sua mde, num pano de fundo de uma regidao de muita pobreza do Peru. Por outro
lado, deflagra cenas muito coloridas de casamentos repletos de celebragdo, musica ¢
alegria. Talvez estes sejam os dois lados de Fausta: o lado externado, arido e obscuro,
fortemente identificado com a violéncia vivida pela mie e o lado submerso, porém
intenso ¢ sensivel, que busca o contato, o amor e a esperanga de poder viver a sua
propria historia criativamente.

Para se proteger do mesmo destino tragico de sua mae, Fausta cultiva
em sua vagina uma batata: “uma planta que nao da flores”, conforme descreve
o jardineiro que, a partir de uma comunicagao silenciosa, estabelece um contato
afetivo e significativo com Fausta, apaixonando-se por ela ¢ encontrando, através de
seu amor, o que alt estava para ser encontrado.

Fausta pede ao jardineiro, o qual conquista seu afeto e confianga, que retire
de dentro dela aquela batata, representante do aprisionamento e do perigo da morte
fisica e subjetiva. ,

A partir da experiéncia vivida com o jardineiro — um “especialista em
cultivar flores™ — Fausta consegue encontrar vida em si mesma e despede-se de sua
mae-morta mostrando-lhe, através da imensidio do mar e da brisa da praia, seu
desejo de viver.

Para continuar a conversa: luciana.cerdeira@uol.com.br
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Ja estdo abertas as
inscri¢des para os cursos de
especializacdo, aprofundamento
e expansao do Departamento
de Psicanalise da Crianca.
Maiores informacoes no
http://www.sedes.org.br
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Espaco classicos da psicanalise

LIVRO
O EU-PELE
Didier Anzieu, Sdo Paulo, Casa do Psicologo, 2011

Clarisse Cavalcanti?

Neste livro, Didier Anzieu nos convida a trilhar um percurso onde o autor
vai desbravando, com sensibilidade ¢ finura préprias, as formas como o Eu se
constitui apoiado nas experiéncias corporais, sobretudo aquelas relacionadas a pele.
O resultado do seu percurso estd condensado na ideia de um Eu-pele, uma estrutura
virtual que marca a origem compartilhada entre estas duas estruturas particulares.
Desbravando uma area da psicanalise tdo instigante, mas ainda tdo carente de
sustentagdo teorica, Anzieu abre o campo para investigar as falhas narcisicas e
as falhas das estruturagdes do Eu, 1luminando, sobretudo — mas ndo apenas —, o
trabalho psicanalitico com pacientes em estado-limite ¢ personalidades narcisicas.
O Eu-pele ¢ um hivro que, indubitavelmente, move o seu leitor a articular conceitos,
pensamentos, produzindo descobertas e associagoes.

Anzieu dedica os primeiros capitulos do seu livro para tragar os ¢lementos
que o levaram a criar um conceito tal como o do Eu-pele. O autor caminha desde
0 que chama de ‘preliminares epistemologicas’ até a ‘psicogénese do Eu-pele’,
explorando a mitologia ¢ uma série de dados de diferentes naturezas (etolégicos,
grupais, projetivos e dermatologicos), a fim de propor seu conceito central. Nesta
primeira parte, o leitor podera encontrar referéncias a pulsio de apego descrita por
Bowlby, aos estudos de Brazelton bem como a uma rica discussio entre a perspectiva
psicanalitica e a psicologia cognitivista em torno da relagio miae-bebé.

A segunda parte do livro foi criada para aprofundar o conceito do Eu-pele,
marcando sua estrutura, suas fungdes ¢ o modo como a ideia de um Eu-pele serve
de base para a constituigdo do proprio psiquismo, mais especificamente do Eu.
A terceira parte enfatiza as principais formas de configuragio do Eu-pele, dando
destaque para alguns de seus envelopes constitutivos.

A 1deia central do autor estd baseada no enunciado freudiano, anunciado
em O Ego e o id (1923), de que o Ego ¢, antes de tudo, um Ego corporal, sendo,
ele proprio a proje¢ao de uma superficie corporal. Anzieu trabalha a ideia de que as

Aoletim 2 Aluna do 3" ano do curso de especial-
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sensagoes tateis derivadas das experiéncias corpo a corpo, que se estabelecem nos
cuidados mantidos entre a mae ¢ o bebé, fornecem algo como uma superficie, como
uma pele psiquica, onde podem se estruturar as primeiras representagoes egoicas.

