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RESUMO

Esta dissertacdo se debruca sobre o conceito de Recusa (Verleugnung) como mecanismo de
defesa, resgatando suas origens na obra de Sigmund Freud, mas articulando-as com os aportes
teoricos e clinicos que os demais psicanalistas desenvolveram. Inicialmente, o termo remonta
auma reacao infantil a traumatica descoberta da auséncia de pénis na mulher, em que se formam
duas correntes psiquicas simultaneas a partir de tal percep¢@o: uma que deduz que a mulher foi
castrada e outra que nao o admite. A manuteng¢ao de tal atitude dupla na vida adulta leva a cisdao
do Eu, resultante da Recusa da realidade. Tomando o fetichismo como modelo de
funcionamento psiquico da Recusa, delineamos seus efeitos defensivos, mas também
comprometedores do bom funcionamento do aparelho psiquico, paralisando os processos
psiquicos. A partir da dimensdo das crengas e do campo traumatico, esta pesquisa explora
aspectos intersubjetivos e intrapsiquicos da Recusa, possibilitando o aprofundamento sobre
seus efeitos e manifestacdes clinicas. Conclui-se que a Recusa ¢ um mecanismo de defesa
presente desde o inicio da vida psiquica e que persiste na vida adulta em todas as formas de
subjetivacdo, podendo estar ligada a adoecimentos psiquicos. Delineando a especificidade da
Recusa, em contraste com o recalque, e dialogando diretamente com os desafios encontrados
nestes atendimentos, procura-se refletir sobre a necessidade de mudangas técnicas que podem
tornar as intervengdes clinicas mais efetivas para possibilitar a reducdo do sofrimento e
promover transformagdes na dindmica psiquica do paciente.

Palavras-chave: Recusa. Fetichismo. Cisao do Eu. Castragao.



ABSTRACT

This work explores the concept of Disavowal (Verleugnung) as a defense mechanism,
considering its origins in the work of Sigmund Freud, but articulating them with the theoretical
and clinical contributions that other psychoanalysts have developed. Initially, the term refers to
a childish reaction to the traumatic discovery of the absence of penis in women, which creates
two simultaneous psychic streams: one that deduces that the woman has been castrated and
another that does not admit it. The maintenance of such a double attitude in adult life leads to a
splitting of the Ego, resulting from disavowal of reality. Considering fetishism as disavowal’s
prototypical psychic functioning, we outline its defensive effects, but also how it compromises
the proper functioning of the psychic apparatus, paralyzing psychic processes. From the
dimension of beliefs and the traumatic field, this research explores intersubjective and
intrapsychic aspects of disavowal, allowing a deepening on its effects and clinical expressions.
We conclude that disavowal is a defense mechanism that is active since the beginning of
psychic life and that persists in adult life in all subjectivities, and may develop into psychic
illness. Outlining the specificity of this defense mechanism, in contrast to repression, and
directly dialoguing with the challenges found in these treatments, we propose a reflection on
the need for technical changes that could make clinical interventions more effective to reduce
suffering and promote transformations on the patient’s psychic dynamics.

Keywords: Disavowal. Fetishism. Splitting of the Ego. Castration
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INTRODUCAO

Eis a defini¢do de Recusa (-da realidade) encontrada no Vocabulario da Psicandlise, de

Laplanche e Pontalis (2001), com traducdo para o termo em alemao, Verleugnung:

Termo usado por Freud num sentido especifico: modo de defesa que consiste
numa recusa por parte do sujeito em reconhecer a realidade de uma percepgao
traumatizante, essencialmente a da auséncia de pénis na mulher. Este
mecanismo € evocado por Freud em particular para explicar o fetichismo e as
psicoses. (LAPLANCHE; PONTALIS, 2001, p. 436)

Em minha trajetéria como Psicanalista, observei que o conceito de Recusa' nio é
abordado com tanta énfase como a dedicada para o recalque e a forclusdo. Escutei com
frequéncia a justificativa de que “perverso ndo procura analise”, discurso que liga a Recusa
exclusivamente a perversdo. Minha experiéncia clinica, entretanto, fez-me indagar este
enunciado, uma vez que logo identifiquei atos e transferéncias perversas nos casos que atendi
— inclusive na clinica com criangas —, que revelavam a importancia do aprofundamento sobre a
Recusa. Com frequéncia, deparei-me com pacientes traumatizados ou que foram alvo de
relagdes perversas: abusos fisicos e psiquicos, desmentidos, violéncias nao reconhecidas,
abandonos afetivos, dentre outras.

As dificuldades e os desafios clinicos, como haveria de ser, fizeram-me interrogar sobre
o que o Psicanalista poderia oferecer para estes pacientes, cujos atendimentos sdo permeados
por transferéncias intensas, confusas e multiplas (pois muitas vezes os familiares também sao
incluidos nos atendimentos), o sefting ¢ com frequéncia atacado, as intervengdes parecem
indcuas e com frequéncia ndo vemos transformacdes ao longo de anos.

Assim, encontrei-me em uma posicao intermedidria entre a questdo da analisabilidade e
a necessidade de ampliagdo da escuta e da técnica psicanalitica para abarcar os fendmenos

ligados a Recusa. Para além da perversao, dei-me conta de que este mecanismo de defesa €

! Nesta disserta¢do, opto por usar o termo “Recusa” para a tradugio de Verleugnung, pois parece ser a
forma mais utilizada na bibliografia em portugués consultada. O termo em alemao foi traduzido de
formas diferentes na literatura: desmentido, renegagdo, denegacdo. A palavra Recusa nio parece dar
conta de todos os sentidos e efeitos deste mecanismo de defesa, mas ¢ preferida em relagdo a
“desmentido”, que ndo destaca tanto o aspecto inconsciente do mecanismo de defesa. Em relagdo a
“denegagdo” ou “renegacdo”, consideramos que estes termos levam a frequentes confusdes entre
Verleugnung e Verneinung (negacao ou negativa). Esta distingao estd melhor explicada no Capitulo 4.
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muito mais presente na clinica do que se supunha, nem sempre ligado a adoecimentos psiquicos,
mas com frequéncia atrelado a um importante sofrimento psiquico.

Porém, entre os psicanalistas, o conceito de Recusa também se encontra em um limiar
entre ser considerado contribuicdo tedrica de incerta aplicabilidade e ser encarado como
constru¢do fundamental, generalizavel a todas as formas de adoecimento psiquico. Um dos
textos em que o termo Verleugnung ocupa uma posi¢ao central, 4 cisdo do Eu no processo de
defesa (1940 [1938]), foi deixado inacabado, mas sua introdugdo nos revela o impacto que estas
nogdes teriam sobre a teoria psicanalitica, em que Freud declara que nao sabe se estd nos
introduzindo a algo novo ou hd muito tempo conhecido.

Na obra de Freud, encontramos as origens do conceito de Recusa em textos anteriores
aos que relacionam este fendmeno ao funcionamento psiquico da perversdo, e seu
desenvolvimento posterior, ainda que breve, segue na direcdo de ampliar sua implicacdo para
além deste quadro clinico. A nogdo de Verleugnung esta enraizada no contexto da descoberta
infantil da diferenca anatdmica entre os sexos — mais precisamente, a reagdo do menino diante
do impacto da visao da auséncia de pénis na mulher. Nesta situagado, a realidade que se desvela
se articula com a teoria sexual infantil da universalidade do falo e com a fantasia de castracao,
e por isso desperta o horror contra o qual a Recusa intercede: a angustia diante da possibilidade
de que ele também venha a ndo ter pénis. E isso o que, na obra de Freud, confere o carater
potencialmente traumatico da descoberta da auséncia de pénis nas mulheres.

Desde o texto Algumas consequéncias psiquicas da diferen¢a anatomica entre os sexos
(1925), Freud determina que a Recusa ndo seria um fendmeno patologico na infancia, mas que
na vida adulta pode levar a adoecimentos psiquicos. E a partir do texto O fetichismo (1927) que
se explicita que a Recusa se caracteriza pela simultanea admissdo e ndo admissao da castragao.
Segundo Freud, este mecanismo se diferencia do processo psicético, em que se alucinaria um
pénis diante da auséncia do mesmo, mas também se diferencia do recalque, no qual ocorre uma
renincia pulsional, desinvestindo o pénis do valor falico. Na Recusa, o fetiche esta ainda
investido do valor falico, permitindo que ndo haja contradicdo dos dados da percepcao,
articulando duas afirmacdes antagonicas: “a mulher ndo tem pénis” e ““a mulher ndo € castrada”.

Neste processo, a percep¢ao produz uma marca € uma representacao, mas esta ¢ afetada
em sua capacidade de engendrar conclusdes, devido ao curto-circuito simbolico que deriva
deste mecanismo defensivo. Em Compéndio de psicandlise (1940 [1938]), Freud afirma que ¢
tal atitude dividida, produzida pela Recusa, que causa a cisdo do Eu, sendo o fetiche a tentativa
de remendo de uma fissura que nunca serd absolutamente suturada — e que tende a se agravar.

Originalmente, em Freud, a Recusa se relaciona com a ndo admissao da castragdo feminina,
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porque esta descoberta se liga a conclusdo da crianga de que ela também pode sofrer o castigo
de castragdo antes desdenhado. Tal compreensdo evolui na obra de modo que o conceito se
caracteriza pela simultdnea admissao e ndo admissao da realidade, como observamos no caso
descrito em O fetichismo (1927). Neste texto, Freud nos fala de dois irmaos que perderam o
pai, mas um deles desenvolve uma posi¢ao dividida quanto a morte do pai, em parte se portando
como se fosse legitimo sucessor dele, e em parte se portando como se o pai estivesse vivo €
fosse estorvar todas as suas acdes. A relagdo entre Recusa e realidade ¢ explorada mais
densamente em Compéndio de psicanalise (1940 [1938]), texto em que Freud estende a Recusa
e a cisdo do Eu para a neurose e a psicose, além do fetichismo, e afirma que nunca ha um
desprendimento absoluto da realidade por parte do Eu.

Torna-se, porém, importante pensar qual ¢ a relagdo entre a realidade e a castragao.
Conforme nos recordam Laplanche e Pontalis (2001) e outros autores como Bass (2000), a
castracdo ndo ¢ parte da realidade material; uma vez que a mulher nao falta um genital, ela ¢
sim, uma fantasia. Neste sentido, a Recusa se refere a ndo admissao da realidade psiquica, do
impacto afetivo do encontro com a diferenca. Em vez de levar a revisao da teoria sexual infantil
do primado do falo, a Recusa gera duas fantasias antagdnicas: uma em que a mulher € falica e
outra na qual ela foi concretamente castrada.

A admissdo da castracdo ¢ construida a partir de uma experiéncia intersubjetiva, de
representacao e de interpretagcdo. Se € a partir de uma relagdo especular com o outro que se
constitui o aparelho psiquico — a representag@o de si mesmo e do mundo, mediada pelo campo
da linguagem, da fantasia, do imaginario e do simbdlico —, assim também se ddo a transmissao
e a elaboracao da castragdo, bem como as dificuldades inerentes ao processo.

Em A organizagdo genital infantil (2010 [1923]), Freud escreve:

Ja foi corretamente assinalado que a crianca adquire a ideia de um dano
narcisico por perda corporal ao perder o seio materno apds mamar, ao
depositar cotidianamente as fezes e mesmo ao separar-se do ventre da mée no
nascimento. Mas s6 devemos falar de um complexo da castragdo quando tal
ideia de perda ficou ligada ao genital. (FREUD, 2010 [1923], p. 173)

Assim, podemos reservar o termo Complexo de Castragdo para as questdes psiquicas
envolvendo a fase félica e a sexualidade infantil genital, mas considerar que o conceito de
castragdo se refere a uma dimensdao inerente a condicdo humana, em seu aspecto de
incompletude, da qual a presenga-auséncia do seio e da mae, posteriormente do pénis e de
outros objetos, sdo representantes. Desta forma, entendo que a angustia de castracdo ¢

despertada por tudo que ameaca de alguma forma o narcisismo e sua pretensa integridade,
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nogdo presente em Introducdo ao narcisismo (1914). Assim sendo, consideraremos o
atravessamento psiquico da castragdo desde muito antes do Complexo de Edipo e, portanto,
pesquisaremos as manifestacdoes da Recusa desde o inicio da vida psiquica.

Ao adentrar o tema da ndo admissdo da castracdo, deparei-me com uma interessante e
importante questio: quais sdo as condigoes para que ela possa ser aceita? Esta interrogagao
me levou a explorar o conceito de narcisismo em suas diversas facetas e a concluir que seus
derivados delineiam um campo de aspiragdo a ndo castragao, como o Eu Ideal e o Ideal de Eu. O
estudo da perversdo, por outro lado, permite-nos aprofundar sobre as complicacdes na
triangulagdo edipica que tornam a castragdo sindnimo de uma mutilagdo e, portanto, uma
violéncia inadmissivel. Veremos que a castra¢ao sé pode ser admitida enquanto implicar uma
renuncia pulsional que ndo comprometa a constru¢do de um campo de desejo e ilusdo, em que
se pode fazer de conta ou almejar a ndo castragao.

Pesquisando a literatura, conclui que alguns psicanalistas se dedicaram a pensar sobre a
generaliza¢do da Recusa para todos os quadros clinicos, reexaminando os textos anteriores a
1938 a luz das novas perspectivas, conferindo atualidade ao conceito e endossando a hipotese
freudiana de que este mecanismo de defesa estaria presente em todas as formas de
subjetividade, como consta em Compéndio de psicanalise (1940 [1938]). Ferraz afirma: “A
Recusa comporta, portanto, varios objetos, o que lhe confere faces variadas que, todavia, nao
lhe retiram a unidade conceitual” (FERRAZ, 2010, p. 60). Assim, cabe-nos a interrogacgao:
como a Recusa se manifesta em diferentes quadros clinicos?

A partir desta revisdo metapsicologica essencial, estes autores desenvolveram
importantes contribuigdes a clinica, trazendo interrogacdes e renovagdes aos desafios que o
oficio do Psicanalista encontra, procurando obter resultados mais efetivos. Destacam sobretudo
que as bases da clinica do recalque, como a associagdo livre e a interpretacdo simbdlica,
mostram-se ineficientes ao se trabalhar com adoecimentos psiquicos em que a Recusa
predomina. Faz-se necessario desenvolver outra forma de escutar o paciente e de responder a
ele, uma vez que a comunicagdo entre analista e analisando sobre o mundo interno deste ultimo
estd afetada pelo processo defensivo. Este mecanismo de defesa afeta especialmente a
comunicac¢do do paciente consigo mesmo, a partir de uma Recusa da realidade psiquica.

Ao ampliar o campo da Recusa para além da perversao, situamos este mecanismo de
defesa como uma dimensao inerente a vida psiquica, mas que também pode produzir diversas
formas de sofrimento psiquico. Resgatar o enraizamento da Recusa no contexto da sexualidade
infantil remete a algo que nunca podemos perder de vista: o infantil persiste na vida psiquica,

mesmo na idade adulta. Se o retorno do recalcado desvela a insisténcia dos desejos infantis, a
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manuten¢do da crenca na mae com falo, por efeito da Recusa, € outra dimensao do infantil que
sempre habita o psiquismo.

A articulagdo entre crencas e Recusa permite delinear um carater nao patologico deste
mecanismo de defesa. A sobrevivéncia da crenca na mae falica esta presente em diversas
expressoes culturais, como supersti¢des, rituais, figuras misticas e outros tipos de expressao
que se relacionam com protecdes ante a angustia de castragdo, como o medo da morte. No
entanto, as crengas também estdo ligadas ao sentimento de Unheimliche descrito por Freud
(1919) como inquietante estranheza, que se caracteriza pelo sentimento de irrealidade tao
presente em filmes e contos, mas que também pode estar ligado a processos de adoecimento
psiquico.

A relagdo entre Recusa e trauma também possibilita explorar os efeitos deste mecanismo
de defesa de um ponto de vista constitutivo e defensivo, mas que também pode chegar a
comprometer o bom funcionamento do psiquismo. A nog¢do de trauma em Psicandlise remete
ao excesso de energia psiquica que ndo encontra formas de ser representada, represada ou
drenada. Neste sentido, a dimensao do trauma deve ser considerada como propria a sexualidade
humana e intrinseca a vida psiquica, mas também do ponto de vista das experiéncias violentas
e destrutivas. A Recusa, em sua fun¢do paralisante dos processos psiquicos, busca reduzir os
efeitos de uma experiéncia emocional, mas, ao mesmo tempo, impede que sejam elaboradas.

Articulando a Recusa com o campo das crengas e do traumadtico, vislumbramos com
clareza a amplitude do campo de manifestacdo deste mecanismo de defesa que se encontra
atuante em diversos quadros clinicos, como ilustraremos ao longo do trabalho. Assim,
poderemos também abordar o carater paradoxal da Recusa que, enquanto mecanismo de defesa,
protege o psiquismo ao custo de uma alteragdao no Eu.

Segundo Freud, em Andlise terminavel e interminavel (1937), todos os mecanismos de
defesa cobram um preco. No caso da Recusa, o custo pode ser bem alto: compromete os
processos de representacio, de simbolizagdo, de pensamento? e de julgamento; afeta o senso de
realidade; e leva ao desconhecimento do mundo interno e ao transbordamento pulsional, que se
expressa em enactments (atuacdes), acting out (passagens ao ato), em sintomas
psicossomaticos, entre outros. Por outro lado, o efeito paralisante da Recusa protege o
psiquismo em situagdes traumaticas, mantendo em suspensao as insuportdveis consequéncias

psiquicas. Portanto, o objetivo desta dissertacdo ¢ explorar a particularidade dos efeitos

2 No sentido que Bion (1962) confere ao “pensar”, que ndo diz respeito ao aspecto cognitivo apenas,
mas a capacidade de processar as experiéncias afetivas. Cavalcante (2018), em sua dissertagdo de
mestrado, aborda com precisao a construcao ¢ a evolugdo da teoria do pensar de Bion.
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da Recusa no psiquismo, assim como mapear sua etiologia e tracar alguns pardmetros de
escuta e intervencdo clinica.

Para tanto, tomei a seguinte afirmag¢do de Freud como um conselho: “Nao se deve crer
que o fetichismo represente um caso excepcional no tocante a cisao do Eu, ele ¢ apenas um
objeto de estudo particularmente propicio nesse caso” (FREUD, 2010 [1940/1938], p. 268).
Assim, ao explorarmos a especificidade da Recusa, ndo ignoramos que ela possa se manifestar
concomitantemente a outros mecanismos de defesa, mas consideramos que ela opera de um
modo distinto do recalque, o que nos leva a algumas interrogacdes da técnica psicanalitica
classica. Tomaremos, portanto, o fetichismo como um modelo de funcionamento psiquico que
permitira algum esclarecimento sobre o inconsciente ndo recalcado, explorando a mudanca de
topica que Freud delineia em 1923 no texto O Eu e o Id, ao afirmar: “Reconhecemos que
0 Ics ndo coincide com o reprimido; continua certo que todo reprimindo € ics, mas nem
todo Ics é também reprimido” (FREUD, 2010 [1923], p. 21).

A metodologia adotada é de um trabalho tedrico-clinico, que se utiliza do método
psicanalitico, tendo como ponto de partida a obra de Sigmund Freud, mas que inevitavelmente
dialogara com autores que deram seguimento a suas contribui¢des e procuraram refletir sobre
as implicagdes metapsicologicas e clinicas que o conceito de Recusa deflagrou.

O trabalho se organiza a partir de um eixo principal, que se refere as grandes questoes
tedricas e técnicas que derivam do conceito de Recusa e sua abrangéncia: a crengca na mae com
falo e o processo de defesa ante o trauma e a clinica.

No primeiro capitulo, foi introduzido o conceito de Recusa, resgatando-se suas origens
por meio da obra de Freud, a fim de estabelecer as principais caracteristicas deste processo
defensivo, enraizado no contexto da sexualidade infantil, mas depois sendo acompanhado de
acepcdes patoldgicas. A partir do levantamento dos textos da obra de Freud em que o termo
Verleugnung (e seus derivados) aparece, foram abordados aqueles que pareceram mais
relevantes para acompanhar a transformacdo de sua significAncia na obra, até tornar-se
propriamente um conceito.

Deste modo, foram delineados os diversos campos de articulacdo da Recusa com as
demais questdes nodais da teoria psicanalitica, como a noc¢do de castragdo, o narcisismo, o
Complexo de Edipo, as alteracdes no Eu e a pulsionalidade, evidenciando assim a relevancia
desta pesquisa, e introduzindo os diversos temas que o trabalho abordara adiante. No final deste
capitulo, foi abordado brevemente o campo da perversdo como uma forma de subjetivacio que

se organiza a partir da Recusa, o que oferece suporte para vislumbrar com clareza os efeitos
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psiquicos daquilo que Freud escreveu sobre a Verleugnung, como a equagdo simbolica, a
identificacdo projetiva e o enactment (atuacao).

No segundo capitulo, foi abordado o extenso campo das crencas como forma de
expressao da Recusa, porquanto oferecem uma garantia ilusoria contra a ameaga de castragao.
Presente nas transmissoes culturais e familiares e fazendo parte de tradigdes e rituais, as crengas
se enraizam no campo do narcisismo em sua dimensdo intersubjetiva e que aspira a ndo
castragdao. Deste modo, abordaremos expressoes cotidianas da Recusa, assim como situacoes
clinicas que revelam intenso sofrimento psiquico. Seguindo esta dire¢ao, abordaremos entao o
fenomeno chamado Unheimliche por Freud (1919), traduzido por muitos como “estranho
familiar”, em que a sobrevivéncia de crencas que pensamos ter abandonado produz um senso
de irrealidade. Ilustraremos estes aspectos da Recusa a partir de relatos de filmes e vinhetas
clinicas, e aprofundaremos o Caso Jeanne, de Bernard Penot (1992).

No terceiro capitulo, foi explorada a relagdo entre a Recusa e o traumatico,
embrenhando-se sobre o paradoxo deste processo defensivo, que protege o psiquismo ao pre¢o
de uma cisdo no Eu. A partir de Alan Bass (2000), foi abordado o conceito de Primary
Disavowal e do Trauma de Eros, situando a Recusa como uma defesa primdaria contra os
processos de diferenciacdo. A partir do filme Blue Jasmine (Perdido Productions; Gravier
Productions, 2013), procuramos ilustrar a dimensdo alucinatoria que compde o processo
defensivo da Recusa. Passando ao campo dos traumas destrutivos, abordamos o conceito de
desmentido de Sandor Ferenczi (2011 [1932]). Torna-se possivel a articulagcdo entre a nogao de
trauma do ponto de vista constitutivo e inevitavel, resgatando a perspectiva pulsional, mas
destacamos também a participacdo do objeto no evento traumatico, podendo auxiliar no
agravamento de seus efeitos ou, de outro modo, servindo de apoio para a superacdo da
experiéncia traumatica. O filme Confiar (Millennium Films, 2010) nos permitiu explorar a
Recusa de um ponto de vista intrapsiquico e também intersubjetivo, o que oferece a
possibilidade de desenvolver a compreensao e a escuta mais ampla. Assim, € possivel delinear
as fungdes antitraumaticas da Recusa e também o dano que pode causar ao psiquismo.

O quarto capitulo ¢ dedicado a clinica. A partir das contribui¢des dos principais autores
com que dialogamos no trabalho, pudemos delinear os desafios que encontramos ao lidar com
a Recusa, considerando a importancia de buscar novas formas de pensar a pratica psicanalitica.
Ao destacarmos a especificidade dos efeitos da Recusa, como a suspensao do teste de realidade
e as dificuldades de triangulagdo, consideramos que o campo dos fendmenos transicionais
(WINNICOTT, 1975 [1951]) oferece subsidios para desenvolvermos intervengdes clinicas

mais apropriadas para as manifestagdes da Recusa. A fim de ilustrar esta articulagdo entre teoria
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e pratica psicanalitica, foram utilizadas vinhetas clinicas, mas também a leitura pessoal do caso
do Menino do Cordio e da Mulher da Manta®, pacientes descritos por Winnicott no primeiro
capitulo de O brincar e a realidade (1975). O texto Construgoes na andalise, de Freud (1937),
retoma interrogagdes a respeito da relagdo do sujeito com a realidade, a partir da qual
articulamos a reflex@o acerca das contribui¢cdes da transicionalidade a técnica psicanalitica,
opondo-se a acao da Recusa.

Resgatar a Verleugnung freudiana para pesquisar o conceito de Recusa requer, no
entanto, um cuidado metodoldgico importante na leitura da obra de Freud. O autor escreveu
estes textos em um contexto cultural no qual a mulher ocupava um lugar social inferiorizado, o
que deixou marcas na producao intelectual da época. Nao podemos menosprezar que Freud
descendia de uma familia tradicional judaica, em que o lugar da mulher também ¢ atravessado
por padrdes de género. Quando estudamos a Recusa, deparamo-nos com o fato de que Freud
descreve este fenomeno a partir do ponto de vista de um menino, embora também delineie uma
Verleugnung nas meninas. Assim, concordamos com a afirmagao de Roudinesco (2014), de que
ndo podemos tomar a obra de Freud como atemporal, mas nem por isso precisamos invalidar
toda a teoria psicanalitica.

Para podermos acessar a riqueza do conceito de Verleugnung, ¢ necessario metaforizar
a cena da descoberta da diferenga entre os sexos. A teoria sexual infantil do primado do falo
encontra ressonancias com a cultura falocéntrica; mas, se pudermos fazer o exercicio de
abstracdo, deduzimos que a esséncia deste constructo tedrico € de que a crianga espera que o
outro tenha um oOrgdo genital como o seu, assim como o narcisismo infantil tende a
homogeneizar todas as diferencas. Entdo, consideramos que a Recusa pode se expressar com
sintomatologias diferentes entre homens e mulheres, especialmente no contexto do Complexo
de Edipo, mas que se trata de um mecanismo de defesa presente em ambos os sexos desde o
inicio da vida.

A escolha das referéncias bibliograficas deste trabalho se pauta na Psicanalise
Transmatricial*, promovendo articulagdes entre os modelos destas diferentes matrizes. Partimos

de Freud, fundador da Psicanalise, em quem todos os autores se enraizam, € apoiamo-nos em

3 Optei por chamar esta paciente de Mulher da Manta, pois, assim como o Menino do Cordéo ficou
conhecido entre os psicanalistas por seu objeto fetiche, esta paciente é conhecida pela relacdo que
estabeleceu com a manta oferecida por Winnicott.

4 No livro Matrizes do adoecimento e estratégias de cura (2018), de Luis Claudio Figueiredo e Nelson
Coelho Junior, os autores trabalham com a ideia de duas matrizes para pensar os adoecimentos
psiquicos: uma freudo-kleiniana e outra ferencziana. O termo “psicanalise transmatricial” ¢ utilizado
pelos autores para se referir a Psicanalise Contemporanea, que estabelece articulagdes entre as duas

matrizes.
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seus leitores e comentadores, como Bernard Penot e Alan Bass. Dialogamos com Piera
Aulagnier, Jean Clavreul e Octave Mannoni, que trazem influéncias lacanianas sobre o conceito
de Recusa — ainda que nao compartilhemos de sua perspectiva estruturalista.

De outro lado, fazemos interlocugdes com Sandor Ferenczi, contemporaneo de Freud,
que traz um pensamento original a partir das indagagdes que sua experiéncia clinica lhe
despertou. Ampliando o horizonte, também trabalhamos com autores que, apesar de terem
ressonancias de Melanie Klein® em seu pensamento, renovaram a Psicanélise com contribui¢des
criativas proprias, como Donald W. Winnicott e Wilfred Bion. Aproximando-nos da Psicanalise
Contemporanea, encontramos importantes subsidios para articular as diferentes perspectivas
teoricas e clinicas com Luis Claudio Figueiredo e, finalmente, com André Green, leitor critico
dos principais autores das matrizes do pensamento psicanalitico.

O produto final deste trabalho sobre o conceito de Recusa advém da articulacao entre as
constru¢des de multiplos autores, que fizeram diferentes tradugdes do termo Verleugnung. Suas
contribui¢des estendem a compreensdo do mecanismo de Recusa em frentes diferentes, sem
perder o sentido original da obra de Freud. Assim, ¢ possivel a composi¢do dos varios
desdobramentos deste conceito, sem perder a possibilidade de distinguir cada contribui¢ao
autoral. Entretanto, a articulag@o entre eles permite abordar a influéncia da Recusa em diversas
formas de subjetivacao, inclusive em adoecimentos psiquicos.

Deste modo, propomo-nos a dar continuidade a um movimento dialético de
continuidade e ruptura, de preservacdo e de criatividade, o que abre novos caminhos na
Psicanalise. Alinhamo-nos a concepcdo de que a Psicanalise Contemporidnea acompanha um
pensamento transmatricial, em que as leituras de diferentes autores se suplementam, apesar de
se apoiarem em diferentes pressupostos. Ainda que ndo possamos abarcar a totalidade do
fendmeno, este método possibilita abordar o conceito de Recusa a partir de uma perspectiva
intersubjetiva, sem deixar de se aprofundar sobre os efeitos intrapsiquicos deste mecanismo de
defesa, articulando, assim, as dimensoes da Recusa.

Quanto aos aspectos éticos desta pesquisa, as vinhetas clinicas utilizadas advém de
minha propria experiéncia clinica. Tais situa¢cdes foram combinadas entre si de forma a nao

prejudicarem o raciocinio clinico proposto, embora tenham sido devidamente modificadas e

5> Melanie Klein foi uma autora que ndo se aprofundou no conceito de Verleugnung. Embora tenha
explorado extensamente o conceito de “Cisdo” em sua obra, este ndo guarda estreita relagdo com o
fendmeno que aqui descrevemos, ligado ao modelo de funcionamento psiquico do fetichismo. Por isso,
esta autora nao foi tao utilizada como referéncia bibliografica, mas suas contribuicdes teodricas estarao
de certo modo presentes nesta dissertacdo por meio do aporte dos autores que estabeleceram
interlocugdes com sua obra.
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protegidas em relacdo ao sigilo, sem qualquer possibilidade de individualizagdo e identificacao
(o mesmo vale para as demais vinhetas do trabalho). Tendo como base a Resolugao do Conselho
Nacional de Saude (CNS) n° 510, de 7 de abril de 2016, defino que minha pesquisa tem como
objetivo “o aprofundamento tedrico de situagcdes que emergem espontidnea ¢
contingencialmente na pratica profissional”, ndo revelando dados que possam identificar os
sujeitos. Este trabalho foi submetido ao e aprovado pelo comité de Etica do Programa de
Mestrado de Psicologia Clinica da Pontificia Universidade Catolica de Sao Paulo (PUC-SP) e

pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP), por meio dos quais obtive a licenga de dispensar-me

do uso do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)®.

6 Pesquisa aprovada pela Plataforma Brasil — nimero do parecer: 3.436.595.
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CAPITULO 1 - A RECUSA (VERLEUGNUNG): ADMISSAO E NAO ADMISSAO DA
CASTRACAO

1.1 INTRODUCAO’

Inaugurando o campo da Psicanélise, o recalque foi abordado extensamente por Freud
como mecanismo de defesa ao longo de sua obra. O termo Verleugnung também se faz presente
no inicio da obra de Freud, mas, enquanto conceito, a Recusa parece instaurar outro campo de
discussao, que ndo teve tempo e espago para se estender na obra do autor. Isto podera ser
observado na revisdo da obra de Freud a seguir, percorrendo os textos onde o termo
Verleugnung aparece. A fim de dar relevo ao conceito de Recusa, complementarei esta revisao
com as reflexdes que se desenvolveram a partir de outros autores, procurando acompanhar as
transformagdes do conceito, bem como as questdes que dele se originaram.

Bernard Penot (1992) estabelece trés momentos da evolucao conceitual de Recusa na
obra de Freud. O primeiro ¢ o movimento defensivo descrito em Andlise de uma fobia em um
menino de cinco anos (1909) e em Sobre as teorias sexuais das criangas (1908), como rejeicao
de uma parte da realidade, ndo designado por um termo especifico. O termo Verleugnung
aparece nos meandros da sexualidade infantil e das questdes falicas enquanto rea¢do normal
diante da descoberta da diferenca sexual, como observamos em A organizagdo genital infantil
(1923). Mas, a partir de 1916, o termo Verleugnen passa a ser usado com frequéncia por Freud
para se referir ao ato psiquico de tratar uma percep¢ao como impensavel; finalmente, a partir
de 1925, como substantivo die Verleugnung, referindo-se mais especificamente a cisdo do Eu
— especialmente nos textos Compéndio de psicandlise € A cisdo do Eu no processo de defesa,
ambos de 1938 (publicados em 1940). O conceito passa entdao a focar uma discussao a respeito
da relacdo com a realidade e os riscos a integridade do Eu, abordando também aspectos
patologicos de tal mecanismo e estendendo-o a outros quadros clinicos além do fetichismo.

Enquanto atravessamos a obra de Freud em busca do termo Verleugnung, realizamos

algumas construcdes em cima dos questionamentos que surgiram no percurso, tais como: quais

7 Este escrito aprofunda reflexdes sobre o tema da Recusa (Verleugnung), que tém se desenvolvido ao
longo de anos, algumas delas presentes em minha Monografia apresentada em margo de 2019 como
conclusdo do curso de Formagdo em Psicanalise no Instituto Sedes Sapientiae, intitulada Um estudo
sobre a Recusa (Verleugnung).
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sdo as consequéncias psiquicas da admissdo da castracao? De que modo a Recusa se relaciona
com a vida pulsional? Como se pode simultaneamente admitir e ndo admitir a castracao?

Uma vez construido o conceito de Recusa a partir da obra de Freud, adentraremos
brevemente o campo da perversdo como forma de dar vida a exposi¢do tedrica, abordando
alguns dos diversos desdobramentos da Verleugnung freudiana. Enquanto forma de
subjetivacdo que se organiza a partir da Recusa, a perversdo nos permitira o aprofundamento
sobre alguns efeitos da Recusa sobre o psiquismo. A dificuldade de triangulagao, por exemplo,
¢ um aspecto que aparece em diversos quadros clinicos ligados a Recusa, mas que fica bem
explicita na cena perversa e nas complica¢des na elabora¢io do Complexo de Edipo. Assim, o
estudo da perversdo nos servira de apoio para desenvolver considera¢des acerca das demais

dimensdes da Recusa.

1.2 A RECUSA (VERLEUGNUNG) A PARTIR DE FREUD

1.2.1 Recusa e sexualidade infantil

O termo Verleugnung desponta na obra de Freud no texto 4 organizagdo genital infantil
(1923), no qual o autor procura incorporar a teoria as diversas notas de rodapé de seu texto 7rés
ensaios sobre a teoria da sexualidade (1905). Logo no inicio do texto, Freud destaca que aquilo
que diferencia a sexualidade genital adulta da infantil ¢ a fantasia do primado do falo. Embora
tenha constatado que homens e mulheres sdo diferentes, a crianga ndo relaciona este fato aos
genitais, pois ndo concebe ainda a ideia de dois 6rgdos genitais distintos (um masculino e um
feminino). Pelo contrario, supde que todos t€ém um 6rgao genital sensivel e interessante como
o seu, como o Pequeno Hans, que atribui falo aos cavalos e inclusive a objetos inanimados,
como os trens.

Por que Freud fala de primado do falo, e ndo, do pénis? Porque, apesar da suposicao da
crianca se referir ao 6rgao masculino, o que estd em questao nesta fantasia infantil ¢ o valor
narcisico investido no 6rgdo, ou seja, ¢ a dimensao falica que esta em jogo. Esta forma de
interpretar o mundo ¢ uma expressdo de como a crianga teoriza sobre a sexualidade a partir de
sua propria vida pulsional. O pénis, portanto, ¢ o depositario desta crenga na descri¢ao de Freud,

mas na clinica observamos como outras caracteristicas também servem de suporte para a
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fantasia infantil de castragdo, tais como diferengas étnico-raciais, culturais, politicas, etérias,
estéticas, entre tantas outras, desde que tenham valor narcisico agregado.

No texto de 1923, Freud diz que pouco se conhece destes processos psiquicos nas
meninas® e adota entdio a perspectiva de um menino para nos embrenharmos no tema da
descoberta da diferenca anatomica entre os sexos. Segundo o autor, quando o menino vé o 6rgao
genital feminino em uma mulher ou menina, ele ndo interpreta que estd vendo uma vagina, mas

se surpreende com a falta daquele 6rgao que sup0Os encontrar, aquele igual ao seu.

Sabe-se como reagem as primeiras impressdes da auséncia de pénis. Eles
recusam’ essa auséncia, acreditam ver um membro, atenuam a contradi¢do
entre o que viram e o que esperavam, mediante a evasiva de que ele é ainda
pequeno e crescera, € aos poucos chegam a conclusdo emocionalmente
significativa de que no minimo ele estava presente e depois foi retirado. A
auséncia de pénis € vista como resultado de uma castracao, e o menino se acha
ante a tarefa de lidar com a castragdo em relagdo a ele proprio. (FREUD, 2010
[1923], p. 173)

A principio, o menino nao da crédito aquilo que viu, por agao da Recusa; so6 depois ele
conclui que, se a menina nao tem pénis, € porque foi castrada. A castracdo diz respeito a uma
fantasia, pois na realidade material nao falta um 6rgao genital a mulher. Vemos assim a relagao
entre percepcdo, fantasia e representacao: apesar da visao da vagina, o significado dado a este
percepto depende das representacdes ja existentes no psiquismo, a saber, a fantasia do primado
do falo. Figueiredo (2008) esclarece que as percepgdes engendram representacdes, onde o
motor de tal movimento ¢ a fantasia infantil, como tentativa de teorizagao sobre o mundo a luz
da experiéncia pulsional.

A visdo da auséncia do pénis requer que a crianga reveja suas teorias sobre o mundo.
Comecgara primeiro por supor que algumas mulheres sofreram o castigo de castracdo: tinham
um pénis, mas perderam porque foram punidas. A fantasia de castracdo ¢, pois, derivada de
outra fantasia que a antecede: a do primado do falo. Nem no corpo do menino nem no da menina
falta um 6rgdo sexual; na verdade, a crianca sente falta de algo que lhe restitua a experiéncia de

plenitude e ela deposita esta falta no contraste entre o que v€ e o que esperava encontrar.

8 Como sinalizamos nas questdes metodoldgicas, a teoria de Freud estd permeada por marcas de seu
tempo: o contexto de uma cultura onde a mulher tinha um lugar social inferiorizado deixou rastros,
especialmente nas concepgoes do autor a respeito da feminilidade, que atualmente foram amplamente
questionadas e reformuladas pelos teéricos que o sucederam.

? Segundo Paulo César de Souza, esta ¢ a primeira apari¢do do termo Verleugnung, embora a no¢do
conceitual ja estivesse presente em outros textos de Freud.
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Reformulando suas teorias sexuais infantis, a crianga podera chegar a conclusdo tardia de que
se trata, na realidade, de dois o6rgdos genitais diferentes.

No mesmo texto, o autor diz que, a principio, a auséncia de pénis nao seria generalizada
para todas as mulheres, apenas para algumas: “Ja ¢ um obstaculo para isto a sua suposi¢ao de
que a auséncia de pénis na mulher seria uma consequéncia do castigo de castragdao” (FREUD,
2010 [1923, p. 174), pois esta interpretagdo que a crianca faz da diferenga ja lhe custa
afetivamente ao admitir que se pode perder o tdo estimado falo.

Pensamos que a importancia de dar crédito a esta ameaca de castragdo ¢ que ela
circunscreve a crianga em um discurso que determina o que se espera dela e que lugar no desejo
de seus pais ela ocupa — e que anuncia a possibilidade de uma perda de amor. Tal ameaga nao
precisa ser de mutilacdo ao genital estritamente, pois todos os discursos, as adverténcias, as
proibicdes e os elogios a crianga fazem alusdo a este lugar afetivo que ela ocupa no ambito
familiar, assim como todas as feridas e injurias, ao narcisismo: sdo palavras e gestos
depreciativos e desaprovagdes que apontam para a diminui¢do do valor de si aos olhos do outro.

Freud (1923) afirma que a crianga supde que nao sao todas as mulheres que sofreram a
castragdo: apenas as indignas, que cederam aos impulsos indevidos. A mae ¢ a Ultima a ser
enquadrada em tal hipdtese, de modo que a crenga de que ela possui um pénis persiste por muito
tempo até ser abandonada, o que implica manter a mie'® em um lugar todo poderoso, a quem
nada falta. Segundo Freud, ¢ a partir da investigacdo do nascimento e da descoberta de que
somente as mulheres engravidam que a crianga generaliza para todas as mulheres seu achado
sobre a auséncia de pénis. Porém, o autor ressalta que, apesar da equivaléncia simbolica falica
que se processa entre pénis-filhos, as mulheres continuam sendo castradas na fantasia infantil,
pois o genital feminino ainda nao foi descoberto como a presenca de algo diferente — a vagina
— e continua por representar a falta de pénis. Isto € o que caracteriza a organizac¢do genital
infantil, a oposic¢ao falico-castrado.

Assim, no texto de 1923, a Recusa diz respeito a uma reacao infantil inicial diante da
visdo da vagina, que evita a chegada a conclusdes afetivas impactantes. Resgatando que a
castragdo ¢ uma fantasia, podemos inferir que a Recusa se refere a ndo admissdo de uma

realidade psiquica, afetando o processo perceptivo.

19 Embora Freud se refira 4 mie especificamente, minha compreensdo ¢ de que esta fungdo possa ser
exercida por outro cuidador, de modo que a fantasia da crianga de onipoténcia materna pode se referir a
qualquer pessoa que ocupe este lugar.
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No texto 4 dissolucdo do Complexo de Edipo (1924), o termo Verleugnung ndo aparece,
embora seu sentido se faga presente, quando Freud afirma que o menino ndo acredita na ameaga
de castracdo que recebe, e nem a obedece.

Em Algumas consequéncias psiquicas da diferengca anatomica entre os sexos (1925), o
termo Verleugnung aparece novamente, mas neste texto Freud ja elabora conceitualmente a
diferenca entre o Complexo de Edipo feminino e o masculino, que ainda ndo havia sido
aprofundada no texto de 1924. Nas meninas, o Complexo de Castragao o introduz, enquanto no
menino o leva a uma conclusao. Embora Freud mencione a Recusa como reagao possivel ante
a descoberta da diferenca anatomica genital tanto para meninos quanto para meninas, as
descrigoes e as manifestagoes sdao diferentes.

Segundo Freud, a menina que vé o genital do menino logo lhe atribui superioridade, o
que gerard a inveja do pénis. Nas palavras do autor, “ela viu, sabe que ndo tem e quer ter”
(FREUD, 2010 [1925], p. 291), mas a menina também poderia ter outras reagdes. Uma delas
seria alimentar a esperanca de que seu 6rgao ainda vai crescer ¢ ela tera um pénis, o que Freud
chamou Complexo de Masculinidade. Esta reacao ¢ diferente da ideia que o menino faz sobre
ela, de um castigo, e também nao € igual a da menina que sente inveja do pénis, pois esta Gltima

presume que ndo o recebeu. Ainda outra possibilidade para a menina diz respeito a Recusa:

Ou surge o processo que eu chamaria de “recusa''”, que na vida psiquica da

crianga parece nao ser raro nem muito perigoso, mas que no adulto daria inicio
a uma psicose'?. A menina se recusa a admitir o fato de sua castragio, aferra-
se a conviccdo de que possui um pénis, mas se v€ compelida,
subsequentemente, a agir como se fosse homem. (FREUD, 2010 [1925], p.
291)

Aqui ndo se trata de crer que vai crescer, e sim, a Recusa da percepcdo da auséncia de
pénis em seu corpo, em contraste com o corpo do menino. Portanto, se na menina o efeito € a
identificacdo com o masculino, 0o que este mecanismo procura ¢ evitar uma ferida narcisica
devida a depreciagdo do feminino, castrado. Assim, a Recusa na menina diz respeito a nao
admissdo da diferenga genital entre os sexos, assim como no menino. Freud aponta que a
persisténcia da masturbagdo clitoriana representa a insisténcia em atribuir valor falico ao

clitoris, e que admitir a castragdo implicaria o sentimento de inferioridade para ela. Assim, na

'Segundo Paulo César de Souza, o termo original aqui ndo é Verleugnung e sim, Verweigert, mas o
sentido que lhe é dado refere-se a no¢do de ndo admissao.

12 Segundo Penot (1992), ao longo da obra de Freud, a conceituagdo de Verleugnung nio ficou tio
discernida daquela de Verwerfung, referente a Psicose.



24

menina também persiste a fantasia de primado do atributo falico, que articula a fantasia de

superioridade ou inferioridade de quem ndo o possui.

Eis um interessante contraste no comportamento dos dois sexos: na situagao
analoga, quando o garoto avista pela primeira vez a regido genital da menina,
ele se mostra inicialmente indeciso, pouco interessado; ele nada vé, ou
recusa'® sua percep¢io, enfraquece-a buscando expedientes para harmoniza-
la com sua expectativa. Somente depois, quando uma ameaga de castragdo
teve influéncia sobre ele, tal observagao lhe sera significativa; sua recordagao
ou renovagao suscita nele uma terrivel tempestade de afetos e o forga a crer
na realidade da ameaca até entdo desdenhada. (FREUD, 2010 [1925], p. 290)

Neste texto, notamos que a admissao da castragdo ¢ um processo que envolve diferentes
tempos, em uma conjunc¢do da visdo da auséncia de pénis e da ameaga de castragdo, que tem
influéncia sobre o menino aprés-coup, como uma operacao psiquica que liga os dois eventos.
Mas, em um primeiro momento, hd a descrenga na ameaga e, mesmo diante da evidéncia da
auséncia de pénis, ha o movimento que busca enfraquecer os efeitos desta percepcao, ao que o
autor se referiu como Recusa. E apenas em outra etapa — quando um fato se relaciona com o
outro — que as consequéncias psiquicas se processam plenamente. A visdo do genital da menina
relaciona a percep¢ao a uma conclusdo: a da legitimidade da ameaga de castracdo a qual o
menino ndo deu crédito, quando lhe censuraram a masturbagdo (compreendida aqui como
expressao corporal dos desejos edipicos). Se as meninas foram punidas, ele também pode ser
punido. Deste modo, a fantasia do primado do falo faz com que os meninos, ao descobrirem a
auséncia do pénis na mulher, deduzam a castra¢do feminina como um castigo consumado. A
manutencdo desta crenga ¢ a responsavel pela fantasia da inferioridade feminina, em que o
menino a considera como “criatura mutilada” ou triunfa sobre ela, menosprezando-a. Para
Freud, a castracao ¢ o que a crianc¢a deduz da diferenga anatdémica entre os sexos, sustentando
a depreciacdo do feminino em ambos 0s sexos.

Deduzimos entdo que, neste contexto, a Recusa impede que o menino conclua que a
ameaca de castracdo é verdadeira e, na menina, que ela foi consumada'®. Assim, desta exposi¢do
de Freud, concluimos que, em ambos os sexos, a principal caracteristica da Recusa ¢
interromper a marcha destas engrenagens que relacionam percepgdes € representagdes €

paralisam a possibilidade de se chegar a conclusdes. Este mecanismo conserva as convicgoes,

13 Segundo Paulo César de Souza, o termo original aqui é Verleugnet.
4 Ndo me aprofundarei sobre os destinos dos Complexos de Edipo feminino e masculino; neste
momento, o importante ¢ ressaltar que a Verleugnung ¢ uma reagdo comum em ambos 0S SEX0s.
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e a crianga ndo acredita naquilo que v€, e que anuncia importantes consequéncias psiquicas em
relagdo a dimensao faltante do ser humano.