A qualidade das experiéncias corporais vivenciadas pelo bebé no encontro
com scu circulo maternante (o que inclui a mie e todos aqueles que se ocupam dos
cuidados com o bebé) tanto pode garantir uma base de bem-estar e seguranga que sera
a fonte das primeiras representagoes do bebé, como pode garantir uma base de mal-
estar ¢ de sofrimento, uma base que se presta i construgao de fantasias de invasao,
de dor, de destrui¢ao e que imprimirdo seu carater as primeiras representagoes do
Fu. comprometendo a tranquilidade e a harmonia psiquicas.

Na saude, tem-se um padrdo de experiéncias corpo a corpo entre a mae e
o bebé, onde esta primeira se oferece como um objeto que estaria ali no horizonte
da necessidade e dos desejos deste ultimo, criando a ilusdo constituinte de uma
continuidade perfeita entre o bebé e a mae, necessaria para que o bebé possa se
arriscar a explorar o mundo, se arriscar a sentir, enfrentando os perigos da extrema
vivacidade das emogoes.

O Eu-pele, na saide, desenvolve-se sob uma vertente narcisica e garante
um envelope narcisico de base ao bebé. Além disso, o padrio de experiéncias corpo
a corpo experimentados entre a mée e o bebé ¢ traduzido na fantasia de uma pele
comum entre ambos, A ideia da pele comum, posteriormente ¢ se tudo corre bem,
podera se converter na ideia de uma pele psiquica refor¢ada, continua e coesa.

Quanto a sua estrutura, O Eu-pele é formado por um duplo folheto: um
folheto externo, poroso, em contato com o mundo externo e que protege o sujeito
das agressoes dai provenientes, funcionando tal como o para-excitagdes que Freud
descreveu em Além do principio do prazer, e um folheto nterno, mais rigido,
continuo e fechado, que filtra as intensidades que o folheto externo deixou passar,
atuando também como uma superficie de inscrigdo. Entre estes folhetos, deve existir
um espago minimo que permita a troca entre eles. [sto ¢ o0 que ocorre na saude, mas
Anzieu ja sinaliza para as possibilidades de inversao destes folhetos presente nas
patologias.

Anzieu entende que, com o tempo, a crianga tem que rénunciar, com a ajuda
do circulo maternante, ao prazer do contato pele a pele para superar a vivéncia
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baseada na i1deia do Eu-pele. O prazer do contato corpo a corpo, da experiéncia tatil
concreta, deve se transformar em representagdes de base, servindo de fundo para que
outros sistemas intersensoriais possam se desenvolver,

E o interdito do tocar (que proibe o retorno a satisfagao pulsional exclusiva
por via das experiéncias tateis) que proporciona a crianca a possibilidade de poder
ir diferenciando “as ordens de realidades que ficam confusas na experiéncia tatil
primaria do corpo-a-corpo: seu corpo ¢ distinto dos outros corpos; o espago é
independente dos objetos que o preenchem (...)", afirma Anzieu (1989, p.168).
Neste momento, podem haver complicagdes. Dependendo do modo como o Eu,
que funciona primeiramente com uma estrutura em Eu-pele pdde ser estruturado,
fantasias de pele destruida, de uma pele assassina, de uma pele arrancada podem
tomar a cena psiquica. Porém, quando estruturado em uma vertente narcisica,
permitindo ao bebé experimentar a ilusao de uma completude narcisica, a estrutura
em Eu-pele se converte em um espago psiquico que torna possivel o pensamento, a
simbolizagio e a atividade criativa. E desde esta perspectiva que o Eu-pele funciona
como pano de fundo para o pensamento.

Na ultima parte de seu trabalho, Anzieu explora casos clinicos em que
envelopes de sofrimento, sonoro, olfativo, muscular, entre outros, eram buscados
pelos seus pacientes como uma forma de garantir alguma coesio e continuidade do
Self, propriedades estas que se tornam possiveis a partir da vivéncia de um Eu-pele
que se¢ constitui através de uma vertente narcisica.