E o atravessamento do Complexo de Edipo que traz esta tarefa de elaboragio simbélica
em torno da falta, quando a vagina deixara de representar a auséncia de pénis e serd concebida
como uma presen¢a de um outro 6rgdo: o feminino. A Recusa, por sua vez, ndo permitird a
descoberta da feminilidade como outro sexo, como suporte da diferenca e de um gozo nao

falico.

1.2.2 As consequéncias psiquicas da diferenca anatémica entre os sexos

Consideramos que, para além da anatomia, a cena descrita por Freud quanto a
descoberta da auséncia de pénis na mulher ¢ subjetivamente atravessada por muitas outras
diferencas, condensando valiosos aspectos metaforicos da desilusao que acontece desde o
comeco da vida, com o movimento de presenga-auséncia da mae, do seio, de um objeto de
satisfacdo plena. Ela descortina para a crianca diversos aspectos da castracdo!® e lhe demanda
admiti-las e elabora-las emocionalmente.

Ao discorrer sobre a perversao, Jean Clavreul (1990) permite um olhar renovado a cena
da descoberta das diferencas anatomicas entre os sexos, destacando as consequéncias psiquicas
que dizem respeito a mudanga de posi¢do subjetiva da crianca nesta cena emblematica. O que
causa tanto horror na descoberta da castracao, e do que se trata esta tempestade de afetos que €
suscitada pela visdo da vagina, petrificante como a visdo da medusa? Esta descoberta implica
uma importante mudanca de posicdo para a crianga: quando a realidade apresenta algo novo e
ndo aquilo que se supos encontrar, desvela justamente que se procurava um objeto imaginado,
apresentando assim um limite a fantasia de onipoténcia infantil.

Clavreul (1990) comenta que, para Freud, o verdadeiro centro do complexo de castracao
¢ o saber sobre a auséncia de pénis. Segundo o autor, descobre-se que o Saber ¢ enganador,

uma vez que a posicdo subjetiva da crianca anterior a descoberta repousava em um Saber

'S Embora eu considere que sejam multiplas as facetas da castracdo e que estejam presentes desde o
inicio da vida, ¢ importante discernir que a angustia de castracdo especificamente diz respeito aos
aspectos falicos envolvidos. Entretanto, isto ndo implica que a Verleugnung atue apenas como uma
defesa contra a anglstia de castracdo; pelo contrario: sua acdo defensiva de paralisagdo do
processamento da experiéncia emocional e consequente cisdo no Eu podem ser produzidas diante de
outras angustias, como a de separagao.
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erroneo, na fantasia do primado do falo. Aquele que admite a castracdo tem que rever suas
teorias sexuais e abarcar a possibilidade de “ndo-saber”. A meu ver, isto confere um carater
transitorio ao Saber, como algo a ser sempre reformulado e jamais absoluto.
Aulagnier-Spairani (2003) também traz contribuigdes sobre as consequéncias psiquicas
da descoberta da auséncia de pénis na mulher e a Recusa, apontando para a ferida narcisica que

implica admitir a castragdo. Ela afirma:

Eis por que o primeiro recurso que o menino terd, face ao perigo que
representa para ele dever reconhecer que o objeto do desejo materno estd para
mais além do seu proprio ser, sera recusar que ele possa ndo ser a
representacdo da totalidade do que ela deseja e do que ela pudesse sentir falta,
seja o que for. (AULAGNIER-SPAIRANTI, 2003, p. 49)

O que a autora destaca ¢ que a descoberta da auséncia do pénis materno representa que
a mae ndo ¢ completa e autossuficiente: ela também estd inserida no campo do desejo, e seu
desejo esta atrelado ao pai. Assim, a crianga € retirada de sua ilusdo de ser o falo da mae, de ser

0 unico objeto de desejo dela, e contra isto todos nds nos defendemos inicialmente.

E esta recusa (que faz parte da experiéncia de todo individuo) que serd, em
um segundo tempo, refutada pelo teste da realidade que confronta o sujeito
com aquilo que ele quer (a descoberta do sexo feminino) e com o que ele
adquire como saber, isto ¢, que existe um mundo do gozo do qual ele esta
excluido e ao qual a mae tem acesso somente através do pai. (AULAGNIER-
SPAIRANI, 2003, p. 49)

A partir desta perspectiva, as revelagdes acerca do desejo da mae demarcam um campo
de exclusdo da crianga do relacionamento sexual parental da qual ela € fruto. No entanto, ¢ isto
também que possibilita que a vagina possa ser interpretada como diferenca que causa desejo no
outro.

Clavreul destaca que, na cena mitica da visdo da auséncia de pénis na mulher, a crianga
nao € pega de surpresa por uma visao inesperada, mas, pelo contrario, ¢ guiada pelo desejo de
ver e de saber. A descoberta ¢ reinterpretada pela crianca a posteriori como uma flagrante
consequéncia de seu desejo e de sua falta de saber. Neste sentido, compreendemos que a
experiéncia de realizar uma descoberta implica a admissao da propria castragcdo, da falta em si
mesmo como motor do desejo.

Segundo o autor, diante da visdo da vagina, a crianca também descobre que era ignorante
em relacdo a seu objeto de desejo — a mae — e tem de lidar com o fato de que alguém ja sabia

sobre isto que ela ignorava — o pai. Assim, fica marcada a anterioridade do pai em relagdo ao
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saber sobre o desejo da mae. A Recusa, portanto, busca manter a crianga em um lugar de
ignorancia e onipoténcia, que ndo reconhece a mudanga subjetiva entre o antes e o depois da
descoberta da auséncia de pénis na mulher e tampouco admite que nao sabia e que desejava
saber. Assim, zela pela integridade narcisica.

A meu ver, atravessar a cena da descoberta e admitir a castragdo ¢ transformar o olhar
enganado em um campo de ilusdo que permeia todos os relacionamentos. Este campo de ilusao
¢ o que permite a elei¢do de objetos substitutos, que ndo preenchem a falta que sentimos de um
objeto que ofereca plenitude, mas que oferecem prazer suficiente para serem aceitos como
mimeses imperfeitas nas quais vale a pena investir nossa libido. Isso sé € possivel pelo trabalho
de luto. Vejo assim uma intima relagdo entre a admissdo da castracdo, o campo simbdlico e a
condicdo desejante do sujeito.

A leitura de Clavreul (1990) oferece ricos e diversos pontos de vista para considerar que
a cena da descoberta das diferengas anatdmicas entre os sexos condensa o atravessamento das
diferengas em diversas dimensdes, todas elas demandando uma transformagao do narcisismo.
Apoiando-nos nesta perspectiva, podemos considerar quantas diferencas se articulam a partir
da admissdo da castragdo, para além da diferenga anatdmica entre os sexos.

A diferenca de geragdes se estabelece quando a crianga se situa em seu lugar na familia,
fruto do relacionamento dos pais, mas excluida desta conjugalidade. Encontrar uma vagina onde
se supds haver pénis deflagra a diferenga entre o que se espera € o que se apresenta, entre o
carater onipotente da fantasia e a frustra¢do inerente a realidade. A possibilidade de admitir
outro 6rgdo genital além do pénis demarca a diferenga entre a sexualidade infantil e a adulta,
entre a suposi¢ao do primado do falo e a concepcao de que haja dois 6rgaos genitais. Portanto,
trata-se da possibilidade de se dar conta de que nada falta em nosso corpo, mas que sentimos
falta de algo que nos complete narcisicamente.

A descoberta das diferengas sexuais implica a mudanga de posicao subjetiva e demarca
a diferenca do tempo da ingenuidade, da ignorancia e da ilusdo de plenitude narcisica, anterior
a descoberta. Essa nova posi¢do subjetiva acarreta aceitar que ‘“nao-saber” faz parte do caminho
para construir o conhecimento. A admissdo da castracdo promove a bascula entre duas posi¢des
subjetivas: uma alicergada no tempo da suposta integridade narcisica e outra assentada no
reconhecimento da propria incompletude da condi¢do humana desejante. Percebendo-se
desejante, a crianga se da conta de sua alteridade em relagdo a si mesma, aquilo que de si
desconhece — o inconsciente. Finalmente, ao se deparar com o fato de que ndo era o tinico objeto
de desejo da mae, apresenta-se a crianca a alteridade presente em todos os relacionamentos, nos

quais nunca sabemos o que somos para o outro. Portanto, ¢ a relacdo entre todas estas diferengas
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que estd em jogo na admissdo da castra¢do de si e do outro, € ¢ o que enlaca a crianga na
dimensao da interdependéncia dos desejos.

Podemos entdo entender que poderosas e penosas consequéncias psiquicas se efetuam a
partir da admissao da castracdo, por um lado abalando o narcisismo infantil e, por outro,
efetuando uma importante funcdo organizadora da subjetividade. Assim, vislumbramos as
implicagdes da Recusa: paralisado as conclusdes que a percep¢do engendra e protege o
narcisismo infantil, mas impede este efeito ordenador e constitutivo que a admissao da castragao
promove. Todas estas diferengas que mencionamos serdo alvo da agdo da Recusa, ndo apenas
na perversao, mas também em outros quadros clinicos. Assim, também a diferenca entre um
analista e seu analisando estara em jogo na Recusa, atravessando a transferéncia e o enquadre.
O tempo, como grande representante da diferenca e da transformacdo, também seréd alvo da
Recusa, como explora Ferraz (2010), ndo apenas na perversao.

Ao considerarmos que a cena da descoberta d4 inicio a uma série de processos de
diferenciagdo, podemos estar de acordo com Bass (2000) sobre a Recusa defender o psiquismo
da elevacao de tensdo gerada por eles. Desde o inicio de sua obra, Freud confere a acepc¢ao de
trauma a cena da visdo da auséncia de pénis na mulher. Deduzimos entdo que o propdsito
defensivo deste mecanismo ¢ de enfraquecer o impacto emocional de processos perceptivos
para os quais o psiquismo ndo encontra recursos para elaborar o impacto, e vai de encontro a
necessidade de proteger o aparelho psiquico imaturo de um excesso de estimulacdo e tensdo.

Assim, uma vez delineadas algumas das consequéncias psiquicas da descoberta das
diferengas anatdmicas genitais entre homens e mulheres, gostaria de destacar que, a meu ver, a
admissdo da castragcdo nao depende de a crianga ter de fato visto outro genital, ou seja, estd para
além da diferenca anatomica: as feridas narcisicas em questao estdo presentes desde cedo na

vida de uma crianga, também mediadas pela percepcao, pela fantasia e pela relagdo com o outro.

1.2.3 Masoquismo

O texto O problema economico do masoquismo (1924) permite abordar dois aspectos
novos da Recusa que se entrelagam. Um diz respeito a duplicidade de correntes psiquicas
simultdneas — uma que admite e outra que ndo admite a castragdo —, o que ainda ndo estava

delineado nos contextos em que o termo Verleugnung aparecia. E o segundo diz respeito ao
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aspecto econdmico envolvendo este mecanismo de defesa, que gera a perturbagdo do Principio
de Prazer.

A problematica do masoquismo interroga a teoria, ¢ Freud busca compreender seu
enigma: como pode haver um modo de funcionamento psiquico que tem prazer na dor, se o
objetivo do aparelho psiquico € evitar o desprazer? No masoquismo, “o principio do prazer ¢
paralisado, o guardido de nossa vida psiquica ¢ como que narcotizado” (FREUD, 2010 [1924],
p. 185).

Freud resgata que o aparelho psiquico tem a funcao de reduzir a zero as quantidades de
excitagdo que recebe, o que chamamos de Principio de Nirvana, sendo que a pulsdo de morte
se expressa levando o psiquismo instavel a estabilidade da quietude do inorganico. O autor
alerta que incorretamente associamos o Principio de Prazer a este primeiro, mas eles tém uma
distingdo muito importante: ¢ a pulsao de vida que transforma o Principio de Nirvana em
Principio de Prazer, e a influéncia do mundo externo transforma o Principio de Prazer em
Principio de Realidade. Freud ¢ claro ao afirmar que nenhum destes principios € posto fora de
acdo pelo outro, mas um se impde sobre o outro, operando simultaneamente ¢ por vezes em
conflito. O autor insiste em afirmar que o Principio de Prazer ¢ guardido da vida.

De certa maneira, a pulsao de vida consegue modificar o Principio de Nirvana ao fundir-
se com a pulsdo de morte, investindo-a em objetos externos, o que se expressa como sadismo
contra eles. E neste processo que ocorre a deflexdo da pulsdo de morte; porém, ha um resto de
pulsdo de morte que ndo realiza essa transposi¢do para fora. A pulsdo de vida, portanto, se liga
a este quantum excedente de pulsdo de morte em um movimento autoerético, fazendo com que
0 sujeito tome a si mesmo como objeto, o que produz o masoquismo erogeno. Este se expressa
na fantasia de “ser objeto de”, portanto, admite na forma passiva o colorido de qualquer faceta
pulsional, desde a oralidade (ser comido) até os impulsos genitais (ser castrado). Assim,

entendemos o que foi afirmado por Freud:

O masoquismo erogeno partilha todas as fases de desenvolvimento da libido,
delas tomando as varias roupagens psiquicas que assume. O medo de ser
devorado pelo animal totémico (o pai) procede da organizacao oral primitiva;
o desejo de ser surrado pelo pai, da fase sadico-anal que a ele sucede; a
castracdo, embora depois negada'®, introduz-se no contetido das fantasias
masoquistas como um precipitado do estagio falico de organizagdo; as
situacdes em que o individuo é possuido ou da a luz, caracteristicamente
femininas, derivam naturalmente da organizacdo genital final. (FREUD, 2010
[1924], p. 193)

16 Segundo Paulo César de Souza, o termo original é Verleugnet.
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Freud situa a fantasia de ser castrado como uma expressao da vida pulsional, que, como
tal, faz uma demanda de representacdo ao psiquismo. Vemos que, embora tenha sido alvo da
Recusa, a castragdo ¢ primeiramente admitida. Assim, no processo descrito, a crianca antevé as
conclusdes que a realidade apresenta e, diante do impacto afetivo de horror em relagdo ao que
elas anunciam, recua assustada. A Recusa busca reestabelecer esta posi¢do subjetiva anterior as
conclusdes quanto a castragdo, porém a crianca aqui ja descobriu algo. Resulta que hd uma parte
dela que sabe da castracao e uma que desacredita o que viu. Aqui ja constatamos, portanto, que
a Recusa caracteriza um processo de simultdnea admissao ¢ nao admissao da castragdo,
estabelecendo duas correntes psiquicas que operam com logicas contraditdrias.

Deduzimos, portanto, que primeiramente a castragdo ¢ considerada, gera uma fantasia,
¢ alvo da Recusa, e s6 depois ¢ aceita — em contraste com 0s outros textos examinados até
entdo!’, em que Freud coloca que a castragio é negada de inicio, para somente depois adquirir
influéncia sobre o psiquismo da crianga. Parece haver uma coeréncia em considerar que ¢
justamente a fantasia de castracdo que pde em marcha a Recusa, procurando enfraquecer o
efeito da percepgao da auséncia do pénis.

O masoquismo feminino também nos interessa na investiga¢do da Recusa, pois este diz
respeito justamente ao horror a castracao, do qual o feminino ¢ depositario. Assim, ndo € a toa
que este masoquismo Freud atribui aqueles que chama pervertidos, que sentem prazer na dor.
Aqui, tratam-se de pessoas que associam o ato sexual a fantasia masoquista, de uma crianga
pequena desamparada e dependente e, acima de tudo, malcomportada, o que se expressa por
vezes em verdadeiros atos de agressao fisica e verbal. O autor também diz que sdo individuos
que se colocam em uma posi¢ao feminina, ao encenarem a posi¢ao violenta de serem castrados,
dominados, submetidos ou penetrados. Ora, a relag@o entre o feminino e o infantil condensados
nesta fantasia ja foi explicitada por Freud em A organizagdo genital infantil (1923), sendo que,
na fantasia infantil, as meninas sdo aquelas que sofreram o castigo por terem realizado o
proibido.

Freud afirma que “Um sentimento de culpa também acha expressao no conteudo
manifesto das fantasias masoquistas, pois o individuo supde haver infringido algo (ndo
determinado) que deve ser expiado mediante procedimentos penosos e torturantes” (FREUD,
2010 [1924], p. 190). A identificacdo com a crian¢a malcomportada e que recebe puni¢ao, na

verdade, oculta a persisténcia do desejo incestuoso. Assim, este masoquismo ¢ associado a

17 Refiro-me a Organizacdo genital infantil (1923) e a Algumas consequéncias psiquicas da diferenca
anatomica entre os sexos (1925).
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perversao, pois trata-se de uma expressao de triunfo: apesar da ameaca de castragdo, realizou-
se o proibido. No masoquismo moral, o sentimento de culpa inconsciente ¢ uma das
manifestagdes clinicas da necessidade de puni¢do, onde o masoquismo do Eu se encontra com
o sadismo do Supereu.

Para explicé-lo, Freud resgata a no¢ao de que, ao renunciar aos desejos edipicos, forma-
se uma introje¢ao destes objetos que foram alvo dos impulsos de amor incestuoso e de 6dio
parricida — os pais —, dando origem ao Supereu. Porém, no caso do masoquismo moral, o que
se observa ¢ que ndo houve a dessexualizacao que permitisse a dissolu¢do do Complexo de
Edipo, de modo que persiste na dimensdo intrapsiquica a relagdo erotizada do Eu com as
punig¢des do Supereu.

’

O texto de Freud “Batem numa crianga’: contribui¢do ao conhecimento da génese das
perversoes sexuais (1919) permite vislumbrar a persisténcia de um anseio de ser punido,
castrado, surrado, penetrado pelo pai (do qual o Supereu € um representante), que se manifesta
na fantasia de espancamento. Assim, nestes pacientes prevalece o anseio pela puni¢do, ndo a
angustia e a culpa, de modo que o sofrimento ndo tem que ser infligido por alguém especifico:
o importante ¢ que acontega.

Neste sentido, Freud afirma que este Supereu erotizado ¢ de moralidade duvidosa, uma
vez que a punigdo alivia a culpa, mas nao impede o ato criminoso ou pecaminoso — pelo
contrario, instiga-o. Isto se expressa clinicamente nas autossabotagens, autodestruicoes,
neuroses de destino e na reagdo terapéutica negativa. Na opinido de Freud, o masoquismo moral
indica uma perigosa articulacdo entre pulsdo de vida e de morte, que libidiniza o processo de
autodestruigao.

Assim, 0 masoquismo se encontra entre os fendmenos clinicos que se enquadram no que
Freud descreve no texto Além do principio do prazer (1920). Na Recusa, a corrente psiquica
que ndo admite a castra¢do suspende a funcdo do Principio de Realidade e assim desregula o
Principio de Prazer, favorecendo a manifestacdo da pulsdo de morte. Deste modo, quando a
Recusa paralisa o processamento das consequéncias psiquicas da descoberta da diferenca entre
0s sexos, ela atua como um mecanismo defensivo que protege o psiquismo de altas variagdes
da tensdo energéticas. O Principio de Inércia (quando formulado por Freud), entdo, assume sua
faceta mais mortifera, o Principio de Nirvana, que visa a reduzir todas as tensdes do aparelho
psiquico a zero.

O funcionamento adequado do Principio do Prazer ¢ que movimenta a vida pulsional
em busca de novos investimentos, mas na Recusa esta renovag¢do do prazer em objetos

substitutos fica comprometida. O Principio de Realidade, que permite tempo de espera,
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adiamento da descarga, desenvolvimento da tolerancia a frustracao e possibilidade de pensar e
julgar, é posto em suspensdo pela Recusa, dando vez a passagens ao ato, impulsividade e
imediatismo. Neste sentido, compreendemos a compulsdo a repeticdo, 0 masoquismo € o
sadismo como manifestacdes da Recusa retraumatizantes, uma vez que se tratam de
manifestagdes pulsionais com pouca mediagdo do campo simbolico, como descargas
energéticas intensas e violentas.

Assistimos a um atrofiamento do aparelho psiquico, cuja capacidade de lidar com cargas
afetivas se torna cada vez mais restrita, o que mobilizara defesas contra mudangas e
transformagoes, pois estas ameagam a estabilidade econémica do aparelho. A Recusa, portanto,
ao perverter o Principio do Prazer, guardido da vida, acaba por encaminhar o aparelho psiquico
para a morte, ainda que o organismo sobreviva. A defesa contra o impenséavel da castracdo torna

o psiquismo cada vez menos apto a pensar.

1.2.4 Fetichismo: um remendo a cisdo do Eu

A partir da leitura do texto O fetichismo (1927), podemos observar como o termo
Verleugnung passa a se tornar de fato um conceito na obra de Freud. Aquilo que ja haviamos
deduzido de suas apari¢des nos textos anteriores a 1927 se encontra explicitado e ampliado
neste texto, em que o autor da ricos exemplos da expressao deste mecanismo de defesa na vida
adulta.

Logo de inicio, deparamo-nos com uma defini¢do essencial: ““[...] o fetiche € o substituto
do falo da mulher (da mae), no qual o menino acreditou e ao qual — sabemos porque — nao
deseja renunciar” (FREUD, 2010 [1927], p. 304). Nestas situagdes em que a Recusa se
manifesta, 0 menino se recusou a tomar conhecimento de um dado de sua percep¢ao, mas nao
se trata de uma escotomizagdo — termo que faz referéncia a uma impressao que cai no ponto
cego da retina, ou seja, ndo deixa marca. Na Recusa, a percepcdo ndo ¢ apagada, mas ha uma
importante acdo psiquica sobre ela.

Neste texto, Freud dard destaque a duplicidade de correntes psiquicas simultaneas que
se formam na Recusa, o que ndo estava ainda explicito até entdo. O autor caracteriza o
fetichismo pela atitude dividida: o menino conservou a crenca na mae falica e a0 mesmo tempo
a abandonou. Deste modo, o fetichismo representa um modo de funcionamento psiquico que

tenta combinar estas duas afirmagdes contraditorias, por meio de uma articulacdo complexa.
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Explica-nos Freud: “Sim, na psique a mulher continua a ter um pénis, mas este pénis ja ndao ¢ o
mesmo de antes. Outra coisa ocupou o seu lugar, foi como que nomeada seu substituto e veio a
herdar o interesse que antes se dirigia a ele” (FREUD, 2010 [1927], p. 306). O que sustenta
alguma coeréncia entre as afirmacdes “a mae nao tem pénis” € “a mae nao ¢ castrada” € o
deslocamento do valor falico do pénis ao fetiche. Deste modo, pode-se admitir a auséncia do
pénis materno apenas porque ele ndo representa mais o falo, cujo valor narcisico foi transferido
a outro objeto.

Em A4 dissolucéo do complexo de Edipo (1924), Freud afirma que o Complexo de Edipo
estabelece para a crianca um conflito entre o interesse narcisico depositado no pénis e os
investimentos libidinais dos pais dirigidos a ela. O que esta em jogo ¢ a possibilidade de fazer
uma renuncia pulsional a fim de ndo perder o amor do outro. Segundo o autor, o menino que
atravessa esta elaboracao e pode admitir a castragdo acaba por abrir mao do falo para salvar o
pénis: “Todo o processo, por um lado, salvou o genital, afastou dele o perigo da perda, e, por
outro lado, paralisou-o, suspendeu sua fungdo” (FREUD, 2010 [1924], p. 209). Ou seja, via
repressao e instauracao do Supereu, ocorre a rentincia a onipoténcia depositada simbolicamente
no orgao genital, e assim o preserva da ameaca. Afinal de contas, o que se pede da crianga ndo
¢ o sacrificio de uma parte de seu corpo, mas que possa transformar seu narcisismo.

Entretanto, ndo ¢ isso que ocorre no fetichismo, quando o pénis ¢ salvo pelo fetiche, mas
nao houve a transformag¢ao do narcisismo, uma rentincia pulsional. Na Recusa, o afeto de horror
perante a castracao feminina ndo foi transformado, nem o desprezo pelas mulheres, que estardo
condensados no fetiche.

A descricdo de Freud sobre a formagdo do fetiche permite aprofundar sobre o
funcionamento da Recusa: ele ¢ composto pela percepgao justamente anterior a visdo do genital
feminino, seguindo o mesmo principio da detengdo da memodria na amnésia traumatica e
interrompendo o processo no meio do caminho. Deste modo, delineamos que a Recusa paralisa
0s processos psiquicos, buscando conservar a posi¢ao subjetiva em que ainda se podia imaginar
a mulher como filica, ou seja, o momento anterior a descoberta da diferenca. E justamente este
o intuito da Recusa: paralisar o pensamento até a chegada de conclusdes que despertem
excessos pulsionais que o aparelho psiquico ndo tenha condigdes de administrar. Por isso, o
termo “impensdvel” me parece muito adequado para se referir a estes contetidos que nao
encontram formas de serem processados pelo psiquismo.

Entendemos que o fetichismo, portanto, estd longe de ser apenas uma preferéncia
sexual: ele nos revela um modo de funcionamento psiquico. Isto fica claro quando Freud relata

o caso de dois irmaos que perderam o pai. Tratando-se de criangas, nao havia um fetiche
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envolvido, mas um deles desenvolveu esta atitude dividida, tipica da Recusa ante a morte do
pai, por um lado vivendo como se tivesse o direito de se ver como seu sucessor, admitindo sua
morte e, por outro, como se o pai ainda vivesse e fosse dificultar e impedir todas as suas agoes.

Na ocasido deste texto, Freud (1927) fez algumas observagdes sobre o que havia
afirmado nos textos de 1924'® sobre o funcionamento da neurose e da psicose, que permitem
compreender a peculiaridade da Recusa. No caso deste menino que ele descreveu, Freud afirma
que a atitude conforme a realidade e aquela conforme o desejo existiriam lado a lado, mas que
ndo € este o caso da psicose, cuja corrente relativa a consideracdo pela realidade nao ¢
preservada.

No texto 4 perda da realidade na neurose e na psicose (1924), Freud afirma que o
mundo da fantasia, tal como o jogo das criangas, constitui um campo onde os desejos podem
ser expressos em um faz-de-conta que impede a perda do contato com a realidade. Porém, ¢
importante resgatar que, no campo do fetichismo, tal principio ndo se aplica, pois o
deslocamento simbolico da construcao do fetiche ¢ uma substituicdo que, no entanto, contém
um grau de concretude'®, pois o fetiche ¢ indispensavel para o fetichista, ele é o falo da mde. E
disto justamente que se defende o psiquismo na Recusa: dos impactos afetivos da admissao da
diferenca. Assim, podemos concluir que a partir do texto O fetichismo Freud esta claramente
relacionando a Recusa também ao campo das patologias, ao afirmar que “[...] a crianga talvez
seja permitido o que traria sérios danos ao adulto” (FREUD, 2010 [1927], p. 308).

Poderiamos interrogar qual seria entdo o efeito da Recusa sobre os processos de
identificacio resultantes do Complexo de Edipo quando este nio naufraga. A atitude dividida
perante a castracao se expressard de modo que uma das correntes psiquicas admitird a castracgao,
e a outra, ndo. Assim, de um lado se articula que o pai castrou a mae, e de outro sustenta-se que
a mulher tem pénis. Coexistirdo, portanto, duas identificagdes: com o agente da castracdo e com
o alvo da castracao.

Freud (1927) esclarece que a relagdo com o fetiche também ¢ marcada pelos afetos em
relacdo as figuras parentais como representantes da fantasia de castracdo envolvendo a
diferenga entre meninos e meninas, homens e mulheres: idealizagdo e menosprezo, ternura e
hostilidade. O cortador de trancas e a mutilagio ao pé¢ da mulher chinesa sdo exemplos
oferecidos por Freud nos quais se manifesta a identificacdo com o pai castrador da mulher.

Porém, tratam-se de identificacdes apoiadas em duas fantasias que delineiam uma realidade

18 Neurose e psicose e A perda da realidade na neurose e na psicose, ambas de 1924,
19 Este aspecto sera melhor desenvolvido no Capitulo 3, a partir das contribui¢cdes de Bass (2000) a
respeito do paciente concreto.
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psiquica diferente daquela que compde a dissolugdo do Complexo de Edipo. Vemos assim que
neste desfecho promovido pela Recusa nunca se chega a conclusdo de que haja dois genitais
diferentes — um feminino e um masculino. Como afirma Laplanche e Pontalis (2001), a Recusa
no fetichismo sustenta duas fantasias contraditorias, € ndo, a realidade material.

Embora ndo seja tema central do texto Construgées na andlise (1937), o termo
Verleugnung aparece de modo significativo atrelado a formagao de delirios, o que nos dd uma
importante pista sobre o funcionamento da Recusa, que incitou a fazer a ponte entre este texto
e o de 1927 sobre o fetichismo. Neste texto de 1937, Freud destaca o papel das representagdes
pré-verbais na vida psiquica, porquanto contém uma natureza de verdade historica, mas cujo
sentido ¢é preciso construir no contexto da ficcionalizagio?® da analise.

O autor relata um fendmeno clinico cujas construgcdes fazem emergir um material
inconsciente que, para o paciente, tem grande nitidez, mas que continua embebido de um
enigma, pois ndo encontra ligagao e sentido. Neste contexto, Freud faz uma comparagdo com a

alucinagdo, mas ndo em um funcionamento psicotico.

[...] talvez seja uma caracteristica geral da alucinacdo, até agora ndo
devidamente apreciada, que nela retorne algo vivido na infancia e
depois esquecido, algo que a crianga viu ou escutou num tempo em que
mal podia falar, e que agora abre caminho até a consciéncia,
provavelmente deformado e deslocado por efeito das forgas que se
opoem a tal retorno. (FREUD, 2010 [1937], p. 341)

Vemos como esta perspectiva de Freud leva a uma posi¢ao paradoxal. A alucinagdo ¢
feita de representacdo, de percepg¢ao e de verdade, assim como o fetiche € produzido a partir de
uma visao real. O paralelo que se estabelece ¢ que a Recusa usa a verdade para ocultar outra
verdade, uma representacdo tdo forte e indigesta usada para distrair nosso olhar de outra

imagem também intoleravel.

Os delirios dos doentes se apresentam, para mim, como equivalentes as
construcdes que fazemos nos tratamentos analiticos, tentativas de
explicagdo e de recuperacdo que, nas condi¢des da psicose, apenas
podem levar a substituir o pedaco da realidade que € recusado no
presente, por outro pedaco que foi igualmente recusado numa época
diferente. A tarefa da investigacdo individual sera desvendar as relagdes
intimas entre o material da recusa de agora e o da repressao daquele
tempo. (FREUD, 2010 [1937], p. 343)

20 Retomaremos este tema no Capitulo 4.
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Acompanhando o pensamento de Freud, deduzimos que o que ocorre no processo
defensivo ¢ a substituicdo de uma representacdo atual impensavel e inadmissivel por uma
antiga, pré-verbal, que também tem este carater de “ainda nao pensado”.

Neste sentido, compreendemos porque as representagdes-alvo da Recusa sao chamadas
por Figueiredo (2008) de “pseudo-percepgdes”, pois, em vez de levarem a um encadeamento
de ligacdes, tém a funcao de interromper a marcha do psiquismo, da mesma forma como opera
o fetiche. O conteudo pré-verbal também advém de uma percep¢do, mas, na situagdo que
analisamos, tampouco permite o encadeamento do pensamento, uma vez que nunca pdde ser
processado pela mente infantil. Em um estado de representacdo que o autor chama “quase-
coisas”, os elementos-alvo da Recusa tém precariedade simbdlica, assim como as impressoes
pré-verbais registradas no aparelho psiquico.

Assim, o fendmeno clinico que Freud (1937) descreveu diz respeito a um efeito da
Recusa como um movimento defensivo contra algo impensavel. Comparamos essa imagem
nitida e impactante de elementos pré-verbais nao digeridos a visdo da medusa ¢ também a
percepcao que antecede a visdo dos genitais femininos, na descoberta da diferenca anatomica
entre os sexos, da qual deriva o fetiche. Neste contexto, compreendemos que Freud (1937)
afirma se tratar de uma alucinacdo no sentido do reinvestimento de uma marca pré-verbal, mas
delineamos que ela tem a funcdo de um fetiche, o que permite certa distingdo do fendmeno
psicético. E neste sentido que Figueiredo (2008) caracteriza o fetiche como um ultraobjeto, que
contém em si excesso libidinal que visa a fixar a atencdo para que ela ndo avance em diregdo a
descoberta impactante.

E preciso destacar, no entanto, que no texto de Freud de 1927 sobre o fetichismo ndo ha
mencao sobre a cisao do Eu, que serd tema de dois importantes e incompletos textos de 1938,
Compéndio de psicandlise*' e A cisdo do Eu no processo de defesa** (publicados em 1940), nos
quais o autor a relaciona a Verleugnung e ao fetichismo.

O tultimo destes textos € mais breve, e, apesar de inconcluso, oferece elementos para
compreender o conceito, sendo que o termo Verleugnung aparece de modo recorrente. Nele,
Freud nao introduz o assunto discriminando a reagdo masculina ou a feminina diante da
percepcao da diferenga sexual: ele descreve uma situacdo em que a crianga se vé dividida entre

a demanda pulsional e um perigo anunciado pela realidade. A solucao da crianga ¢ atender as

21 Segundo Paulo César de Souza, os editores alemdes afirmam que este trabalho permaneceu incompleto
e que alguns termos estavam abreviados, de modo que foram completados para publicacdo. Ele
considera, entretanto, que o texto se encontrava ainda em estagio rudimentar. Segundo Strachey, trata-
se de um texto inconcluso, mas ndo incompleto.

22 Segundo Strachey, este texto, sim, é considerado incompleto.
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duas exigéncias, mantendo a satisfagdo libidinal, mas assumindo a angustia frente a ameaca que
enuncia a realidade: “Por um lado, rejeita’® a realidade, com o auxilio de determinados
mecanismos, € ndo aceita nenhuma proibigao; por outro lado, reconhece o perigo da realidade,
admite a angustia diante dele como sintoma de sofrimento e procura entdo defender-se”
(FREUD, 2010 [1940/1938], p. 346).

Ora, nessa descricao de Freud, podemos vislumbrar a acdo de dois mecanismos
defensivos diferentes: um que age na corrente psiquica que ndo admite a realidade e outro
naquela que admite. Segundo Freud, nesta solugdo, “O éxito foi alcangado ao prego de uma
fissura no Eu que ndo se curaré jamais, € que aumentara com o tempo. As duas reagdes opostas
ao conflito prosseguem existindo como nucleo de uma cisdo do Eu” (FREUD, 2010
[1940/1938], p. 347).

No pouco a que temos acesso de um texto incompleto, vemos que Freud enfatiza nessa
ocasido a influéncia no psiquismo da angustia de castragdo mesmo nos casos onde atua a
Recusa, levando inclusive a formacao de sintomas. Isto se evidencia no relato do autor sobre o
caso de um menino de trés anos de idade cuja masturbacdo foi ameacada com o castigo de
castracdo, mas que criou um fetiche, recusando a realidade da punicdo e assim salvando o
proprio pénis. Este menino, no entanto, seguiu temendo ser castigado e devorado pelo pai e
temendo ter os dedos minimos tocados. Assim, vemos como o fetiche ndo é absolutamente
eficiente em sua funcao de livrar da anguastia de castracdo e em sua intengdo, descrita em
Compéndio de Psicandlise (1940 [1938]), de destruir a prova da evidéncia da castra¢do. Freud
também destaca que esta dupla atitude ndo € igual ao processo de defesa da psicose, porque o
menino em questao nao alucinou o pénis onde nao havia.

E neste texto, Compéndio de Psicandlise (1940 [1938]), que Freud explicita que o
fetiche ndo ¢ uma consequéncia da cisdo do Eu, e sim, uma forma¢ao de compromisso, € que
esta alteracdo do Eu ¢ resultante da Recusa. O fetichismo, portanto, pode ser compreendido
como um esfor¢o do Eu para tentar remendar-se no ponto onde se encontra uma ruptura devido
a falha de simbolizacdo gerada por esta atitude ambigua diante da castragdo. Penot (1992)

comenta Freud quando diz que:

Ele julga que este’®, bastante frequentemente, consegue assegurar aos
pacientes em questdo uma suficiente protecdo (narcisica), que permite evitar-
lhes o agravamento das consequéncias da clivagem de seu ego, em sua relagdo
com a realidade. Portanto o fetiche poderia constituir uma neo-prote¢do, mais

2 Segundo Strachey, o termo original é Verleugnung.
24 O fetiche.
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eficiente do que a construgdo delirante; em certa medida, o fetiche se mostra
capaz de obturar a falha criada, no jogo simbdlico, pela Recusa (e aboligdo
significante que ela perpetua). (PENOT, 1992, p. 27)

Penso a cisdo do Eu como um rasgo nas tramas de um tecido, quando uma ponta se
prende a uma engrenagem ¢ a outra se engancha em uma roldana, uma girando no sentido
oposto da outra. Entretanto, ¢ importante ressaltar que Penot (1992) enfatiza que as duas
correntes psiquicas ndo se encontram em um conflito como no recalque, onde certo grau de
tensdo ¢ tolerado; pelo contrario, apesar de serem ambas formadas por representagdes e serem
parte do mundo interno, a clivagem faz com que uma trate a outra como se fosse a realidade
externa. Freud afirma que elas nao se afetam mutuamente.

No texto Compéndio de psicandlise (1940 [1938]), o termo Verleugnung aparece com
frequéncia, pois Freud generalizard a presenca de uma cisdo do Eu nas psicoses, nas neuroses,
nas perversdes e no fetichismo, destacando que esta dupla atitude ante o conflito pulsional ¢ a
realidade estard presente em todas as formas de subjetiva¢do. Segundo Freud, “O modo de ver
que postula a existéncia de uma cisdo do Eu em todas as psicoses ndo mereceria tanta atengao
se ndo se revelasse pertinente para outros estados mais semelhantes as neuroses e, por fim, para
elas mesmas. Disso me convenci primeiramente nos casos de fetichismo” (FREUD, 2010
[1940/1938], p. 267).

Segundo o autor, a diferen¢a da cisdo do Eu nas neuroses e no fetichismo ¢ de ordem
estrutural e topica, e assim situa que, se o conflito na neurose ¢ entre Eu e Id, no fetichismo e
na Recusa o campo de batalha ¢ o proprio Eu. O Eu € sede do embate entre duas tendéncias
distintas (admissao e ndo admissao da castragdo), entre Id e mundo exterior, uma vez que ambos
aportam perigos para a psique — tanto a ameaca de transbordamento pulsional quanto a de
castragdo. Assim, o efeito da Recusa € evitar que a angustia seja despertada e que se estabeleca
o conflito entre instancias psiquicas ao pre¢o do dilaceramento do Eu.

Segundo Freud, os estados patoldgicos do Eu se devem a uma aproximagdo deste com
o Id e ao afrouxamento das relagdes com o mundo exterior. A cisdo do Eu se dé justamente
porque a ruptura com a realidade nunca ¢ absoluta; sempre ha um reconhecimento e uma nao
admissao, o que origina a duplicidade de correntes psiquicas. Mesmo na psicose, nao ha
desligamento absoluto do mundo externo.

O tema da Recusa, portanto, introduz ao campo das fun¢des do Eu e, como afirma Freud
(1940 [1938]), revela que a fungao de sintese do Eu pode estar sujeita a uma série de disturbios.

Assim, chegamos a trilhas que nos permitirdo discernir as manifestagdes clinicas da

Recusa daquelas do recalcamento. O sintoma neurdtico, como solu¢do de compromisso,
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manifesta um conflito entre a censura e o desejo, ou seja, entre instancias psiquicas, onde o
aspecto simbolico permite a expressdo do retorno do recalcado, porém com deformagdes
produzidas pela defesa. As manifestagdes clinicas da Recusa dizem respeito a uma oposi¢ao de
forgas dentro de uma mesma instancia psiquica. Deste modo, ¢ importante ressaltar que o
retorno daquilo que foi alvo da Recusa tem caracteristicas diferentes do retorno do recalcado,

como esclarece Penot:

Os dois processos se opdem, especialmente no fato de que a representacao em
causa ndo €, de nenhum modo, apagada pela recusa, que se limita reduzi-la a
uma espécie de “ndo-significancia”, de ndo valor, no plano simboélico. Em
compensacdo, sabe-se que o material recalcado nao ¢ lugar, de modo nenhum,
de uma tal abolicdo simbolica, como bem o testemunha sua pressdo para
“retornar” significativamente, na formagdo dos sintomas (por meio do
deslocamento e da condensacdo). (PENOT, 1992, p. 22)

Esta distincao traz implicacdes clinicas muito importantes, que estabelecem alguns
parametros diferentes para a escuta e a intervencao quando se tratam de manifestagdes psiquicas
da Recusa em comparacdo com o recalque. Ferraz (2010), por sua vez, compara o ato do
neur6tico obsessivo e o ato na perversao. No primeiro caso, trata-se de um sintoma pleno de
atribui¢des simbdlicas pelo qual se expressa a realizagdo disfarcada de um desejo inconsciente,
por meio da acdo do recalque. Na perversdo, a capacidade de representacdo e de simbolizacao
esta comprometida pela Recusa; portanto, o ato perverso tem um carater impulsivo, sendo que
a pulsionalidade se expressa de forma mais bruta e sem mediacdo, tema que exploraremos a
seguir.

Adentrar o campo da perversado apos ter revisitado a Verleugnung freudiana ¢ uma forma
de colocar a prova e consolidar a constru¢do de um novo conceito, o de Recusa, estabelecendo
uma ponte entre as abstragdes teodricas e as expressoes da subjetividade humana. A partir da
contribuicdo de autores pos-freudianos, exploraremos a aplicabilidade do conceito de Freud,

confirmando a abrangéncia da Recusa.
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1.3 A RECUSA E A PERVERSAO

1.3.1 O que é perversao?

O estudo da perversao oferece instrumentos importantes para podermos refletir sobre a
especificidade da Recusa, seus efeitos no psiquismo e suas possiveis manifestagdes clinicas.
Dentre as contribui¢cdes do estudo da perversdo, optei por destacar cinco elementos que
oferecem suporte para pensar nas manifestacdes da Recusa presentes também em outros
quadros clinicos: a perturbagdo da triangulacdo, a dificuldade de admitir a castragdo, a cena
perversa como base para pensar o enactment (atuacao), a identificacdo projetiva e a equacao
simbdlica.

Distanciar-nos-emos da nogao de perversao que diz respeito a preferéncias sexuais e
abordaremos a perversdo como um funcionamento psiquico que se organiza a partir da Recusa.
Considero também que pode se caracterizar como perversa uma relagdo entre pessoas, coOmo
descreve Clavreul, no texto O casal perverso (1990). Embora minha experiéncia clinica ndo
tenha se voltado para pacientes nos quais predomine o funcionamento perverso, a perversao ¢
um tema que permeia nao apenas as reflexdes sobre a cultura contemporanea, mas expressa
também em atos ou transferéncias perversas em outros quadros clinicos; por vezes, estes
quadros sdo reflexo de um modo de organizacgao familiar marcada pela Recusa.

Em nivel de individuo, considero a perversao uma doenca mental, no sentido de um
comprometimento das fungdes do aparelho psiquico, mas também como uma forma de
subjetivacdo, no sentido de uma organizagao psiquica. O estudo da perversdo revela que houve
uma falha importante na possibilidade de elaborar a castragdo, e que isto implica 6nus; deste
modo, permite-nos ir além da alegagdo do perverso — de que ele goza como ninguém. E
importante recordarmos que a perversdo, assim como qualquer outro quadro clinico, ndo
envolve uma escolha consciente sobre a propria doenga, mas ¢ produto de uma determinagao

inconsciente. Segundo Aulagnier-Spairani (2003), a doenga mental

[...] designa um fendmeno que ndo pode de maneira alguma, para aquele que
sofre, ser da ordem de uma escolha consciente, tomando-se este termo em sua
acepcdo a mais classica e a mais geral, poderiamos apenas confirmar o que
Henri Ey escreveu. Quanto mais a perversdo € pura, mais o sujeito a reivindica
como efeito de sua escolha. (AULAGNIER-SPAIRANI, 2003, p. 46)
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Se o perverso ndo admite a castracdo, também ndo reconhece que sobre ele atua um
inconsciente, pois isto implicaria assumir que ndo sabe de tudo (especialmente sobre si) e que
tampouco tem controle sobre sua propria mente ¢ comportamento. Neste sentido, Clavreul
(1990) destaca que o perverso nao coloca o analista no lugar de suposto saber e ndo procura
analise para ter conhecimento sobre si mesmo, o que coloca dificeis desafios ao Psicanalista

quanto ao atendimento a perversos.

1.3.2 Dificuldades de triangulacgdo e a castracao inadmissivel

Vimos os motivos que levam uma crianga a ter a reagao de Recusa diante da castragao
— a saber, a ferida narcisica. Agora, cabe entender o que faz com que na perversao esta posi¢ao
subjetiva se mantenha na vida adulta. Aulagnier-Spairani (2003) diz que o que falha na
perversao ¢€ a possibilidade de representar a falta como uma presenca que causa desejo. Segundo
a autora, “Assumir a castracdo pressupde que a uma primeira formulag¢ao — ‘A mae foi castrada
pelo pai’ — ¢ sucedida por uma outra totalmente diferente: ‘A mae ¢ desejada pelo pai e €
desejante dele’. Este € o ponto que falha no perverso” (AULAGNIER-SPAIRANI, 2003, p. 51).

A autora delineia que ha a primeira Recusa, presente em todos nods, que diz respeito a
admitir que a mie ndo é onipotente e autossuficiente, ou seja, recusamos a castracio da mae®’.
A segunda Recusa, presente essencialmente na perversao, diz respeito a ndo admissao de que a
mae deseja o pai.

Na perversao, portanto, a diferenca sexual ndo esta articulada a interdependéncia dos
desejos do casal parental. Nao se admite que a auséncia do pénis na mulher seja uma presenca
de algo diferente e que interesse ao pai. Assim, a visao da vagina desperta o horror, pois a
conclusdo que se engendra a partir da percepgao da auséncia do pénis materno € de que o pai o
tirou da mae. Isto porque, por efeito da Recusa, continuou-se a crer no primado do falo, e o
perverso interpreta que 14 onde se viu uma vagina deveria haver um pénis investido do valor
falico.