I brilhante a sensibilidade do autor quando enuncia que as palavras do
analista também sao capazes de simbolizar, substituir ou recriar os contatos tateis
sem que seja necessario recorrer a eles concretamente. O autor ressalta que a palavra
oral e escrita, a palavra do outro, também tem um poder de reconstruir uma pele
simbodlica. :

O Eu-pele ¢ um livro muito instigante, pois abre a possibilidade para pensar
nas questoes relacionadas a estruturagdo do ego, permitindo-nos produzir associagoes
com nossa clinica particular. Certamente, o livro ¢ muito mais rico daquilo que aqui
se explicita. Boa leitura!

Para continuar a conversa: clarisse.cavalcanti(@hotmail.com
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Saiba onde o como nossos membros tém trabalhado no
campo psicanalitico para além do Departamento, no ano de

2011

// Lia Rudge

Participou, como comentadora, do debate que aconteceu por ocasiao do langamento
de O Livro Negro da Psicopatologia Contemporanea (org. A. Jerusalinsky e 5.
Fendrik, Via Lettera). Participaram do evento ainda alguns dos autores do livro,
como Ricardo Goldenberg, Domingos Infante ¢ Maria Rita Kehl. Nas palavras de
LLia Rudge “o livro se propoe uma analise do discurso do DSM-IV para encontrar, a
partir de sua suposta eficacia, as falhas de seus argumentos e os padroes nos quais
se sustentam. Nesse encontro, extremamente instigante, destacou-se que o DSM-
IV surgiu justamente quando entrou em crise o terceiro paradigma da psiquiatria,
baseado em estruturas psicopatologicas, num momento em que a psiquiatria foi se
apoiando cada vez mais no tripé: psicofarmacologia, neurociéncias e genética. E foi
nesse contexto historico que a conversa entre a psicanalise e a psiquiatria, até entao
frequiente ¢ produtiva, tornou-se praticamente impossivel.” em 17/09, na Livraria da
Vila da Al. Lorena,

// Adela Judith Stoppel de Gueller e Ada Morgenstern

Apresentaram o trabalho “Duplicagio, multiplicagao, unificagao: da reprodugio
assistida a constitui¢do subjetiva dos filhos multiplos”, no II Congresso
Internacional de Psicanilise, A crianca ¢ o adolescente no Século XXI, em 27,
28 e 29/10, Salvador — Bahia.

// Adela Judith Stoppel

Realizou entrevista para Radio Bandeirantes sobre o tema “Erotizagdo precoce das
criancas . no dia 28/08; .

Realizou entrevista para a UOL sobre o tema “A vergonha que os filhos tem dos
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pais”, em 3/11;’

Realizou entrevista para Cangdo Nova Noticia, sobre o tema “Educar os filhos com
autoridade e nao com autoritarismo™. Entrevista realizada por Leonardo Meira, em
20/6;

Langou o livro Atendimento psicanalitico de criangas da editora Zagodoni.
Participam do livro Julieta Jerusalinsky; Renata Guarido; Marcia Schiavarte; Ana
Beatriz Alberaz; Ester Alves; Renata Burmester, Ana Clélia Rocha e Marta Batista.
Em 21/11, na Livraria da Vila da Alameda Lorena.

// Ada Morgenstern, Adela Stoppel de Gueller e Marcia Porto Ferreira
Participaram da Mesa Debate: Gemelaridade e Reprodugio assistida — Novos
Desafios para a Psicanalise, em 27/05, no CEP.

/l Adela Judith Stoppel e Alessandra Barbieri

Fizeram a revisao da tradugdo de Ana Beatriz Albernaz do artigo Fetichismo in Status
Nascendi, de Alexander Lorand, para o proximo nimero da revista da Associacao
Psicanalitica de Curitiba.

// Maria do Carmo Vidigal Meyer Dittmar (Lila)

Fez a resenha “Destinos do sexual na teoria e nos sujeitos”, de Ana Maria Sigal,
Escritos metapsicologicos e clinicos, Sdao Paulo, Casa do Psicologo, 2009, 462p.
Participou da mesa “Abandono em presenga: pais ocupados com o que?”, no
evento “Os movimentos de subjetivagao nas configuragoes familiares atuais”™, do
Departamento de Psicanalise da Crianga, em 27/08, no Sedes.

/I Cristina Banduk Seguim, Cristina Almeida de Souza, Flivia Blay
Levisky, Lia Lima Telles Rudge ¢ Sandra S. Grama Ungaretti

Participaram do evento “Estorias que contam: 15 anos do Grupo Acesso™, com o
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trabalho “O direito de construir a propria historia: contribuigdes psicanaliticas na
clinica e no abrigo™. O trabalho foi apresentado por Cristina Banduk Seguim, em
02/09. no Sedes.

/I Denise de Sousa Feliciano

Participou da conferéncia de abertura da Semana Mundial do Aleitamento Materno
(SMAM) “Comunique-se: Amamentagdo, uma experiéncia em 3D”, em 02/08, em
Sdo José do Rio Preto-SP;

Participou da conferéncia de abertura no evento Aleitamento Materno: Prevenindo
Riscos, “Orientacdo de Aleitamento Materno no pré-natal sob o enfoque socio-
econdmico-cultural”, em 29/10, no Centro Universitario Sdo Camilo, em Sao Paulo;
Ministrou o Curso Amamentac¢io e Psiquismo, com 10 horas de duragio, no “Espago
Mamifera”, em 19 ¢ 20/11 e em 10 e 11/12, no Rio de Janeiro;

Participou da mesa redonda “Enredos Psiquicos da amamentagdo: vinculo maée-
bebé” no IV Congresso Paulista de Bancos de Leite Humanoe X1V Encontro Paulista
de Aleitamento Materno, em 03/12, na UNIFESP-SP.

// Bernardo Tanis

Participou da 9* Semana Nacional de Museus, no debate intitulado “As diversas
faces da memoria”, com Aydano Carleial, Bernardo Tanis e José Alves de Freitas
Neto, em 20/05, na Universidade Estadual de Campinas;

Mediou o debate sobre o filme O Abrago Partido, no Ciclo de Cinema e Psicanalise
da América Latina sem Fronteiras, com Luis Paulo Rosenberg, em 26/06, na sala
Cinemateca: _

Participou da mesa redonda: “Working Parties (ou-Grupos de trabalho) - limites
¢ vantagens”, no XXIIl Congresso Brasileiro de Psicanalise. Ribeirdo Preto.
Participantes: Jose Carlos Calich (SPPA), Luis Carlos Menezes (SBPSP - Fepal) ,
Miguel Calmon du Pin e Almeida (SBPRIJ), em 08/09;
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Participou da mesa redonda: “Desejo, poder ¢ transgressiao”. Participantes: Viviane
Mondzrak (SPPA). coordenador: Claudio Jose de Campos Filho (APERIJ-Rio4),
09/09;
Participou da mesa redonda: “Etica na publicacio de material clinico e a indexacio
de revistas de psicanalise”. Participantes: Aloysio Augusto D’ Abreu (SBPRIJ), Maria
do Carmo Guedes (PUC-SP), Silvana Vassimon (SBPRP), Zelig Liberman (SPPA).
Coordenador: Bernardo Tanis (SBPSP), em 10/09;

For organmizador da Exposi¢ao da Revista Brasileira de Psican:alise:

Foi palestrante de A Arte de Escrever a Coragem de Publicar, em 26/10, na
Sociedade Brasileira de Psicanalise de Sao Paulo;
Publicou:
- Tanis, Bernardo. Apontamentos em torno das temporalidades na clinica psicanalitica.
Sdo Paulo. Jornal de Psicanalise, V.44 n. 80, 2011
- Tanis, B. Favilli, M.& Anahia Melo, M.C. A infancia roubada: uma reflexio sobre
a clinica contemporanea. In Org. Cassia Aparecida Nuevo Barreto Bruno. Distarbios
alimentares. Uma Contribuigdo da Psicanalise. Rio de Janeiro. 2011.

// Fernanda Arantes

Apresentou o trabalho: Inclusido escolar e as possibilidades do impossivel, no Ano Il
Congresso Internacional de Psicanalise A Crianga ¢ o Adolescente no século XXI -
Le mal de la jeunesse. Em 27, 28, 29/10, Salvador, Bahia;

Publicou o trabalho *De quem —ou, do que
escolar?’ na Revista Estilos da Clinica.

depende o sucesso da inclusao

// Julia Eid Butler

Apresentou o trabalho “Possibilidades e limites da psicandlise com criangas fora
do setting tradicional”, no I Coloquio de Psicanalise da UNIP: Freud ainda explica
— o que significa ser freudiano hoje?, na mesa “A psicanalise ndo mora s0 no
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consultorio”, em 22/10, em Sao Paulo.