Entendemos, portanto, que ha dois pontos onde a perversao se atrapalha na elaboragao
do Complexo de Edipo: quanto a castragdo da mie e quanto a propria castragio. A Recusa nio

permite admitir que o que se supds encontrar ndo existe porque foi imaginado, tampouco

25 Este tema sera desenvolvido no proximo capitulo.
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admitir a sexualidade do casal parental. Ha a impossibilidade de encarar a vagina como outra
coisa que ndo uma ferida, como afirma Aulagnier-Spairani: “Pode-se acrescentar que, neste
estagio, a auséncia de pénis na mulher vem fazer da ‘diferenga’ o equivalente de uma mutilagao,
de uma marca sangrenta, a causa de um ‘horror’ que faz de todo desejo algo que coloca o proprio
ser do sujeito em perigo” (AULAGNIER-SPAIRANI, 2003, p. 51). Segundo a autora, isto traz
trés implicagdes: a primeira ¢ que o perverso mantém um unico referencial de 6rgao sexual, o
masculino; a segunda ¢ que ele interpreta que o pai € o autor de uma castragao real da mae; e a
terceira ¢ a faléncia do estabelecimento do campo desejo, desde a possibilidade de admitir uma
mae nao toda.

As contribui¢des de Aulagnier-Spairani (2003) permitem situar a perversao como
resultado de uma relagdo intersubjetiva, em que, por um lado, cabe pensar em um mal-entendido
sobre a castracdo por parte do perverso, no sentido de uma dificuldade de elaborar estas
experiéncias; por outro, também podemos considerar que hd algo muito bem entendido pelo
perverso a respeito de uma mensagem que ¢ transmitida pelas figuras parentais. A autora
destaca como em geral a mae do perverso aceita a homenagem que lhe ¢ feita, e fecha os olhos
para a perversio do proprio filho, como cumplice que se faz de inocente. E neste sentido que
este bom mal-entendido também € o que sustenta um casal perverso, afirma Clavreul (1990).

Aulagnier-Spairani (2003) faz referéncia a lei do desejo e a lei da filiagdo como
organizadoras da estrutura familiar em que o falo se torna significante do desejo e assim pode
se descolar do pénis como 6rgdo genital. A lei do desejo diz respeito & dimensdo félica no
ambito dos relacionamentos e estabelece que ninguém ¢é o falo ou tem o falo que restitui a
completude, ou seja, que nenhum objeto € capaz de obturar a falta. Neste sentido, estabelece-
se o circuito do desejo, onde se pode temporariamente ocupar o lugar falico, que ¢ uma
dimensdo evanescente e transitoria — como uma danca das cadeiras, uma vez que se estd ora
fora, ora dentro; senta-se aqui, outra vez, ali.

Entretanto, na perversao esta lei ndo opera assim, pois o perverso nao se admite faltante
nem tem acesso a condicao desejante, pois o valor simbolico do falo ndo pode ser metaforizado
no ambito dos relacionamentos, s6 deslocado para o fetiche. A logica falica do tudo ou nada,
de ser agente da castracdo ou ser o alvo da castracdo, persiste atravessando os relacionamentos.
Qualquer ocasido que faca alusdo ao desejo estd logo associada ao horror.

Quanto a lei da filiagdo, ela estabelece que a crianga ¢ fruto da sexualidade dos pais e,
deste modo, delineia um lugar investido narcisicamente na linhagem da familia e garante o
direito a uma heranga afetiva. Neste sentido, a castragdo ndo deflagra apenas a interdi¢do ao

incesto, sendo um marco de exclusdo e de falta, mas também deve ser asseguradora para o



43

sujeito de que, em troca de sua rentincia, haverd um lugar no desejo do outro. Portanto, a lei da
filiagdo estabelece um elo simbodlico entre as geragdes, de ligagdo e separagdo. Porém, na
perversao ela ndo se articula: o perverso afirma-se em uma posicao de causa, € nao, de
consequéncia do desejo dos pais, pervertendo seu lugar na temporalidade e no grupo familiar.
Portanto, proponho pensar que, na perversao (assim como em outros casos de Recusa),
temos trés polos que ndo triangularizam, ou seja, falha a construgdo das arestas que articulam
os vértices de um tridngulo, que colocam um em relagao ao outro e criam um espaco delimitado.
Nos proximos capitulos, veremos que a dificuldade de triangulagao e de admissao da castracao
estardo presentes em outros quadros clinicos®, uma vez que caracterizam o funcionamento da
Recusa, mesmo antes do Complexo de Edipo. Devido a falha de triangulagio, a castragdo so
pode ser concebida pelo perverso como mutilagdo, de modo que ela articula uma violéncia e,

entdo, articula uma lei inadmissivel.

1.3.3 A cena perversa

Acompanhando a evolucao do conceito de Verleugnung na obra de Freud, enfatizamos
0 que a descoberta da auséncia de pénis na mulher desencadeia psiquicamente e de que modo
este mecanismo busca evitar o efeito de tal percep¢do sobre o psiquismo. A partir das
contribuigdes de Aulagnier-Spairani (2003), pudemos estabelecer que a cena descrita por Freud
desperta um tremendo horror no perverso, do qual se defende por meio da Recusa. Ao
recuperarmos a nog¢ao de transferéncia como algo do inconsciente do sujeito que se repete em
suas relagdes, poderemos delinear que o horror do perverso ante a auséncia de pénis na mulher
e o funcionamento ambiguo do fetiche caracterizardo os modos de o perverso se relacionar na
vida erotica, na relagdo analitica e nas armadilhas sedutoras que planta para quem cruza seu
caminho.

Neste sentido, o que alega o perverso ¢ que para ele ndo houve surpresa nesta nova
informagdo, mas o padrdo que estabelece em sua relagdo com o Saber, com o engano, com a
ilusdo, com a Verdade e com o outro revela o impacto terrorifico que teve esta novidade para

ele. Poderiamos considerar que a cena perversa ¢ montada de forma a horrorizar a vitima e, por

26 Green (1974), por exemplo, faz referéncia a uma bitriangulagio nos casos-limite, nos quais o tridngulo
ndo ¢ formado pela mae e pelo pai, mas pela cisdo de um mesmo objeto entre bom e mau.
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vezes, uma testemunha cumplice, repetindo em ato a cena da descoberta das diferencas. Neste
sentido, o termo enactment sintetiza muito bem esta fun¢ao de descarga de uma encenacao em
ato ou, para usar outro termo muito empregado na Psicanalise, a atuagdo. Ha sem duvida uma
diferenca entre o enactment € acting out (passagem ao ato), pois na primeira ha sempre algum
grau de representagdo simbolica envolvido, que estd ausente na segunda. Entretanto, vemos que
a cena perversa se assemelha mais a identificacdo projetiva em sua dimensdo de equagdo
simbolica, como desenvolvido por Hannah Segal (1955), do que como em um sintoma
neurodtico. O enactment guarda ainda um grau de concretude que realiza, na relagdo com os
outros, a cena psiquica que se desenrola entre seus objetos internos, pouco elaborada
simbolicamente.

Hannah Segal escreve que: “Na identificagdo projetiva o sujeito, em fantasia, projeta
grandes partes de si mesmo para dentro do objeto, que fica identificado com as partes do self
que se sente que ele contém. [...]. Estas primeiras proje¢des ¢ identificagdes constituem o inicio
do processo de formagao de simbolos” (SEGAL, 1955, p. 173). A autora afirma que ndo se trata
propriamente do uso de simbolos, mas de uma equagdo simbolica, e segue dizendo que “A
equacdo simbolica entre o objeto original e o simbolo do mundo interno e externo ¢, segundo
penso, a base do pensamento concreto do esquizofrénico [...]” (SEGAL, 1955, p. 173). Segal
sublinha que, apesar de o objeto servir de suporte para representacdo das partes do self, trata-se
de um substituto idéntico deste. Ou seja, nao ha a diferenciagdo entre a coisa simbolizada e o
simbolo. Do mesmo modo opera a equagdo simbdlica do fetichismo, por identidade, onde o
fetiche ¢ o falo da mae.

O fetiche permite que o perverso ndo faca uma rentincia pulsional: apenas desloca a
atribuicao falica do pénis da mae ao fetiche, transferindo o investimento de um objeto a outro.
Neste sentido, ¢ também o que ocorre via identificagdo projetiva, cujo afeto de horror ¢é
deslocado para outro representante no mundo externo como forma de expurgar os afetos
despertados pela inconcebivel ameaca de castracdo. Assim, 0 perverso monta uma cena que
representa, quase identicamente, diversas posi¢oes subjetivas (ou, ainda, partes do self) da cena
da descoberta. Desta forma, ele deposita concretamente seus afetos insuportaveis na vitima ou
ainda em uma testemunha, livrando-se deles. Poderiamos entdo considerar algum carater
compulsivo e defensivo no enactment da perversao, onde o perverso se v€ na obrigacdo de
comprovar a todo o tempo que a castracao nao lhe atinge, mas assim também a reconhece.

Podemos compreender que na equagdo simbolica que se estabelece na Recusa, em que
o pénis equivale ao falo — e este, ao fetiche —, estamos novamente lidando com trés elementos

que nao triangulam. Na perversdo, o falo ndo pdde ser metaforizado como representante do
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desejo da mae, e a Recusa mantém a crenca no falo materno como um objeto concreto e unico,
que ¢ apenas deslocado do pénis para o fetiche. Assim, por meio do fetiche, o perverso pode
testemunhar o que viram seus olhos (“l4 ndo ha pénis”) e assim manter alguma coeréncia com
os dados objetivos de sua percep¢ao, mas ao mesmo tempo afirmar que “a mae nao ¢ castrada”,
uma vez que o fetiche representa o falo materno e atesta a ndo castragio materna. E a dimensao
desejante que ¢ anulada na equagao fetichista, justamente ela, que confere tridimensionalidade
ao psiquismo.

A admissao da castracao deveria promover uma transformagao do horror em desejo, ou
seja, o “ndo querer saber sobre a castragdo” em “querer saber sobre o desejo do outro”, mas na
perversao esta elaboragdo afetiva ndo ocorre. Horrorizar o outro € apenas a tentativa de dominar
esta intensidade afetiva, vivenciando-a em uma posi¢ao ativa, no sentido de que desta vez € o
perverso quem orquestra a cena escandalosa e surpreendente, em contraste com a forma passiva
da infancia.

Vimos que na descoberta da diferenca anatomica entre os sexos a crianga percebe que
estava equivocada em suas teorias sexuais ¢ lhe cabe assumir que o saber ¢ construido a partir
de premissas transitorias. Ela precisa se reajustar, refazendo as ligagdes psiquicas para
acomodar as novas pegas do quebra-cabeca. Por sua vez, a Recusa paralisa este processo de
transformagao e reinterpretagdo. Admitir a propria ignorancia ndo ¢ aceitavel para o perverso,
que se fixa em uma posicao subjetiva que enuncia que, para ele, a realidade nao desvelou
novidade. O perverso assim alega ser conhecedor exclusivo de uma verdade absoluta e
exclusiva e ter acesso a um campo excepcional, onde nada falta. Por meio de seu cerimonial,
ele monta uma cena, cria a ilusdo de que ele tem o poder de permitir ao outro o acesso a este
mesmo territdrio secreto e privilegiado e leva a vitima encantada a ultrapassar seus proprios
limites e a suspender suas proprias interdigdes, desconhecendo a propria perversao.

Recuperando o modelo de construg¢do do fetiche proposto por Freud (1927), podemos
delinear que este objeto tem a fun¢do importante de gerar uma fixagao do olhar, que impede a
visdo da vagina. Do mesmo modo, segundo Clavreul (1990), o perverso fascina sua vitima —
como o olhar petrificante da medusa — para que assim ela ndo perceba a armadilha onde se
enfiou. Entdo, podemos esbogar que na vitima também ocorre uma Recusa, e ela também nao
da crédito as evidéncias da trama em que se envolveu, devido a seducao perversa, que faz
promessas irresistiveis ao narcisismo ferido de todos nds, como um resto infantil que sobrevive

no psiquismo do adulto. E assim que a perversao se relaciona com o perverso polimorfo.
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1.4 CONCLUSAO

Uma vez que percorremos a obra de Freud em busca de apreender as transformagoes e
a complexidade do uso do termo Verleugnung, chegamos a algumas caracteristicas do conceito
de Recusa. Tomamos a descrigdo de Freud da cena infantil da descoberta das diferengas
anatdmicas entre os sexos como uma metafora, € pudemos compor uma compreensao do
conceito que permite ampliacdes e aplicagdes teodricas e clinicas. Assim, o desenvolvimento
dos préximos capitulos decorre desta interpretagdo do texto freudiano. Uma das fungdes da
Recusa € paralisar o processo perceptivo, buscando restaurar a posi¢ao subjetiva anterior a uma
experiéncia traumatica, de modo que o psiquismo tenta se blindar das consequéncias psiquicas
de tal evento, como se nada tivesse acontecido.

Inicialmente, Freud utiliza o termo Verleugnung para se referir & ndo admissao da
castracdo diante da traumatica visdo da vagina. Vimos que se trata de um mecanismo de defesa
presente no psiquismo desde a infancia, em ambos os sexos, mas que pode trazer um custo para
o aparelho psiquico na vida adulta — a cisdo do Eu. Ao se debrugar sobre este aspecto, Freud
passa a utilizar o termo Verleugnung para tratar da relagdo do sujeito com a realidade, e estende
a atuacao deste mecanismo de defesa a todas as formas de subjetivagao.

Compreendemos que a Recusa se caracteriza pela simultanea admissao e ndo admissdo
da realidade, e a defesa explicita justamente que a experiéncia traumatica deixou marcas no
psiquismo. A descri¢do de Freud (1927) sobre a constru¢cdo do fetiche serve de base para
compreender de que modo opera a Recusa, investindo intensamente a representagdo anterior a
traumatica e impedindo que a atengdo prossiga em dire¢do as consequéncias psiquicas. Desta
forma, o fetichismo sera tomado neste trabalho como um modelo do funcionamento defensivo
da Recusa em todas as suas formas de manifestacdo: em sua fun¢do de remendo protético da
cisao do Eu, de defesa contra o choque de uma experiéncia traumatica e de interrup¢ao dos
processos psiquicos.

Ao destacarmos que Freud (1940 [1938]) situa o fetichismo como uma tentativa de
sutura a cisdo do Eu produzida pela Recusa, podemos entender a perversao como uma forma
de subjetivacdo possivel diante desta ambiguidade que constitui seu psiquismo, nesta logica
complexa e absurda que simultaneamente admite e ndo admite a castragao.

Comparando a perversdo enquanto organizagdo psiquica com a disposi¢do perverso-
polimorfa da infancia, podemos distinguir implicagdes da Recusa na infancia de sua

persisténcia na vida adulta. Se na primeira o fetiche ¢ condicao para o prazer erético, fixando a
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relacdo sexual a um contrato e modo muito restrito e repetitivo, na segunda, resgatando as
colocacdes de Freud em Trés ensaios sobre a teoria da sexualidade (1905), qualquer objeto
serve, em qualquer parte do corpo, desde que gere prazer. Por outro lado, essa indiferenga em
relagdo ao objeto se observa na perversao em relacdo a sua vitima: qualquer uma serve, nao
importa sua singularidade ou subjetividade, desde que se preste a ser objeto de gozo. Assim, a
vitima ¢ escolhida a dedo, ndo porque esteja envolvida no desejo do perverso, mas por estar tao
envolvida em seus proprios ideais e valores que pode ficar cega facilmente, tornando-se uma
boa presa para o perverso, que usa a alegacdo amorosa como armadilha. O aparente paradoxo
se da porque a vitima ndo ¢ escolhida por sua singularidade, mas apenas por servir ao proposito
de ser enganada.

Porém, ressalta Clavreul (1990), o perverso ¢ aquele que fala do amor com excelente
propriedade discursiva, mas que o desconhece em termos de experiéncia, uma vez que o campo
do desejo nao lhe estd acessivel sem a marca do fantasma de um grande pecado. Isto se faz
muito presente na cena erotica, permeada por representacdes da castragdo correspondentes a
uma mutilacdo violenta, seja no papel de alvo como de agente da castracdo, como também ao
carater falico. Devido a acdo da Recusa, a concepcao que o perverso tem sobre o feminino tem
as caracteristicas da logica falica-castrada, como a da crianca na fase falica descrita por Freud
em A organizagdo genital infantil (1923), em que ndo se pode conceber a vagina como uma
presenca de algo diferente e que causa desejo. Assim, o perverso nao chega a descobrir a
feminilidade.

Interrogamos entdo qual ¢ o custo psiquico da Recusa na perversao. Segundo Aulagnier-
Spairani (2003), a Recusa transforma o horror em gozo, uma vez que para o perverso qualquer
referéncia a falta/castragao estaria colorida do terror da mutilagdo. Assim, devido a contradi¢ao
entre as afirmacdes de admissdo e ndo admissdo da castracdo, o perverso ¢ impelido a
comprova-las como verdade. De um lado, a afirma¢do da ndo castracdo da mae a coloca em um
lugar todo-poderoso, como na psicose; de outro, se o pai castrou a mae, o desejo fica marcado
pela violéncia e pelo pecado e, portanto, fica inacessivel ao perverso. Assim, a solugdo de
compromisso do perverso ¢ manter certa relagdo com a lei, ultrajando-a, e certa relagdo com o
campo erotico, transformando-o em um contrato restrito estabelecido entre ele e o outro, em
que o prazer nao € obtido por escolha, mas por submissao.

Inferimos entdo que o perverso ndo obedece a regra do jogo, por se tratar, para ele, de
uma regra inaceitavel. Parece-me fundamental considerar que atos de perversdo, até os
menores, podem se manifestar em contextos onde as leis sdo inadmissiveis, onde elas nao

garantem protecao ao desejo em troca da renuncia pulsional — o que podemos observar em
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nosso cotidiano, nas institui¢des e nas culturas de maneira geral. A meu ver, nessas situagdes
se apela a uma justificativa de que, para ndo ficar de fora do jogo, a op¢ao € jogar burlando.

Apesar de o perverso alegar viver em estado de liberdade maior do que os outros, trata-
se de uma ilusdo. Nem a Recusa impede o sofrimento psiquico e a formacao de sintomas?’, nem
o fetiche da conta de desfazer este rasgo que tende a se aprofundar, nem a perversdo ¢ uma
solugdo psiquica perfeita para os desarranjos edipicos. E, no entanto, a que ¢ possivel para
alguns. Neste sentido, ndo compreendemos a perversao como uma defesa contra a psicose, mas
sim, contra o enlouquecimento produzido pela cisdo do Eu.

Para que o Complexo de Edipo possa ser elaborado, o enunciado sobre aquilo que falta
precisa apontar para uma presenca que gere desejo, articulando assim uma metéafora, onde o
objeto procurado e jamais encontrado pode ser representado e substituido por uma mimese
suficientemente prazerosa. Admitir a castragao ¢ lidar com a condigdo faltante, ¢ ndo, com a
perda de um objeto real. E concluir que a mie nunca teve um pénis (a crianga é que assim supds)
e ¢ aceitar que a mae ndo ¢ todo-poderosa, como um dia pareceu que fosse.

Neste capitulo, fizemos uma reinterpretagao do conceito de Recusa, assim como do de
castracdo. Concluimos que, para que seja possivel a admissdo da castracdo, ¢ preciso que haja
um campo de ilusdo e de alusdo. [lusdo na fantasia, onde se pode fazer de conta, e alusdo, por
meio do recurso simbolico, em que os anseios falicos podem se expressar. Segundo Penot
(1992), a Recusa se manifestard nas condi¢coes onde estes alicerces falharam e perpetuara estas
condi¢des insuficientes de elaboracdo simbolica, comprometendo o funcionamento do aparelho

psiquico.

2TAssim como Freud (1940 [1938]) traz alguns exemplos de pacientes fetichistas com sintomas
referentes a angustia de castragdo, Clavreul (1990) revela como estes podem estar também presentes na
perversdo, como a persecutoriedade que acometia um paciente perverso.
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CAPITULO 2 - CRENCA E RECUSA

2.1 INTRODUCAO?®

A dimensdo da crenga ¢ uma forma de abordar as expressoes da Recusa por um amplo
espectro, que inclui fendmenos cotidianos como tradigdes e superstigdes, mas que também diz
respeito, no ambito clinico, a um aspecto que pode estar presente em diversos quadros.

Quando Aulagnier-Spairani (2003) faz referéncia a uma Recusa da castracdo materna,
presente em todos nos, ela se refere a nossa tentativa de evitar entrar em contato com nossa
condicdo de incompletude e de finitude, protegendo-nos contra esta ferida narcisica. Neste
sentido, a cren¢a na mae falica se transforma ao longo da vida, veste-se com outras roupagens
e persiste em alguma medida no psiquismo, como alguma promessa de um campo de ndo
castracdo, oferecendo algum alivio a nossa angustia.

E isto o que o texto de Octave Mannoni (1969) aborda, ao tornar célebre a expressao
“eu sei, mas mesmo assim” como sindnimo de manifestacdo da Recusa por meio das crencas.
O autor oferece diversos exemplos, situando o conceito em um rol de fendmenos, inclusive na
neurose € nas experiéncias de Unheimliche. Este ultimo termo diz respeito a uma nog¢ao
proposta por Freud no texto de 1919, intitulado Das Unheimliche, que aborda a sensagdo de
inquietante estranheza ou, como outros preferem nomear, do estranho familiar. Embora Freud
nao se refira a Verleugnung explicitamente no texto de 1919, ele relaciona tais vivéncias as
crengas que sobrevivem em nds quando pensavamos ja té-las abandonado.

Bernard Penot (1992) relacionou mais explicitamente a dimensao da crenga com o senso
de realidade e assim propde que a Unheimliche pode se expressar como vivéncia de irrealidade,
que, para ele, seria o primeiro sinal clinico da Recusa. A partir desta perspectiva, podemos
vislumbrar de que modo as crengas perturbam o processo de apropriagdo subjetiva das
experiéncias, uma vez que, por meio da Recusa, elas sobrevivem ao desmentido da realidade.

Entretanto, para podermos compreender com profundidade a relagdo entre a Recusa, as
crengas e a experiéncia de Unheimliche, sera primordial abordar a dimensao intersubjetiva do

narcisismo. Isto porque o senso de realidade, assim como a relagdo com a castracdo, ¢

28 Este capitulo também aborda mais profundamente algumas reflexdes presentes em minha monografia
de conclusdo do curso de Formagao em Psicanalise no Instituto Sedes Sapientiae, intitulada Um estudo
sobre a Recusa (Verleugnung), apresentada e aprovada em marco de 2019.
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construido a partir da relagdo com outro. Com base nas consideragdes acerca da transmissao
intersubjetiva da admissdo da castragdo, também delinearemos alguns fatores que podem
favorecer a formagao da Recusa e a persisténcia da crenga no falo materno.

A partir da perspectiva das crencas, demonstraremos a relevancia clinica da Recusa em
diversas formas de sofrimento psiquico, mas também como uma propriedade inerente ao ambito
cultural e privado, para além de uma caracterizagdo patoldgica. Vinhetas clinicas nos servirao
de suporte para ilustrar essas diversas expressdes da crenga, € concluiremos o capitulo

abordando o Caso Jeanne, que permite vislumbrar multiplos aspectos da Recusa.

2.2 CRENCA: “EU SEI, MAS MESMO ASSIM”

Mannoni (1969), em seu texto intitulado Eu sei, mas mesmo assim, aborda o tema da
crenga por meio de uma perspectiva descritiva do fendmeno em diferentes contextos,
procurando estabelecer paralelos e distingdes entre eles. Afirma que, embora diariamente a
Psicanalise se depare com este tema, na obra de Freud ndo ha uma dedicagdo especial a ele, a
despeito de o conceito sempre ter estado associado implicita ou explicitamente ao termo
Verleugnung. O autor resgata a nogao presente no texto de Freud, de 1927, sobre o fetichismo,
de que a Recusa preserva a crenga no falo materno, quando a crianga se depara com auséncia
do pénis nas mulheres. Ao pre¢o de uma clivagem do Eu, a crenca ¢ mantida e simultaneamente
abandonada, sustentando uma atitude dividida. A sentenca “eu sei” diz respeito ao campo da
admissao da castracdo — “eu sei que a mulher ndo tem falo” — e a adversativa — “mas mesmo
assim” — expressa a persisténcia da crenga.