// Christiane Sanches

Fez palestra com o tema “O impacto da Violéncia na Infdncia™ no [ Simposio de
Desenvolvimento Infantil e Adolescente, Fundagdo para o Desenvolvimento da
Unesp, mesa Aspectos da Violéncia na Infancia, em 17 e 18/09.

Presenca do Espaco Potencial Winnicott no VI
ENCONTRO BRASILEIRO SOBRE O PENSAMENTO DE
WINNICOTT”

Ana Cristina Bueno apresentou “Criatividade em Igor Stravinsky ¢ Marion
Milner”. Elarelacionou os conceitos psicanaliticos desenvolvidos por D.W. Winnicott
¢ Marion Milner sobre criatividade com os relatos do compositor lgor Stravinsky
especialmente com sua obra mais conhecida a Sagra¢do da Primavera. Apresentando
a realidade e a criatividade como matéria-prima ¢ produto, simultancamente.
Mostrou ao longo de seu trabalho como a criatividade apresenta uma faceta fecunda
¢ sensivel ¢ outra violenta, porém conduzida por um fio de gentileza. Terminou
por apresentar uma vinheta clinica que ilustrou os conceitos tecidos ao longo do
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trabalho. Outro trabalho envolvendo a criatividade no campo da arte foi apresentado
por Luciana Godoy na mesa redonda Winnicott e a Pintura: Francis Bacon, Milne,
Marion Milner. Em “Notas sobre a Criagdo em Winnicott e Van Gogh”, ela articula
dois autores sobre os quais tem se debrucado nos Gltimos anos, a partir de suas
posigoes em seus respectivos campos de atuacao: a criagido do mundo pelo bebé, por
Winnicott, ¢ a criagao de obras por Van Gogh. O estudo da correspondéncia do artista
permitiu recolher algumas ideias acerca de seu processo criativo, o qual perpassa a
relagdo entre a natureza e o seu olhar pessoal sobre ela, numa intera¢ao necessaria
entre as realidades interna e externa. O resultado, na tela, ¢ uma terceira realidade,
derivada, mas ndo confundida, das outras duas. Salvaguardadas as especificidades
do campo da arte e do da psicanalise, algumas aproximagoes puderam ser realizadas,
considerando as experiéncias de ilusdo iniciais do bebé ¢ seus desenvolvimentos
rumo a constituigao da terceira area de experiéncia na vida do bebé e do adulto, o
espago potencial. O cinema também foi trazido pelos recortes efetuados por Magaly
Miranda Marconato Callia no filme Bebés, em sua participagdo na mesa redonda
Intervengio e Interferéncia: o lugar da Famiha. Participou também de outra mesa
redonda sobre a Relacdo mie-bebé.

Esta relagido for também examinada teorica e clinicamente por Luciana
Cerdeira no trabalho “O Narcisismo Materno ¢ o ‘Espelhamento Suficientemente
bom’ ”: O artigo destaca aspectos da monografia da especializagdo em Psicandlise
da Crianga orientada por Lia Pitliuk (2010) e propée uma reflexdo sobre o papel
fundamental desempenhado pelo narcisismo materno e pelo rosto da mie como
espelho na constituigdo da subjetividade da crianga a partir de recortes de um caso
clinico.

Trés colegas do EPW - Afranio de Matos Ferreira, Sandra Tschimer ¢ Ana
Cristina Bueno — reuniram-se com Leopoldo Fulgéncio da PUC de Campinas ¢
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das artes o mais privilegiado pelos participantes para essa fecunda interlocugao.
Houve mesas especificas para todas as modalidades de arte e suas articulagoes com
0 pensamento de Winnicott: cinema ¢ psicanalise, poesia e psicanalise, musica e

psicanalise, artes plasticas e psicanalise.