A possibilidade de conjugar essas duas sentengas contraditorias quanto a admissao da
castragdo se deve a Recusa, sendo que uma se opde a outra, mas uma depende da outra. Para o
autor, ndo existe o “mas mesmo assim” sem o “eu sei”, pois o fetiche s6 € erigido porque alguma
dimensdo da castragdo penetrou a subjetividade. Assim, se ele tem a funcdo de defender da
angustia de castragdo, ¢ porque ele ¢ a prova da influéncia no psiquismo da admissdo da

castracao.
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E interessante notar que, na tradugio que uso do texto de Mannoni (1969), o autor se
refere a Verleugnung como repidio ou Recusa do desmentido que a realidade impde a crenca?’.
Este modo de expressar sugere que haja dois movimentos implicitos nessa experiéncia de
descoberta da diferenca sexual: a realidade desmente a crianca e suas teorias sexuais infantis,
mas na Recusa a crianca desmente a realidade. Isso sugere que o conceito de Recusa pode ser
conjugado nestes dois sentidos.

Segundo Mannoni, o que Freud apresenta no texto de 1938, 4 cisdo do Eu no processo
de defesa, diz respeito ndo apenas aos fatos da vida cotidiana como também se refere ao que
observamos nas experiéncias de analise; neste sentido, estende o campo da Recusa para além
da perversao fetichista e a aproxima de uma dimensao inerente a vida psiquica. O autor propde
que tanto o neurdtico quanto o fetichista conjugam o “eu sei, mas mesmo assim”, conforme

€SCreve:

Mas, como todo mundo, por uma espécie de deslocamento, ele utilizara o
mecanismo da Verleugnung a propdsito de outras crencas, como se a
Verleugnung do falo materno tragasse o modelo primeiro de todas as recusas
da realidade, constituindo assim a origem de todas as crengas que sobrevivem
ao desmentido da experiéncia. (MANNONI, 1969, p. 188)

Veremos mais adiante, a partir das colaboragdes de Penot, como uma crenga persistente
(uma convicgao que nao se deixa desmentir) pode invalidar a experiéncia pessoal e ser fonte de
importante sofrimento psiquico.

Mannoni tem o cuidado de diferenciar clinicamente o que diz respeito ao efeito do
recalque e ao efeito da Recusa. Para tal, aborda o texto 4 Negagdo (1925), de Freud, no qual o
“nao” do paciente esconde dele mesmo o conteudo recalcado, mas o revela para a escuta do
analista, de modo que o que estd em jogo no recalque ¢ a dimensao do “saber” consciente sobre
si mesmo. A crenca, por sua vez, implica a dimensdo que compromete a relagdo com a
realidade. Neste sentido, quando um paciente responde com o “eu sei, mas mesmo assim’ a
interpretagdo do analista, ndo € porque o “mesmo assim” se refira ao inconsciente recalcado,

mas a outra dimensao do psiquismo. Ele afirma:

Em analise, vemos frequentemente reagdes ou efeitos inesperados revelarem
crengas irracionais, “supersti¢cdes”, de que o sujeito ndo tem consci€ncia, mas
que nao estdo recalcados, ndo podemos torna-las manifestas triunfando sobre
uma resisténcia, elas sdo, antes, inconsistentes, fugidias, inacessiveis, ¢ isto se

2¢[...] e 0 que ¢ logo Recusado é o desmentido que uma realidade impde a uma crenga” (MANNONI,
1969, p. 187).
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deve a maneira pela qual as colocamos na conta de outrem. (MANNONI,
1969, p. 195)

O autor também aborda o tema das crengas que permeiam a cultura e que dizem respeito
ao que ¢ veiculado nas tradi¢des. O Papai Noel, por exemplo, apesar de ser caracterizado como
bonachdo, ¢ muitas vezes usado pelos pais como forma de repressdo quando dizem que ele s6
da presente para quem se comporta. E, ao nosso ver, uma figura que tem influéncia sobre o
senso de moralidade das criangas, a semelhanca da ameaga de castracdo. Se a crianga nao se
comportar, perderd a gratificacdo a qual pensa ter direito. Assim entendemos a fun¢do que pode
ter tal mistificag@o para as criangas.

Abordando outro grupo cultural, Mannoni (1969) exemplifica, pelo livro de Talayesva,
chamado Soleil Hopi, ndo apenas um aspecto cultural das crencas, mas também sua
transformagao em fé. No costume Hopi, as Katcinas sao divindades que visitam as pessoas em
uma época do ano, trazendo béngaos, mas também ameacando comer as criangas. Estas ultimas
sdo salvas do perigo oferecendo milho tingido de vermelho, Piki. Neste rito, os adultos
mistificam as criancas assim como na tradi¢ao de Natal, ¢ ha uma idade para se revelar a
verdade de que as Katcina sdo, na verdade, os familiares fantasiados.

O autor narra que certo dia Talayesva havia flagrado sua mae cozinhando o Piki
vermelho, o que lhe dera a sensacdo de Unheimliche, experiéncia descrita por Freud como
inquietante estranheza. Algo da mistificagdo comegou a se revelar, fazendo-o suspeitar de uma
crenca tdo essencial em sua familia, e inclusive desconfiar de que os adultos o enganavam. Mas,
no momento do ritual, sua mae lhe ofereceu o milho de outra cor, com a inten¢ao de manter a
mistificacdo e a crenca nas Katcina. O alivio sentido por Talayesva ao ser reassegurado de sua
crenga sugere que hd sempre uma parte do psiquismo que ndo quer saber daquilo que a realidade
deflagra e das consequéncias psiquicas das descobertas angustiantes. O efeito da Recusa ¢
diminuir o impacto afetivo daquilo que Talayesva ja tinha comecado a desvendar.

Quando alcancou a idade propria, foi-lhe revelada a verdade sobre as Katcinas.
Recordando a experiéncia anterior, de quando as suspeitas comegaram a aparecer, pairou no ar
uma sensacdo de “Entdo era verdade..” — expressdo que Freud usa para descrever a
Unheimliche, quando uma crenga superada volta a ter influéncia. Neste caso, uma percepcgao da
realidade, reveladora de um significado oculto, foi desmentida em favor de manter a crenga nas
Katcinas.

A transformagdo da crenca em fé se da quando os adultos dizem as criangas que agora

as Katcinas vém visitar apenas de modo invisivel, ndo como era antigamente. Mannoni assim
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expressa a sobrevida desta crenga: “Eu sei que as Katcina ndo sdo espiritos, sdo meus pais e
meus tios, mas mesmo assim, as Katcina 14 estdo enquanto meus pais e tios dancam
mascarados” (MANNONI, 1969, p. 192). A sobrevivéncia de uma crenga ao desmentido da
realidade ¢ que lhe confere o carater magico.

O ritual traz o sentido de pertencimento a um grupo familiar e a uma tradi¢ao que tem
seus valores; assim a crenca ¢ abandonada e em seu lugar advém a preocupagdo da crianga em
fazer o que ¢ direito. A crenga abandona sua forma imagindaria e ¢ simbolizada na forma de um
engajamento, o que, segundo Cintra (2004), indica a formacao do Ideal de Eu. Neste processo,
troca-se a protecdo narcisica oferecida pela crenca, por uma expectativa ou promessa de
pertencimento, garantida pelo pacto social, que oferece um lugar narcisico em um grupo.
Embora ambos sejam de natureza narcisica, na transformacao da crenca em Ideal do Eu estd
em questdo a possibilidade de fazer uma rentncia pulsional. Neste exemplo, a crenga ¢
socializada ¢ a mistificagdo, institucionalizada.

Mistificar as criangas, segundo Mannoni, tem uma fung¢do social importante de ajudar
os adultos a encararem as proprias crengas, pois elas ficam depositadas nas criangas, na
infancia. Por exemplo, acreditar no lobo mal tem idade. Mas, na vida adulta, ha outras
experiéncias®® que permitem notar a sobrevivéncia da crenca no falo materno: sdo as
supersticoes, o hordscopo e as coincidéncias, que despertam a sensacdo de Unheimliche, a
telepatia, 0 xamanismo e até no prazer de ser bem enganado por um ilusionista. O autor aborda
assim o tema da impostura, ilustrando com a figura de Casanova, que se apresenta como o
campedo da anticastracdo, nas palavras de Mannoni (1969).

Casanova encontra um desconhecido que o convida a entrar em seu gabinete de historia
natural, alegando possuir importantes reliquias. Casanova vislumbra uma faca que
supostamente teria sido uma das quais Sdo Pedro usara para cortar a orelha de Malco, mas logo
se da conta de que tem diante de si um impostor, e aproveita-se para encenar uma trama que
invertera as posicoes: ele planeja adotar a impostura para tornar o outro crédulo. Diz entdo ao
estranho que esta faca ndo tem valor sem a bainha. Encontra depois em seu caminho outro tolo,
que acredita que possui um tesouro no pordo. Casanova consegue lhe convencer de que o
tesouro serd trazido a tona por gnomos por meio da unido magica entre a espada e a bainha.

Assim, ele seduz dois tolos e se coloca no lugar de mistico.

39 Apesar de Mannoni abordar uma diversidade de fendmenos onde o tema da crenga e da Verleugnung
estdo presentes, ele nada diz neste texto sobre a relag@o destes fendmenos com a psicose.
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Seguindo seu caminho, Casanova encontra outra crédula: uma camponesa que ele
pretende seduzir e possuir como recompensa pelo sucesso de seu espetaculo ilusorio de magico.
Diz-lhe, entdo, que a execucao de tal facanha depende da participacao de uma virgem, como
ela, e convence-a de que € parte do ritual que durmam no mesmo leito e que se banhem juntos.
Casanova cuida de todos os detalhes para conferir-lhe credulidade e arma a cena para mistificar
os outros, organizando um circulo de papel como parte do ritual. Como um perverso, ele se
apoia na suscetibilidade do outro e em suas crengas para mistifica-los.

Entretanto, no momento crucial, forma-se uma tempestade e seu publico iludido nao
comparece. Mesmo sabendo que a chuva € ocasionada por causas naturais, ele comeca a sentir
certo temor. Casanova entdo se torna o crédulo, ganha forca sua crenga de que seria punido por
tudo o que de indevido havia feito na vida, e diz: “Eu sei que a chuva ¢ natural, mas comeco a
sentir um pavor”. Convenceu-se de que, se os raios ndo o atingiam, era porque estava dentro do
circulo magico que havia tragado para fazer seu truque. Assim, Mannoni (1969) ilustra como o
impostor cai em descompostura quando falta o crédulo. A tempestade encarna o lugar de uma
divindade que ndo apenas o puniria por sua incredulidade quanto a ameaca de castragdao, mas
por ele ter ousado usurpar esse lugar onipotente diante do crédulo.

Este exemplo se assemelha com a relagdo que o perverso estabelece com o outro,
alegando sua suposta nao castragdo e tornando-o vitima de um engano. O impostor € 0 perverso
precisam de sua vitima e de uma comprovacao constante de que a castracdo nao lhe atinge,
assim como o fetichista depende do fetiche. Quando um ou outro falta, ndo consegue se livrar
da angustia de castragdo. Mannoni (1969) diz que este momento de panico ¢ comum entre os
perversos, quando a ameaga de castracdo tem influéncia sobre o psiquismo, no entanto, sem
que resulte em efeitos terapéuticos. Podemos entender tal afirmacao se consideramos que, na
andlise de perversos, ndo se trata de fazer a anglstia de castragdo consciente, mas de tornar
possivel a reinterpretagdo da castracdo para que possa ser admitida. Os exemplos que o autor
oferece sao todos ilustrativos da dimensao intersubjetiva das crencas e do fato de que torna-las
conscientes ndo as dissolve.

Entretanto, havera sempre uma dimensao da castracdo com a qual todos nds tendemos
a ter muita dificuldade de lidar: nossa finitude. Contra a inevitabilidade da morte, tentamos nos
agarrar a crengas que busquem reduzir o impacto afetivo desta realidade que diz respeito a todos
noés. Alguns creem em vida apds a morte; outros, em reencarnacdes, nogdes de paraisos,
purgatdrios e infernos, espiritos e fantasmas, energias, for¢as maiores, ou que quer que nos
distraia o suficiente para que possamos afirmar “Eu sei que vou morrer, mas mesmo assim...”.

E isto o que nos permite seguir investindo na vida, sabendo que um dia ela acabard. A crenca
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na mae falica se transforma e se veste com outras roupagens, e persiste em alguma medida na
vida, como alguma promessa de um campo de ndo castragdo.
A seguir, serdo expostas duas vinhetas para ilustrar de que modo o texto de Mannoni

permite vislumbrar efeitos da Recusa em diferentes situagoes clinicas.

2.2.1 Vinheta 1

O caso L. leva a compreensao de como, mesmo na clinica da neurose, encontramo-nos
com a expressao “Eu sei, mas mesmo assim...”, onde se perfila a manuten¢do de uma crenga
que nao foi abandonada.

Apos alguns anos de atendimento, L., paciente adulta, chegou mais cedo a sessdo e
encontrou a porta do consultério trancada. Eu havia mudado de enderego de consultério
recentemente, o que despertara algumas intensidades transferenciais j& notadas nas sessdes
anteriores. Ela entdo me ligou, dizendo: “Eu sei que eu cheguei mais cedo do que meu horario,
e talvez seja por isso que a porta esteja trancada, mas, por via das davidas, achei melhor entrar
em contato, porque talvez vocé tenha me esquecido”. Apesar de todos os indicios da realidade
— e de eu nunca ter atrasado ou esquecido esta paciente —, ela ndo tirava da mente a ideia de que
seria esquecida.

Na sessao, indaguei sobre seu telefonema. Perguntei-lhe o que significaria se eu de fato
a tivesse esquecido. Ela me respondeu que comprovaria sua forma de ver o mundo, visao pela
qual ela ndo tem valor. Para ela, as pessoas eram separadas nas categorias pobre/rico,
jovem/velho, homens/mulheres, sendo uns favorecidos e bem tratados e outros, ndo. Tal visdo
de mundo lhe fora transmitida pela irmd mais velha, que cuidava dela na infancia, e cujas
palavras nunca deixaram de ecoar em sua cabeca. Ela ndo era merecedora de nada de bom.

L. brigou consigo mesma, dizendo que nao devia esperar ser tratada diferentemente, que
era culpa dela esperar ter boas experiéncias; ndo podia confiar em ninguém. Em seu modo de
ver, havia sido ingénua ao ousar acreditar que a vida poderia ser diferente, mas na realidade sua
irma estava certa. Brinquei com ela que assim ela estaria muito poderosa, reassegurada por uma
regra que ordena o mundo e as relagdes: de tudo sabia, tudo previa; nao havia acaso. Esta crenga,
implicava ela ndo poder precisar de nada de ninguém, pois nao receberia nada.

Entdo perguntei-lhe o que poderia haver de tdo assustador se ela estivesse equivocada e

o mundo nao fosse assim. Emocionada, ela respondeu que entdo ela nao teria mais os motivos
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para fazer cenas dramaticas e agressivas diante de frustracdes. Nao era s6 ela a prejudicada e
ndo era de propdsito ou castigo divino. Mas também ndo seria por culpa dela, completei.

O trabalho de andlise permitiu a L. interrogar do que esta crenga a protegia e do que a
privava na vida. Tinha de ficar vigilante, pois, apesar de estar podendo valorizar e se apropriar
das experié€ncias atuais que refutavam a crenca transmitida pelas palavras da irma, esta as vezes
ainda se perfila e a pega desprevenida, gerando uma onda de autocensura.

As palavras de Freud, advindas do texto Das Unheimliche, parecem-me muito precisas

para descrever o que s€ passava com L. e suas crengas:

Hoje ndo mais acreditamos neles, superamos tais formas de pensamento, mas
ndo nos sentimos inteiramente seguros dessas novas convicgdes, as velhas
ainda subsistem dentro de nds, a espreita de confirma¢ao. Quando acontece
algo em nossa vida que parece trazer alguma confirmagdo as velhas
convicgOes abandonadas, temos a sensagdo do inquietante, que pode ser
complementada pelo seguinte julgamento “Entdo ¢é verdade que [...]”.
(FREUD, 2010 [1919], p. 369)

A experiéncia da porta trancada colocou em duvida o senso de realidade de L. quanto a
nossa relagdo analitica: ela estava a espera de uma confirmacao de sua convic¢ao de que eu ndo
me importava com ela. Assim, estaria desmentindo a intensidade e a confiabilidade de nosso
vinculo transferencial.

Passados alguns anos de analise, foi possivel para L. ndo apenas questionar a crenga
transmitida no seio familiar, mas, ao entrar em contato com sua historia e com sua propria vida
pulsional, seu 6dio e seu amor, esbocar que aspectos de seu narcisismo colaboravam com a
vitalizacao desta crenga que, ha tanto custo, tentava abandonar. Esbogou que, ao dar razdo ao
discurso da irma, estaria sendo a boa menina que seguia a prescri¢ao, seria amada e gratificada.
A Recusa, neste caso, preserva a crenga no falo materno encarnado na irma, que transmitia a
visdo de mundo em que a castracdo se aplica apenas aos que se comportaram mal e aos que tém
menos valor. Vemos assim a ressondncia com o que Freud (1925) escreve sobre a depreciagao
das meninas pelo menino, ao concluir que a elas falta pénis por terem sido castigadas. O caso
de L. ¢ ilustrativo do fato de que as diferencas que articulam sua interpretacdo da castracdo nao
sdo apenas de género, mas também raciais e etarias.

Podemos observar como o sadismo do Supereu de L. compactua com o sadismo da irma
e com a relacdo intersubjetiva entre estas mulheres quanto a castracdo. Em dada sessdo, L.
chegou “espumando raiva” de si mesma por ter se distraido arrumando sua maquiagem no

banheiro e perdido a hora para um compromisso. Pensei comigo mesma que ela tinha podido
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brincar como uma crianga. L. brigava consigo mesma, pois havia se permitido relaxar, o que
ndo era permitido em sua infancia, uma vez que sua irma mais velha a desaprovava. Vemos
como a tendéncia masoquista de L. de se colocar em posi¢gdes de autossacrificio se relaciona
ainda com as crengas ¢ dimensdes do narcisismo infantil, procurando se reassegurar de seu
lugar no amor do outro.

Podemos esbogar o terror de L. ao constatar a realidade de que, mesmo sendo obediente
e comportada, sua mae fora embora e a deixara para ser criada pela irma mais velha. Desmentir
esta crenga implica lidar com a aleatoriedade do movimento de presenca e auséncia da mae e
com o sentimento de abandono. Assim, podemos ver aqui a Recusa que sustenta a crenga de
que, se fosse bem-comportada, seria amada pela irma, o que lhe ofereceu a garantia iluséria de
que ndo seria deixada. Esta crenga impedia que a paciente entrasse em contato com o sentimento
de desamparo e com a ambivaléncia em relacdo a figura materna. Vemos assim a tendéncia
masoquista da paciente, preferindo se manter ligada a um objeto mau do que sentir o
desinvestimento do objeto que fora embora.

Em vez de sustentar o conflito psiquico, a Recusa pde em xeque a relacao da paciente
com a realidade de suas experiéncias, afetando seus relacionamentos, inclusive com a analista,
como vimos se repetir na transferéncia. A paciente duvidava da confiabilidade do vinculo com
a analista, apesar do que tinha de fato vivido nesta rela¢do analitica durante os trés anos de
analise. A convicgdo de que seria abandonada estava sempre a espreita de uma confirmacao.

Este caso permite vislumbrar como a Recusa e as crencas servem ao proposito de
impedir o contato com a castracdo que se faz presente nos relacionamentos, como um inevitavel
desencontro inerente ao contato com o outro e a imprevisibilidade de seu desejo. A suspensdo
do efeito da Recusa fez com que a paciente entrasse em contato com fontes muito intensas de

sofrimento, contra as quais havia se defendido.

2.2.2 Vinheta 2

O jargdo que caracteriza o texto de Mannoni (1969) surgiu no contato com um paciente,
em uma situacdo na qual houve um engano acidental por parte do analista. Sua secretdria
confundiu-se e convidou para um aperitivo com Mannoni um paciente novo, que ligava para
marcar sua primeira sessdo. Comparecendo para o atendimento, o paciente disse que sabia que

se tratava de um mal-entendido, mas mesmo assim obteve algum prazer com isso, porque sua
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mulher acreditara. Ao refletir sobre o fato, Mannoni concluiu que a crenga que subjazia o “eu
sei, mas mesmo assim” deste caso ¢ a de que o paciente era um convidado, o que tirava Mannoni
do lugar de analista.

Nesta vinheta que reproduzirei, indago-me se a expressao “Eu sei, mas mesmo assim...”
propde um convite a perversdao. Assim como o paciente que Mannoni (1969) descreve em seu
artigo, a crenca que apareceu no material aqui apresentado procurava me remover de meu lugar
de analista e me situar em um lugar eticamente duvidoso de “adivinha”, como um oraculo.

G. foi levado para andlise porque gostava de brincar com coisas ditas femininas, o que
angustiava muito seus pais: embora pai ¢ mae tivessem posi¢des diferentes em relagdo ao
comportamento do filho, ambos traziam a ansia por ter um “diagndstico” sobre a futura
sexualidade da crianca. Posicionei-me diante dos pais, reconhecendo sua anglstia, mas
afirmando que era impossivel prever o adulto que ele se tornaria. Mais do que isso, tentei
mostrar como as angustias do garoto nao diziam respeito a ser menino ou menina — ele trazia
outras preocupagoes.

O pai, aliviado, entendeu que a angustia deles ndo era a mesma do menino, e por isso
era importante que ele tivesse um espaco para elaborar suas questdes. A mae me surpreendeu
ao final da sessdo, dizendo: “Eu sei que vocé disse que, profissionalmente, vocé nao pode
prever, mas, aqui, s6 pra nos e, pessoalmente: o que vocé acha? Ele vai ser gay?”. Antes que eu
pudesse esbogar qualquer resposta, o pai gritou de seu lugar um enérgico “Eu ndo quero saber!”.

Embora o pai tenha tentado “interditar” a mae, sua reag@o indicava que ele também
acreditava que pessoalmente eu pudesse emitir algum juizo sobre a futura sexualidade do filho.
Revelava que, apesar de toda minha intervenc¢do, a crenga de que o menino era homossexual
persistia na cabec¢a dos pais: para a mae, comprovada sua hipotese, torna-la-ia a mae ideal, e,
para o pai, confirmado seu pesadelo, transforma-lo-ia em um fracasso como pai e como homem.
Além disso, a pergunta da mae, que se referia @ minha opinido pessoal, também visava a acessar
as minhas crengas, de certo modo me destituindo de meu lugar de analista. Caberia dizer que o
tal do ““cé& entre n6s”, a que faz referéncia Ferraz (2010) sobre o convite do perverso ao analista
para ser tratado como excepcional e fora da lei, estava implicito nesta pergunta. Para mim, cabia
o lugar de impostora, como Casanova, e para o pai o lugar do crédulo, enquanto a mae seria a
mais falica de todos, pois, mesmo que eu dissesse que 0 menino ndo era (ou nao seria) gay, ela
acreditava que era e iria até as ultimas consequéncias para prova-lo.