De fato, ao lado da criatividade na clinica, nas diversas modalidades
que esse pensamento permite fundamentar, o Encontro buscou abarcar o tema da
cultura, expandindo a compreensao e o reconhecimento do elemento criativo em
nosso viver cotidiano. Um exemplo foi a mesa redonda A Era Eletronica no Setting,
que trouxe varias contribui¢des sobre 0 manejo clinico, considerando a presenca de
diversas tecnologias desde a vitrola dos anos 70, ao uso dos mais novos dispositivos
eletronicos € de comunicagio dentro do consultorio: e-mail, torpedos, atendimento
via Skype etc. Os riscos e beneficios da tecnologia foram elencados com o propdsito
ndo condena-la, uma vez que ela faz parte do mundo atual, mas de pensar em seus
maus e bons usos, que vao desde a busca desses dispositivos como manifestacio de
resisténcia, a sua utilizagdo como forma de promover uma comunicagio, as vezes, a

prepararam um trabalho para a mesa redonda Resgate da Capacidade de Brincar.
Eles desenvolveram um trabalho sobre a capacidade de brincar do analista como
condi¢iio para o resgate da capacidade de brincar do analisando, e consequentemente,

como condigdo para a realizagdo do trabalho terapéutico.
Seguindo no desenvolvimento humano, Clara Brochztain apresentou

Psicanalise do Social: Terapéuticas Alternativas. Trata-se da leitura winnicottiana
de um trabalho interventivo, que durou aproximadamente 13 anos, realizado com
idosos em uma universidade paulista. O trabalho s6 foi possivel porque se constituiu
o Espago Potencial nos grupos mistos - idosos e jovens - usando estratégias (tccnicas
grupais) com o objetivo de pesquisar as dificuldades existenciais dos mais velhos.

A sociedade, em geral, rejeita improdutivos, renega a morlte ¢, como consequiéncia,
quase impossibilita um lugar (placement na teoria de Winnicott) aos idosos, que
sofrem também com as perdas acumuladas ao longo da vida. No decorrer dessa

experiéncia, a intergeracionalidade, presente nos grupos, trouxe beneficios aos
Um ultimo aspecto a salientar foi o encontro de pensamentos de diferentes

unica possivel.
autores psicanaliticos: mesas dedicadas ao didlogo entre Winnicott ¢ Lacan, um mini
curso sobre o pensamento de Bion, além da forte produgdo tedrica nacional que

parte dos temas abordados por Winnicott, e avangam rumo a articulacdes bastante
originais, como a compreensiao do amor adulto, por Ana Lila Lejarraga, ou a revisio

participantes das varias idades. Comprovou-se que conhecer a subjetividade do outro
do conceito de “borderline” como um modelo de uma *“nova normalidade™, como

¢ a melhor maneira de quebrar preconceitos. Serd que o0 mesmo espago potencial, que
se constituiu nestes grupos, ndo poderia ser ampliado para o campo socio cultural
a fim de estabelecer uma comunicagdo intergeracional verdadeira ¢ garantir uma
concluiu Narman Armony, na mesa de encerramento do Encontro.

qualidade de vida melhor para os idosos em nossa sociedade?

—

A questio que Clara nos colocou em seu trabalho reflete a questdo mais
ampla, sobre a qual o Encontro como um todo buscou refletir: a presenga da
criatividade dentro ¢ fora da clinica como condi¢ao ndo apenas da saude mental,

mas de um viver criativo, isto €, a experiéncia de ser um continuo singular, aberto e
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capaz de usufruir o mundo a sua volta. A partir dessa ampla proposta, notamos uma
teoricos dentro e fora da psicanalise ¢ outras arcas do conhecimento, sendo o campo

tendéncia de varios trabalhos assinalarem as interfaces entre diferentes pensamentos
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canal aberto

Psicanalise da Crianca: vocacio para o didlogo?

Por Alessandra Barbieri
Colaboragio Julia Eid

Dois eventos de vulto abriram o segundo semestre de 2011 em nosso
Departamento: Os Movimentos de Subjetivagdo nas Configuragoes Familiares
Atuais, em 26 ¢ 27 de agosto, ¢ Estorias que contam: 15 anos de Grupo Acesso, em
02 de setembro. Tanto em seus formatos quanto em seus conteudos, esses eventos
sio oportunidades para refletirmos sobre a necessidade e as possibilidades que a
psicanalise com criangas tem de estabelecer pontes com outros campos do saber.