Nao fago a hipétese de que se trate de uma mae perversa, mas de uma configuracio
familiar que convida para atos perversos a partir da dificuldade de lidar com a castracdo por

parte dos pais e de transmiti-la para o filho. Nao a toa G. disse, durante uma sessao: “Mamae ¢



59

a rainha do lar: hipnotiza meu irmdo e meu pai e faz de nds escravos dela. Quero ser que nem
ela”. Mas, como G. ja estava podendo interrogar a posi¢do falica, disse: “Melhor ndo. Ela ¢
muito chata”. Na analise, G. parecia fazer muitos movimentos de elaboracao psiquica por conta
propria, mas muitas vezes me pedia para conversar com seus pais € lhes passar alguns recados:
“Fala pra minha mae que eu quero ser mais do que uma coisa s6?”’; “Fala pro meu pai me deixar
brincar de boneca?”. Talvez estivesse pedindo minha ajuda para tornar o olhar dos pais menos
aprisionador, em favor de poder ter a liberdade de ter suas experiéncias pessoais e se apropriar
delas, neste sentido, refutando a crenca de que se pode prever a sexualidade adulta de uma

crianga, ou ainda, qualquer coisa sobre o futuro.

2.3 NARCISISMO E A DIMENSAO INTERSUBJETIVA DA RECUSA

Uma vez que pudemos ver de que modo a Recusa se manifesta por meio de crencas em
diferentes contextos e quadros clinicos, cabe interrogar o que faz com que a Recusa da castragao
da mae permanega ao longo da vida. Poderemos delinear o que permite tornar a castragdao
impensavel ou inadmissivel. J4 abordamos um destes fatores no capitulo anterior, ao nos
determos sobre as dificuldades de triangulacao da perversdao. Agora, para entendermos porque
a crenca na mae com falo persiste em algumas situagdes, apesar do desmentido da realidade,
sera preciso destacar a dimensdo intersubjetiva que funda o narcisismo — precisamente, pela
colusdo entre a aspiracdo a nao castracao do adulto e a ilusdo de completude e perfeicao da
crianga.

Penot (1992) destaca que a relacdo com a realidade ¢ mediada pela dimensdo
intersubjetiva, quando, desde a mais tenra infancia, o bebé conhece o mundo por meio da
relagdo com sua mie. E ela a primeira a Ihe oferecer uma representacdo de si mesmo e quem
lhe apresenta e nomeia os objetos. Nossas crengas, nosso senso de realidade e nossa
representacdo de quem somos estdo todos alicergados na relagdo especular com o outro. Ao
longo da vida, podemos transformar estas imagens e enunciados e abandona-los quando nao
condizem mais com as experiéncias que tivemos. No caso da Recusa, entretanto, esta
elaboragdo esta comprometida.

Desde o surgimento do Eu, o narcisismo em seu carater intersubjetivo esta em questao
como fator constitutivo: para que ocorra a transformac¢do de um organismo em um corpo

erogeno e para que dai advenha um sujeito, € necessario o investimento libidinal da mae em
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seu filho. Tal investimento ¢ movido pelos anseios narcisicos da mae, ao qual ter um filho
responde. Apostas, esperangas e projecdes dizem respeito as vivéncias e frustracdes que ela
mesma viveu.

Aulagnier (1991), em seu texto Observagoes sobre a estrutura psicotica, aponta que nao
basta a crianga ser cuidada no nivel de suas necessidades, mas que a mae suponha um sujeito
onde na realidade ainda ha apenas um conjunto de 6rgdos e visceras. Neste sentido, ¢ uma
projecao de ordem imagindria (na qual o sujeito nao € representado pelo que ele € na realidade)
que dara lugar a uma representacio da crianca. E necessario, portanto, que a crianca esteja
amarrada a sua mae por meio deste vinculo narcisico, pois € ele que inscreve o filho no campo
do desejo dela.

Assim, a castracdo ja faz sua primeira apari¢do importante na constru¢ao do sujeito: no
psiquismo da mae, pois ¢ apenas como faltante que ela pode desejar um filho e investi-lo
narcisicamente. Porém, aqui também entram em questdo os recursos psiquicos da mae e o
contexto de tal gestacdo e como ela decorre, uma vez que, para fazer este investimento libidinal
em um projeto de crianca, hd de haver alguma expectativa de retorno libidinal fruto desta
empreitada.

Segundo a autora, desde o momento em que a mae se descobre gravida, um conjunto de
fantasias a este respeito € produzido, de modo que esta crianga imaginada encontra seu lugar
nao apenas no discurso € na histéria de seus pais, mas também dentro de um contexto cultural
e social. Mensagens sdo assim transmitidas quanto ao desejo inconsciente dos pais atravessado
por uma relagdo com a castragao.

Entretanto, a autora tece apontamentos sobre a mae do psicotico que, apesar de nao ser

nosso objeto de estudo, iluminam aspectos da relacao intersubjetiva entre mae e filho. Ela diz:

O que nelas impressiona ndo €, como algumas vezes tem se escrito, que sejam
“mulheres falicas”, o que faria delas, confessemos, um tipo muito comum,
mas sim a existéncia de uma relacdo muito particular com a lei: a mae do

r

psicotico ndo ¢é alguém que faz a lei, ela é a lei, o que ¢é diferente.
(AULAGNIER, 1991, p. 58)

Assim, Aulagnier explica que, enquanto a mulher falica obedece a lei social, pois ¢ esta
a lei que lhe confere o valor falico, a mae psicogénica ndo apenas ndo aceitou as regras do jogo,
como ressalta a autora, mas tampouco as entendeu. Este ultimo aspecto ¢ que me parece ser

relevante para a determinagdo da Recusa, uma vez que vai de encontro com o que propde Penot
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(1992), de que é a mensagem indecifravel ou incongruente®' que favorece a emergéncia deste
mecanismo de defesa.

A transmissdo de uma lei contraditéria, confusa ou sem sentido pode se dar em fungao
de uma mae psiquicamente comprometida, mas, como aponta o autor, pode se dar também por
uma historia familiar esburacada, oculta ou indigesta, que compromete a articulagdo desta
crianga com esta heranca familiar, sendo-lhe designado um lugar ambiguo — nem dentro nem
fora da familia. Esta perspectiva confere um carater historico a castragdo bem como a todos os
aspectos do narcisismo, atravessados por fantasias e fantasmas de geragdes anteriores a este
bebé e por uma cultura familiar. S3o estes aspectos que determinardo a formacao de crencas
que custam a ceder, pois ndo podem ser metabolizadas, questionadas ou reinterpretadas, mas
persistem no psiquismo como uma verdade familiar inconsciente. Neste sentido, delineamos
aqui as falhas em prover um alicerce simbdlico coerente para lidar com a castragdo, naquilo que
diz respeito ao desejo e a falta, mas também quanto ao lugar narcisico que ela deve organizar.

A relagdo de cada um com seu proprio corpo ¢ também demarcada desde o inicio pela
especularidade, pois € a partir das experiéncias corporais amarradas no desejo da mae que surge
um corpo libidinal. Este vai ganhando um contorno e organizando um Eu que esté na fronteira
da pele, mas que foi desenhado pelo outro. Deste modo, além do autoerotismo exercido pela
crianca, do uso do corpo como objeto que oferece prazer, € acrescido o narcisismo primario,
um funcionamento psiquico que se assemelha ao culto a propria imagem. Tal processo ocorre
por uma montagem, explorada por Lacan (1966) em seu texto O estddio do espelho como
formador da fun¢do do Eu, quando a crianga se encontra representada pelo olhar da mae, que
lhe oferece uma imagem singular e unificada, de um corpo que tem um todo, com a qual o bebé
se identifica. Neste sentido, o termo “narcisismo” esta pleno de sentido, e a crianca apaixona-

se pela imagem de si mesma oferecida pelo outro, reconhecendo-se no olhar de sua mie’2.

31 Situagdes que se caracterizam pelo “duplo-vinculo” também estdo relacionadas com a Verleugnung
(Recusa), produzindo uma confusdo que pode se dar pela transmissdo simultdnea de dois conteudos
contraditérios ou quanto a comunicacdo de uma ideia incoerente. No Diciondrio do Pensamento
de Sandor Ferenczi (KAHTUNI; SANCHES, 2009), encontramos um exemplo claro dessa situagao:
quando se demanda de uma crianga ser espontanea, apresentando uma contradig@o inerente a formulagao
do mandato. Ora, como se pode ser espontaneo por ordem de alguém? Produz-se entdo uma situagéo
sem saida possivel que satisfaga a expectativa.

32 Poderiamos também abordar o mesmo tema do ponto de vista da leitura de Winnicott (1975 [1967])
sobre o texto de Lacan, em que ele propde que a crianga se vé refletida no rosto da mée. A crianga que
tem a experiéncia de se ver no rosto da mae conquista o senso de ser real, como coloca o autor: “quando
olho, sou visto; logo, existo”. Assim, entra em contato com seu verdadeiro self. Embora a perspectiva
de Lacan ¢ de Winnicott sejam diferentes, na proposi¢do do autor inglés também se faz presente a
dimensdo da castragdo materna, pois € isto o que lhe permite ser uma mae suficientemente boa, capaz
de desempenhar adequadamente esta funcao organizadora de espelho do seu filho.
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Deste processo deriva o Eu Ideal, onde ser representado pelo outro € a condigdo humana
inicial — inclusive no que diz respeito ao corpo. O novo ato psiquico a que Freud (1914) se
refere ¢ este processo de identificagdo primaria. Assim, o narcisismo primario, constitutivo,
inaugura uma condicao autorreferente e onipotente: “His Majesty the Baby”, como coloca
Freud. E importante ressaltar que o Eu Ideal ¢ uma ficgio de perfeigdo, uma ilusio, no momento
em que a crianga se encontra em seu maior estado de dependéncia do outro. Neste campo, ndo
existe a falta, ndo existe castra¢ao e nao existe a alteridade.

Paradoxalmente, a castragdo que atravessa o psiquismo da mae ¢ condi¢do necessaria
para a constru¢do do psiquismo do filho, ou seja, embora o narcisismo do Eu Ideal esteja
apoiado na alteridade que marca o olhar dos pais para com o bebé, ha também uma dimensao,
como lembra Freud, em que a crianga ilusoriamente completa os pais, vem como consolo para
a castragdo dos mesmos, o0 que permite este voto narcisico na crianca e a oferta de uma imagem

inteira e perfeita. Como ¢ bela a descrigdo que Freud faz desta relacio:

Quando vemos a atitude terna de muitos pais para com seus filhos, temos de
reconhecé-la como revivescéncia e reproducao do seu proprio narcisismo ha
muito abandonado. Como todos sabem, a nitida marca da superestimacao, que
ja na escolha de objeto apreciamos como estigma narcisico, domina essa
relagdo afetiva. Os pais sdo levados a atribuir a crianga todas as perfeicdes —
que um observador neutro nelas ndo encontraria — e a ocultar e esquecer todos
os defeitos, algo que se relaciona, alids, com a negagdo da sexualidade infantil.
Mas também se verifica a tendéncia a suspender, face a crianga, todas as
conquistas culturais que o seu proprio narcisismo foi obrigado a reconhecer,
e a nela renovar as exigéncias de privilégios ha muito renunciados. As coisas
devem ser melhores para a crianca do que foram para seus pais, ela ndo deve
estar sujeita as necessidades que reconhecemos como dominantes na vida.
Doencga, morte, rentincia a fruigdo, restrigdo da propria vontade ndo devem
vigorar para a crianga, tanto as leis da natureza como as da sociedade sdo
revogadas para ela, que novamente sera centro e amago da Criacdo. His
Majesty the Baby, como um dia pensamos de nos mesmos. Ela deve
concretizar os sonhos nao realizados de seus pais, tornar se um grande homem
ou herdi no lugar do pai, desposar um principe como tardia compensagéo para
a mae. No ponto mais delicado do sistema narcisico, a imortalidade do Eu, tdo
duramente acossada pela realidade, a seguranca ¢ obtida refugiando-se na
crianga. O amor dos pais, comovente e no fundo tdo infantil, ndo ¢ outra coisa
sendo o narcisismo dos pais renascido, que na sua transformagdo em amor
objetal revela inconfundivelmente a sua natureza de outrora. (FREUD, 2010
[1914], p. 36)

Comeca entdo a se explicitar como a aceitagdo da castragdo sé € possivel dentro de um
campo de ilusdo narcisica, que alude a promessas de completude, ou seja, da projecdo de um

anseio de nao haver mais castracdo. Pinheiro (1999) colabora para o aprofundamento desta
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questdo ao afirmar que a castracdo ¢ somente admitida entre aspas, ou seja, desde que haja a

ilusdo ou a utopia de retornar a um estado de plenitude. Ela afirma:

A inser¢do no tempo, a dimensao de passado, presente e futuro que nos da a
no¢ao de vida como espago de tempo que compreende o tempo decorrido
desde o dia do nascimento até a data ignorante da morte, essa temporalidade
que traz embutida a finitude, a impoténcia, esta no duro pacote da castragao,
mas ¢ aceita sob a condicdo de que o passado seja de plenitudes e no futuro
haja a seguranga da “felicidade”. (PINHEIRO, 1999, p. 32)

Portanto, compreendemos que a admissdo da castragdo parece sempre solicitar uma
sustentagdo para que possa ser admitida. Nao se trata, portanto, s6 de perda, mas de uma
articulagdo que ponha em movimento o psiquismo do sujeito para buscar recuperar seus
investimentos libidinais.

As crengas, portanto, ancoram-se nas feridas narcisicas, trazendo promessas de
indenizacdes em relacdo ao passado, ou ainda, a iluséria garantia de um futuro sem sofrimento.
Diante de situagdes traumaticas, quando nos vemos expostos a grandes desamparos e incertezas,
as crencas nos oferecem um alivio temporario daquilo que a realidade nos impde como
frustragdes. Podendo ser transformadas, as crengas podem gerar confianga e esperanca, desde
que possam ser revistas e reformuladas a partir das experiéncias. Mas ¢ a Recusa que preserva
o carater intransigente e intransitivo das crencas.

Observamos como castracdo e narcisismo se entremeiam quanto a falta na mae, ou seja,
quanto a sua incompletude. A falta de pénis da mulher representa sua castragdao no sentido em
que surpreende a crianga que supOs que sua mae era perfeita. Penot (1992) sublinha o quao
importante € que a mae se admita faltante para seu filho, e € assim que ela transmite um registro
de sua propria castracdo: quando admite que nao sabe tudo sobre seu bebé e que ndo pode tudo,
interditando-se em relacdo ao corpo e ao psiquismo de seu filho e marcando a separagdo ¢ a
alteridade. O reconhecimento de um outro genitor da crianca como aquele que ocupa o lugar
legitimo da paternidade também ¢ fundamental. Segundo Aulagnier-Spairani (2003), isto faz
referéncia ao campo do desejo e torna o pénis um falo, e ndo, um mero acessorio para a
reproducao.

Clinicamente, Penot (1992) incita-nos a convidar o paciente a trazer as narrativas
familiares e as fantasias de passado, presente e futuro. O autor destaca a intersubjetividade na
transmissdo da castracdo e seus extravios, onde até a exclusdo radical da ordem da filiagdo ¢
resultado de uma indenizacdo narcisica aos pais, 0 que ndo gostariam que se repetisse na

proxima geracao. Por exemplo, um pai que descenda de uma familia que tenha passado por uma
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guerra ¢ ndo gostaria que seus filhos tivessem experiéncias de violéncia encontra muita
dificuldade de colocar limites a seus filhos, muitas vezes expondo-os a outras situagdes de
violéncia por falta de prote¢ao parental. Ou ainda, como veremos no caso Jeanne, onde o pai
ndo transmite seu sobrenome a filha devido a sua relagdo ambivalente com sua propria heranga

cultural familiar. Segundo Penot,

De fato, existem multiplos casos de figuras de ndo admissao intrafamiliar, dos
quais alguns também podem derivar de uma fusdo imaginaria grande demais
entre os pais, nostalgica ou vergonhosa, tendente a que a préxima geragao seja
excluida dela [...] serd incesto demais, ou muito pouco? (PENOT, 1992, p. 58)

Entendo que o autor estd sugerindo que as dificuldades em torno da admissdo da
castracdo podem se apresentar ndo apenas por uma tendéncia a endogamia incestuosa, mas por
uma tendéncia a excluir a crianga da cultura familiar ao procurar evitar repetir traumas vividos
pelos pais naquele contexto.

Assim, Penot (1992) também destaca a incapacidade de elaboragao simbolica dos
proprios pais quanto as experiéncias que tiveram, afetando a possibilidade de ofertar este
recurso a crianga, como um aspecto que favorece a instalagdo da Recusa. Experiéncias
traumaticas transgeracionais, os segredos e os “nao-ditos” familiares, justamente por ndo terem
podido ser explicitados e simbolizados no circulo familiar, produzem efeitos destrutivos que
sinalizam que algo ndo pdde ser digerido e estd sendo retransmitido cruamente, e disso o

psiquismo se defende por meio da Recusa, ante o inadmissivel.

Deste modo, uma mae pode dar a perceber, desde o inicio, a seu filho, que esta
fora de questdo que ele mencione esta “falta” que o aflige, porque ela ndo
suportaria isto. Pode-se perceber, deste modo, na cura de certos pacientes, os
indicadores de uma “mae incastravel”, no plano imaginario — sem duvida,
porque demasiado fragil, na maioria das vezes... Os sinais indiretos de uma tal
incapacidade nos personagens parentais, a incapacidade duradoura destes de
lidar simbolicamente com aquilo que os afeta e os pde a prova, serdo
frequentemente perceptiveis, através de manifestagdes de ordem
comportamental, de uma maneira incoercivel, no préprio paciente, que entdo
déa a impressao de que elas lhe foram ditadas (de encomenda, € se tentado a
dizer). (PENOT, 1992, p. 38)

Isto nos permite compreender a afirmacdo de Aulagnier (2003) quanto a mae do
perverso, que aceita a homenagem que lhe ¢ feita pelo filho, e assim podemos refletir sobre os
motivos que a levariam a ser cimplice da manutencao de uma crenga que haveria de ceder.

Segundo Penot (1992), a Recusa atua em consequéncia daqueles aspectos das figuras parentais



65

que o sujeito nao pdde metabolizar. Assim, junto com nosso paciente, podemos procurar
indagar sobre o psiquismo de seus pais e seus anseios narcisicos como forma de buscar
representar e pensar o que nunca pdde ser considerado ou digerido.

Nos discursos que envolvem a crianga, estdo presentes referéncias de como os pais, a
familia e o grupo social lidam com a mortalidade, com perdas e separagdes, com
envelhecimento, com a novidade, com o estrangeiro, com o saber € com a ignorancia — facetas
da relagdo com a castragdo. O sujeito herda esta bagagem, mas lhe cabe também a contrapor
com suas proprias experiéncias, em um movimento dialético que permite a constru¢ao de
enunciados proprios sobre a realidade.

As contribuicdes deste autor ajudam a refletir sobre o trabalho clinico que se delineia
nos casos em que a Recusa se manifesta, momento importante para o analista pensar junto com
0s pacientes sobre o que parecia impensavel em sua historia, procurando preencher os buracos
de sentido, possibilitando novas interpretacdes sobre as narrativas familiares e a realidade
percebida e mobilizando transformagdes psiquicas. O lugar narcisico, portanto, pode ser
revisitado e reeditado em novas relacdes ¢ em novas atribuicdes de sentido.

O narcisismo tem um carater também incestuoso e endogamico, ficgdo onde a crianga e
os pais se completam. As figuras parentais sdo motoras e financiadoras da constitui¢do psiquica,

mas € necessario que, em algum momento, este sujeito consiga se alforriar e se responsabilizar.

2.4 DAS UNHEIMLICHE

Vimos anteriormente que um dos efeitos da Recusa ¢ a manutencdo da crenga no falo
materno, apesar do desmentido da realidade. Em seu texto de 1919, intitulado Das Unheimliche,
Freud traz ricos exemplos cotidianos e literarios nos quais o sentimento de inquietante
estranheza se manifesta, devido a reafirmacao de crencas outrora superadas, em que o senso de
realidade parece vacilar. Aqui, a realidade parece desmentir o abandono da crenga, como uma
ressurei¢cdao dos mortos.

Neste texto, Freud percorre em trés etapas a interrogacdo sobre o que causa esta
sensagao inquietante. Na primeira parte do texto, ele percorre as origens etimoldgicas da palavra
e em que contextos ¢ usada, e ¢ desse modo como o inquietante ¢ caracterizado por este
paradoxo do estranho que ¢ familiar. Na segunda parte, ele perpassa a literatura e os exemplos

da vida cotidiana em busca do que seriam as causas determinantes desta experiéncia. Assim,
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ele chega ao Complexo de Castragdo e a diversos aspectos do narcisismo primario, como a
onipoténcia, o animismo e as formas de pensar primitivas, todos relacionados ao tema das
crengas, que reaparecem nas experiéncias de supersticao e coincidéncias.

Freud recorda como o genital feminino traz para alguns homens a sensacdo de
Unheimliche, que condensa a vivéncia de algo estranho e familiar. Isto porque, no contexto
infantil, todos viemos desse lugar: ele representa “a borda da antiga patria dos filhos dos
homens” e €, portanto, a marca de nossa primeira morada, o ventre materno. Por outro lado, a
vagina no contexto da descoberta das diferencas anatomicas entre homens e mulheres ¢ um
verdadeiro estranho, uma grande marca de desconhecimento e diferenca.

E na terceira etapa do texto de Freud que o autor chega ao cerne da questdo. Embora ele
afirme que a reativacdo de complexos infantis superados possa gerar o sentimento inquietante,
o autor interroga se o retorno do recalcado ¢ condi¢do suficiente para provocar a vivéncia de
Unheimliche. Conclui entdo que tal sentimento ¢ menos provocado pelo conteudo em questao,
mas pelo fato de que faz balangar o senso de realidade.

Assim, o autor distingue o retorno do recalcado do retorno das antigas convicgdes
abandonadas, que voltam a ter efeito assombroso sobre o sujeito: enquanto no primeiro caso se
trata de um conteudo ideativo referente a uma realidade psiquica, no segundo o que estd em
jogo ¢ a crenca em sua realidade material. Freud destaca, porém, que as convicgdes primitivas
e as crengas estdo enraizadas nos complexos infantis. Se resgatarmos a ideia de um naufragio®?
do Complexo de Edipo, podemos imaginar qudo assombroso é quando aquilo que suptinhamos
estar no fundo do mar de repente emerge e passa a navegar em alto mar como um navio-
fantasma. Parece-me que o texto de Freud se dedica de certa forma a tratar dos aspectos em nos
que sdo como almas penadas, nossos mortos-vivos, do retorno do que foi relegado ao
inconsciente. Talvez seja por isso que vejamos tdo frequentemente a figura dos zumbis na

clinica com criangas.

E inequivoca, nesses casos, a condi¢do para que surja o sentimento de
inquietante. NOs — ou nossos ancestrais primitivos — ja tomamos essas
possibilidades por realidades, estivamos convencidos de que esses eventos
sucediam. Hoje ndo mais acreditamos neles, superamos tais formas de
pensamento, mas ndo nos sentimos inteiramente seguros dessas novas
convicgdes, as velhas ainda subsistem dentro de nds, a espreita de
confirmacdo. Quando acontece algo em nossa vida que parece trazer alguma
confirmacdo as velhas convicgdes abandonadas, temos a sensacdo do

33 Segundo Paulo César de Souza, o termo Aiiflosung pode ser traduzido como “dissolver” ou
“desintegrar”, enquanto o termo Untergang, presente no titulo do texto 4 dissolugdo do Complexo de
Edipo (1924), pode significar ruina, naufragio, ocaso, poente (por-do-sol), destruicao.
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inquietante, que pode ser complementada pelo seguinte julgamento “Entao ¢
verdade que podemos matar uma outra pessoa com um simples desejo, que os
mortos continuam a viver e aparecem no local de suas atividades anteriores!”,
e assim por diante. (FREUD, 2010 [1919], p. 369)

Podemos estabelecer um paralelo entre tal vivéncia e o que Freud escreve no texto
Algumas consequéncias psiquicas da diferen¢a anatomica entre os sexos (1925), sobre a
admissao da castragdo: a principio, a crianca nao da crédito a ameaca de castragdo; € apenas a
constatacdo do genital feminino que aprés-coup lhe permite conectar as duas vivéncias. Entao,
advém a conclusdo: “Entdo era verdade que se podia ser castigado com a castra¢io”.