Nos Movimentos de Subjetivagdo, tivemos quatro mesas, distribuidas em
dois dias de apresentagoes. Falou-se de alienagdo parental, reprodugao assistida,
pais que nido dispdem de tempo para ficar com seus filhos ¢ homoparentalidade;
temas cada vez mais frequentes na clinica psicanalitica com criangas, eles ndo sio
exclusivos da psicanalise. Pelo contrario, estao na ordem do dia das searas juridica e
medica, para nomear as mais comuns.

Desde Freud. sabemos que nos, psicanalistas, utilizamos sim do nosso
olhar ¢ de nossas ferramentas para desacomodar conhecimentos e realidades dadas
como certas. E foi 1ss0, mais uma vez, que fizemos nesse evento, expondo nossa
clinica ¢ nossa forma de enxergar o mundo, com o porém de termos por ouvintes
e debatedores nao somente nossos pares usuais mas uma psicologa, um defensor
publico ¢ um médico. E deu samba, deu liga. Nossos convidados ndao somente
fizeram comentirios muito interessantes e pertinentes, propondo outros enfoques
as nossas costumeiras discussoes, como também participaram calorosamente do
debate, mostrando-se 4 vontade num meio estranho para eles, o psicanalitico, como
também parecendo se nutrir do que ali escutavam.

O formato adotado para a discussao desses assuntos foi muito feliz em sua
intengao: trazer a visao de cada um dos convidados sobre o mesmo caso, apresentado
por um psicanalista. Desse modo, as falas dos palestrantes conversavam entre si,
mesmo sem terem sido combinadas previamente na coxia do evento. Para a platéia,
a impressdao que ficou foi de uma conversa com comego, meio ¢ fim, o que nem
sempre acontece em eventos desse género, nos quais cada qual faz sua fala, sem se
deixar afetar pelo que seu colega expos.
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No evento de aniversario do Grupo Acesso, ndo tivemos a participagio de
profissionais de outras areas. Nem por isso ele careceu dos elementos presentes no
primeiro evento: os relatos de psicanalistas de atendimentos realizados pelo projeto
trouxeram a clinica para além da clinica, como no caso dos irmios que estavam
abrigados, e que haviam sido devolvidos pelas familias que os receberam em adocio.
Nele, a psicanalista responsavel ressalta ndo somente a importancia da criatividade
a0 estar junto de seus dois pacientes, como também a necessidade de lidar com
instancias virias como o abrigo, a vara da infancia, a agéncia de adogio.

Essa comemoragao — podemos chama-la assim — trouxe ainda a presenca de
profissionais ligados a institui¢oes dedicadas as criancas que se separaram de suas
familias de origem: escutamos a um coordenador de abrigo, a uma representante
do Instituto Fazendo Historia e ao trabalho de um membro do Projeto Caminho de
Volta, todos em muita sintonia com o evento de um grupo que possui 15 anos de
estrada com a clinica chamada extensa.

Ao se dispor a conversar com a Medicina ou com o Direito, ou a escutar a
vara da infancia ou a um projeto que auxilia criangas a recontarem suas historias,
esses eventos transbordam disponibilidade, abertura, flexibilidade necessarias
ao atendimento psicanalitico de criangas. Mais ainda, o Departamento vem se
posicionando, nos altimos tempos, de forma a escutar ¢ a dialogar com esses outros
campos, bem como a trocar com colegas psicanalistas de outros departamentos do
ISS e de outras instituigdes — em ambos os acontecimentos tivemos presenca de
pares do Departamento de Psicanilise, da USP e da PUC.

Um movimento de sobrevivéncia, em Gltima instancia, esse posicionamento
¢ fundamental para pensarmos os fendOmenos contemporineos ¢ aprimorarmos
a escuta em nossas clinicas. Bicho cevado na e pela cultura que é o psicanalista,
nao pode se dar ao desfrute de viver encastelado em seu saber, sem olhar o que

acontece la fora. A julgar pelos eventos que nos alimentaram no Gltimo semestre, o
Departamento esta no caminho correto.
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organograma

Componentes do Departamento de Psicanilise da Crianga
Gestao 2010/2012

Coordenacao Geral: Maria Dias Soares do Amaral

A Coordenacao Geral (CG) do Departamento ¢ formada pelo coordenador
do Departamento, pelos coordenadores dos setores, pelo responsavel pela
tesouraria ¢ pelo responsavel pela secretaria. A reunido dos componentes da
CG acontece toda terceira sexta-feira do més.