Neste sentido, o tema das crencas se relaciona com todos os restos infantis que resistiram
a admissao da castragdo, € que sobrevém como uma davida ou uma inquietagdo sobre a
realidade. Vemos como os exemplos oferecidos por Freud de Unheimliche se relacionam com
muitas fantasias infantis, algumas até assustadoras, como a de poder matar alguém s6 com o
pensamento, ou a de que um excesso de coincidéncias seja um efeito do destino inexoravel.
Neste sentido, por meio do tema das crengas, estamos abordando ndao apenas o terreno do
recalcamento, mas também os aspectos do inconsciente ndo recalcado e de aspectos
inconscientes do Eu, como o narcisismo. A dimensdo da onipoténcia narcisica ¢ o campo da
nao admissao da castragdo; ela sobrevive em nos apesar do recalque.

O texto de Freud sobre a Unheimliche oferece tantos exemplos ilustrativos do fenomeno
que permite situd-lo como experiéncia comum a todos noés. Do mesmo modo, o texto de
Mannoni (1969) possibilita compreender a Recusa como um mecanismo atuante em qualquer
um. Por efeito da Recusa, ocorre a suspensdo da capacidade de julgar sobre essas duas
realidades (a da crenga e a da admissdo da castragdo), o que torna inconsistente o senso de
realidade e desperta o sentimento de inquietante.

O texto de Freud me estimulou a refletir sobre minhas experiéncias de Unheimliche e
me instigou a tentar ilustré-las por meio de dois filmes a que assisti. Segundo Freud, a fungao
do narrador na obra literaria pode gerar Unheimliche, pois ele pode nos enganar quanto a
realidade que nos apresenta.

Um deles € o filme Nove Rainhas, de Fabian Bielinsky (Signature Pictures, 2000). Trata-
se de dois picaretas que se juntam para dar um golpe em um terceiro por meio de um conjunto
de selos valiosos que dao nome ao filme, as nove rainhas. Neste caso, o diretor seduz tao bem,
distraindo-nos com espertezas e golpes do personagem principal, que ndo nos atentamos ao fato
de que nosso olhar esta sendo constantemente desviado para ndo percebermos que ha outro

golpe em agao.
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Como um perverso ludibria sua vitima, o diretor apresenta-nos a realidade da trama de
tal forma que nos faz crer que nds somos mais espertos, ndo cairemos no truque, pois ja
identificamos quem ¢ o enganador da historia, € por isso cremos estar em uma posi¢ao
onisciente diante da narrativa. Assim, apesar de no filme haver propositalmente uma cena onde
algo destoa (parece estranho), nosso olhar o ignora (assim como no conto Hopi, quando a
crianca comegca a desconfiar das Katcina) e segue enganado, para apenas ao final do filme ser
revelado que o que consideramos ser real se tratava de uma mise en scene, € que noés fomos
pegos no truque do engano. Sentimos, entdo, o enfado que Freud descreve ao percebermos que
o diretor conseguiu reavivar nossas crencas narcisistas, de que éramos mais espertos € nao
cairiamos no golpe.

Outro filme € Mais estranho que a fic¢do, de Marc Foster (Crick Pictures LLC, Mandate
Pictures, 2006), cujo narrador apresenta duas realidades: uma dentro da outra. Nele, vemos
outra forma de Unheimliche se delinear: o filme comeg¢a com a narradora descrevendo seu
personagem, quando subitamente este personagem passa a ouvir a voz da narradora, o que
confere a vivéncia de inquietante estranheza. Em seguida, o diretor mostra a perspectiva de uma
autora (a narradora em questdo) que ndo sabe ainda que destino final dar ao personagem de seu
livro. Acompanhamos assim o ponto de encontro entre duas realidades e duas subjetividades
interagindo sem se conhecerem, até o desfecho do filme.

Uma paciente minha se recordou de uma conversa que teve com as amigas na infancia
sobre a ideia de os seres humanos serem personagens em uma obra literaria de um autor, assim
como neste filme. Tal ideia parece muito similar ao que algumas pessoas concebem como sendo
Deus e que por vezes esta presente também nas neuroses de destino. Este filme da vida a crenga
tdo comum de um narrador onisciente € onipotente como Deus.

Estes dois filmes trabalham com o senso de realidade e revelam como nos filmes, nas
obras de arte e na literatura a Recusa ganha terreno para se expressar, onde os autores trabalham
e provocam esta dimensdo do psiquismo que diz respeito as crencas. Em certas circunstancias,
elas voltam a se expressar e a se revelar ainda vivas, apesar de termos pensado que as superamos

apos a infancia.
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2.5 O CASO JEANNE: RECUSA E UNHEIMLICHE

2.5.1 O senso de irrealidade

O Caso Jeanne foi publicado no livro Figuras da Recusa, de Bernard Penot (1992).
Escolhi utilizd-lo como forma de explorar alguns aspectos clinicos da Recusa, pois este caso
permite vislumbrar com clareza as relagdes entre este mecanismo de defesa e o narcisismo, por
meio de uma oOtica intersubjetiva. Outro motivo para esta op¢do é que este caso clinico
possibilita abordar o conceito de Recusa para além da perversdo, uma vez que nao ¢ esta a
hipdtese diagnostica do analista (nem a nossa, ao nos apropriamos do material exposto). O
sintoma em questdo parece ter um carater fetichista, diante do sentimento de estranheza em
relagdo ao proprio corpo.

O Caso Jeanne permite articular os dois textos que se referem ao fendmeno da Recusa
e 2 manuteng¢do das crengas. O texto de Mannoni (1969) brinda-nos com a expressao “Eu sei,
mas mesmo assim”, € o texto Das Unheimliche, de Freud (1919), também oferece uma
expressao verbal que parece ser recorrente na vivéncia de inquietante estranheza: o “Ah, entdo
era verdade...”. No Caso Jeanne, veremos como ambas as expressoes se encontram em seu
sintoma: a obsessdao de examinar seus genitais.

Embora o texto de Freud (1919) apresente variados exemplos sobre o estranho familiar,
parece-me que o autor ndo estabelece uma relagdo tdo clara entre este fenomeno e o que
observamos na clinica como uma vivéncia que pode trazer grande sofrimento psiquico. Como
veremos no Caso Jeanne, ¢ muito dificil para o sujeito se deparar com uma experiéncia que
refute sua convicgdo e seu senso de realidade. Bernard Penot ¢ um autor que resgata as
contribuicoes de Freud no tocante a Unheimliche, caracterizando-a como o primeiro sinal
clinico da Recusa.

Segundo Freud, “[...] o efeito do inquietante ¢ facil e frequentemente atingido quando a
fronteira entre fantasia e realidade ¢ apagada, quando nos vem ao encontro algo real que até
entdo viamos como fantastico, quando um simbolo toma a funcao e o significado plenos do
simbolizado, e assim por diante” (FREUD, 2010 [1919], p. 364). A partir desta compreensao,
Penot afirma que na vivéncia de Unheimliche a simbolizacdo da falta esta em questdo, ou seja,

¢ quando o campo simbolico ndo estd funcionando adequadamente, e de repente nossas
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fantasias assassinas, nossos anseios onipotentes e tudo aquilo que habita nosso imaginario
parecem poder se concretizar.

A questao que o autor descortina em termos clinicos ¢ a terrivel sensacao de irrealidade,
que nos parece ser como um rasgo na realidade psiquica. Penot (1992) permite compreender
que o efeito da Recusa no psiquismo ¢ o de desapropriar o paciente de suas proprias
experiéncias pessoais, pois sdo constantemente desmentidas, invalidadas ou postas em divida
pelas crencas que persistem. Segundo Freud, “[...] para que surja o sentimento inquietante ¢
necessario, como sabemos, um conflito de julgamento sobre a possibilidade de aquilo superado
e ndo mais digno de fé ser mesmo real [...]” (FREUD, 2010 [1919], p. 372). O vacilar do senso
de realidade traz um importante sofrimento psiquico na vivéncia de Unheimliche, onde a fung¢ao
de julgamento fica comprometida e o sujeito fica dividido entre dar crédito a crenca ou a
realidade da experiéncia, que ¢ o que caracteriza a atitude dividida na Recusa perante a
castracao.

Se entendemos que as teorias sexuais infantis devem ser revistas e reeditadas pelas
criancas a medida em que a realidade de suas experiéncias lhes revele que sdo verdades
temporarias, também os enunciados parentais que aludem a ndo castragdo deveriam ceder ao
contraste com as experiéncias que as desmentem. Mas, quando operam como crencas, elas
resistem e paralisam o pensamento e o julgamento, dispensam que o sujeito faga a prova da
realidade ou inutilizam qualquer evidéncia de realidade. O sentimento de inquietante estranheza
entdo se expressa pondo em duvida os proprios sentimentos e pensamentos.

O senso de irrealidade se relaciona também com o fato de nosso reasseguramento
narcisico, nosso sentimento de ser quem somos, ¢ fragil e pode ser abalado, na medida em que
foi construido em uma intersubjetividade de familiares e primeiras pessoas significativas. O
olhar dos outros sobre nés pode por vezes ser enganador e nos impedir de entrar em contato
com aquilo que de fato vivemos e reconhecemos como sendo nosso mais intimo mais
verdadeiro.

O Caso Jeanne permitird vislumbrar como o senso de irrealidade e Unheimliche foi
produzido por a¢do da Recusa, em estreita relacdo com as dimensdes intersubjetivas do

narcisismo.
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2.5.2 Apresentacédo do caso

Jeanne ¢ uma moga que procura analise devido a dois principais sintomas que se
tornaram excessivamente incomodos apenas nos dois anos anteriores ao inicio do tratamento.
O primeiro diz respeito a uma necessidade compulsiva de observar seu genital e compara-lo
com o de outras mulheres. Apesar do desmentido de suas observagdes, tinha a convicgao de
que seu genital era diferente do de outras mulheres. Assim poderiamos traduzir a crenca que
subjaz a este sintoma: “Eu sei que meu genital ndo é diferente do de outras mulheres, mas
mesmo assim acredito que meu clitoris seja maior do que o das outras”. O segundo sintoma
dizia respeito a orgasmos espontidneos ao ver corpos nus de mulheres em fotos, o que a
surpreendia e a constrangia. Notamos que ambos os sintomas parecem envolver sua vida
erdtica, seu corpo e sua feminilidade.

A narrativa do Caso Jeanne revela um ber¢o cultural que desembocou na
impossibilidade de elaboracao de duas herancas e tradigdes tao diferentes, que se manifestaram
em Jeanne como Unheimliche: inquietante estranheza, familiaridade e estrangeirismo. Seu pai
era descendente de orientais e tinha relagdes muito ambiguas e contraditorias com sua origem,
ora repudiando-a, ora reproduzindo seus valores. A familia da mae de Jeanne era irlandesa, cujo
fenotipo de mulheres loiras era identificado pela paciente como caracteristico. Jeanne, porém,
ndo se enquadrava nessa descri¢cdo, por ser morena. Nao se sentia “cem por cento irlandesa”,
mas percebia que era vista como exatica e isso ela apreciava. Ela ndo se sentia fazendo parte
nem de uma familia nem de outra.

Quando tinha em torno de 10 anos de idade, seus pais tiveram outro filho. Mas o que
parece mais marcante na narrativa biografica da paciente, para Penot (1992), ¢ o fato de ter sido
tdo proxima do pai na infancia, mas este ter se afastado dela quando alcangou a puberdade. Ao
tornar-se mulher, a relagdo com seu pai se tornou turbulenta e distante. Diferentemente das
primas irlandesas, ela tinha um pai que ndo conversava com ela.

Porém, também foi um tanto excepcional a relagdo que teve com o pai na infancia: ele
trabalhava com fotografia, e ambos passavam tempo juntos vendo fotos de mulheres nuas em
revistas. Vemos como o sintoma de comparar seu clitoris com o de outras mulheres era
atravessado por certa tendéncia voyeur que compartilhava com o pai, mas este sintoma também
expressava a crenga de que era uma mulher diferente das outras: nem oriental, nem irlandesa.

As descri¢des de Jeanne de suas viagens com a familia permitem vislumbrar sua

insercdo nessas linhagens e de que modo o narcisismo estava atravessado por mensagens
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ambiguas quanto a seu pertencimento. Com a familia oriental, conta ter estado com sua mae e
outras mulheres na maior parte da viagem, ficando separada dos homens e de seu pai. Ja na
familia irlandesa, Jeanne parecia fazer um esfor¢o por encontrar um lugar: tingia o cabelo para
se parecer com as primas, como carneiros. Jeanne também se recorda da cistite que tinha com
frequéncia, assim como a avd materna, € que a mae lambuzava seu sexo com vaselina para
oferecer algum alivio. A comunhdo entre as mulheres parecia ser forte na familia da mae,
oferecendo um berg¢o narcisico.

Quanto ao pai e suas tradi¢des, este ndo havia comparecido ao funeral de seu proprio
pai e tampouco reproduzia seus costumes. Qualquer aproximagao de Jeanne com esta cultura
ndo era bem-vinda, como sua tentativa de aprender a lingua oriental, mas, ainda assim, o pai
censurava a filha por fumar diante dele, pois na sua cultura mulheres ndo fumavam diante de
homens.

E interessante ressaltar que ela tinha 0 mesmo sobrenome de suas primas irlandesas,
pois sua mae ndo se casara com seu pai e, assim, o sobrenome materno havia sido transmitido
a filha. Ou seja, o sobrenome do pai**, que em sua lingua original significava “pai”, nio fora
transmitido a Jeanne. Ela refere que sua mae diz que teria aceitado um casamento conforme o
costume oriental se o pai o tivesse proposto, mas ele ndo o fez. Parece que a Recusa se situa
nao apenas no campo da filiagdo e do feminino em relagdo a Jeanne, mas nos diversos aspectos
da relacao deste pai com sua propria heranga familiar. Nao ha uma transmissao dialética entre
as duas culturas que Jeanne herda: o que constatamos € que uma trata a outra como estrangeira,

assim como na Recusa as duas correntes psiquicas se tratam como externas.

2.5.3 A analise

Se os cuidados maternos e a vaselina acalmavam a irritacdo no genital de Jeanne quando
pequena, por meio da andlise, a irritacdo e a raiva em relacdo ao pai comegam a aflorar. A
Recusa como mecanismo defensivo tem o proposito de manter uma situacao de nio conflito,
mas o encontro com o estranho familiar (Unheimliche) vai atravessando a analise e possibilita

que a relacao de ndo admissao dé lugar a formulacdo de um conflito entre instancias psiquicas,

34Consideramos que a transmissdo do sobrenome do pai é mais um dos aspectos em que o processo de
filiacdo atrapalhou a relagdo entre Jeanne e seu pai, 0 que nos remete ao conceito lacaniano de nome-
do-pai, como um organizador do psiquismo.
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que antes se situava entre duas versdes da realidade. No relato do caso, observamos o minucioso
trabalho de constru¢des em andlise que Penot vai tecendo com sua paciente. Quando ela retorna
de sua viagem para a Irlanda, encontra um estrangeiro no trem com quem se atrita, de mesma
origem e modos que seu pai, € a raiva aflora. Ou seja, no retorno do seio familiar materno,
depara-se com este elemento indigesto da heranca paterna, e a partir dai pode problematizar sua
relacdo com o pai.

Em consequéncia, a transferéncia também vai sendo colorida destes elementos
ambivalentes em relagdo ao pai. Penot (1992) procura lidar com a acusagao de ser um analista
antiquado, que esconde suas mulheres, como acontece no Oriente. A paciente faz um lapso,
colocando-se no lugar do pai, e briga novamente com um homem oriental, seu vizinho. Logo,
as expressoes “horroroso e infecto” vao sendo associadas aos homens orientais, a seu pai e
também a sua obsessao com seu sexo.

A analise explora as fantasias orais e sadicas de Jeanne que aparecem em seus sonhos e
associagoes. Ela se refere a seu sexo como um sanduiche e relaciona comida com vaginas. Em
um sonho, ela roda uma mulher pela unha do pé e ameaga cortar seu clitéris. Embora ela associe
a forma como a mae a machucava ao cortar unhas e cabelos quando pequena, essa imagem
onirica evoca a relagdo com a castracio. Como Freud (1925) assinalou em Algumas
consequéncias psiquicas da descoberta da diferenca anatomica entre os sexos, o clitoris €
interpretado por algumas meninas como um pequeno pénis e continua investido de valor félico.
Podemos pensar que, para Jeanne, a vagina como emblema da castracdo e do feminino falhou
em ser significada como diferenga que interessa ao outro: pelo contrario, porta a marca de uma
desvalorizacao e de uma dor.

Jeanne interroga durante a andlise: “Se meu sexo € o de uma mulher sdo iguais, seria eu
entdo homossexual? Sera que talvez fosse bom fazer amor com uma mulher?” (PENOT, 1992,
p. 48). Assim, Jeanne parece expressar a estranheza com o feminino e quanto a seu sexo: com
ou sem clitéris, falico ou castrado, feminino ou masculino? Podemos também pensar na
dimensao da castragao como alteridade e notar que a relagdo de Jeanne com o outro também
fica confusa: “¢ um outro mulher igual a mim ou diferente?”. Tento traduzir essa estranheza de
Jeanne por algo similar a “onde me inscrevo?”, pois, se ndo estd no grupo dos homens,
tampouco se enquadra no das mulheres, sendo qualquer um estranho e estrangeiro a ela. Penot
enfatiza que a mensagem transmitida na familia de Jeanne nao lhe parece ser a de que desejavam
que ela fosse um menino, mas que esta condicao de ser mulher seria a de exilada. Poderiamos
esbogar que Jeanne, como uma filha mulher, evocava uma série de elementos ndo processados

psiquicamente por seu pai.
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Apesar da sintomatologia fetichista e da relacdo de Jeanne com a castragdo remeter ao
que Aulagnier (2003) delineia como questdo do perverso (onde a castragcdo ¢ sindnimo de
mutilagdo), ainda assim ndo observamos um trato perverso na relacado com o outro no caso desta
paciente. Do ponto de vista do analista de Jeanne, Penot afirma que ndo lhe parecia uma
transferéncia que sugerisse uma psicose silenciosa; sentia-se mais atendendo a uma paciente de
tematica histérica, mas cujo sofrimento psiquico se originava de uma questao narcisica.

Em outro sonho, a paciente retrata sua prima da Irlanda, que parece condensar, de
alguma forma, um Ideal: ser loira, sem clitoris e sem pelos. Esta imagem sugere um movimento
regressivo de Jeanne de se refugiar no campo do Eu ideal da linhagem materna: as loiras que
nao perderam o afeto do pai. A auséncia de clitéris remete a castracdo, e a auséncia de pelos
pubianos remete ao retorno ao infantil anterior a puberdade e as marcas das mudangas que
enunciam um corpo de mulher, ndo mais de menina. No tempo da infincia, Jeanne se sentia
amada pelo pai e pela mae. O interessante no caso de Jeanne é que nao consegue se ver como
uma mulher como as outras, pois, quanto ao feminino e a filiagao, ela ndo cabe nem na versao
do pai nem na da mae.

Sobre seu sonho, Jeanne comenta: “E como se, observa ela, eu desejasse ser aquilo que
nao quero” (PENOT, 1992, p. 56). Podemos pensar que ela entra em contato com seu anseio de
voltar a ser amada como na infancia, o que enuncia a grande questdo narcisica em questao, mas
também manifesta seu desejo de poder construir seu proprio referencial quanto ao feminino.
Expressa de alguma forma como o campo do desejo e da exogamia esta bloqueado. Esta reagao
da paciente revela um momento da analise quando ela estd mais apropriada de sua realidade
psiquica e tem maior contato com seu mundo interno. Jeanne diz que j& ndo tem mais vergonha

de seu sintoma, e esta questdo se torna agora algo pensavel por efeito da suspensao da Recusa.

2.5.4 Reflexdes

No caso Jeanne, o feminino ¢ lugar de desencontro e a castragdo ¢ sindnimo de uma
perda narcisica maior do que a perda do falo. Isto porque, para esta paciente, tornar-se mulher
¢ deixar de encantar o pai como quando era uma crianca, porém o discurso familiar ndo lhe
aponta um “vir a ser”” em que pudesse voltar a agradé-lo, afetando a construcao do Ideal de Eu

coerente. Seria impossivel ndo decepcionar este pai. Penot (1992) explicita que a clivagem no
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caso de Jeanne se d4 em fungdo de uma relacdo de ndo admissdo entre as imagos parentais que
a deixam sem escolha (em termos identificatorios) que ndo implique grande perda narcisica.

A paciente diz que, na puberdade, ndo queria tornar-se mulher, ¢ a anélise revela o que
poderia acarretar tal passagem — uma quebra de espelho, a perda de um suporte narcisico. Como
mulher, ela ndo mais se encontraria nos olhos do pai. Na linhagem materna também tem
dificuldade de se inscrever, ndo corresponde ao ideal, ficando sempre em uma posicao de
estrangeira em relagdo aquilo que ¢ familiar. Nao havia um desenho possivel do que significaria
tornar-se uma mulher sem perder o amor do pai, mas também a heranga materna quanto ao
feminino parecia ser complicada aos olhos de Jeanne: ela nunca seria como as primas. Penso
no Caso Jeanne como uma regressao ao Eu ideal por falta de um Ideal de Eu coerente.

Sobre os orgasmos-surpresa que Jeanne apresentava, Penot (1992) os compreende como
uma ejaculagdo precoce, onde falta uma mediagdo simbolica que permita evitar langar-se ao
materno do Eu ideal, que tem os tons de completude e excitagdo. Vemos a agdo da Recusa na
vida pulsional da paciente por meio de descargas imediatas e incontroldveis, vividas pela
paciente como incomodas e embaracosas. A cistite era um elemento que condensava essa
cumplicidade entre as mulheres da familia e certa nuance de sexualidade infantil, sendo a
crianca manuseada pela mae, o que despertava seu erotismo, como uma cena de seducao.

Neste sentido, o sentimento de estranheza em relagdo ao proprio sexo era derivado desta
cisao de dois mundos dos quais se sentia excluida e que produziam esta sensagao de solidao
desde a infancia. A crenca era de que era uma estranha, tinha um genital estranho, diferente de
todo mundo. Vemos assim o efeito da Recusa — “nem isso, nem aquilo”, “nem irlandesa, nem
oriental”, “nem falica, nem castrada”, “nem homem, nem mulher”. Apesar da prova de
realidade mostrar para Jeanne que seu genital ndo era diferente, a convicgdo permanecia.

O casal parental falhou em prover a transicionalidade a partir de uma dialética entre
estes dois mundos (oriental e ocidental). Se o pai falhou em dar suporte para representar o lugar
de Jeanne na familia, Penot enfatiza o quanto a mae de Jeanne também teve dificuldade de
mediar a relagdo de sua filha com o pai e deste com o feminino. O autor interroga se, neste caso,
observamos relagdes incestuosas apenas ou se também observamos a exclusdo da trama
familiar, onde a vergonha da heranca paterna deixa os filhos 6rfaos, resgatando novamente a
dimensao transgeracional na possibilidade de metaforizagdo da castracao e na incidéncia da
Recusa. E interessante destacar como no Caso Jeanne o olhar desponta como zona erdgena,
investida narcisicamente de varias formas, desde a relacdo especular com o olhar da mae e da
familia materna compondo alguma proje¢ao do Eu ideal, que se traduz muito explicitamente na

aparéncia e no fendtipo irland€s, até a identificagao de Jeanne com o pai pela fascinagdo voyeur
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com o corpo da mulher. E também o olhar do pai durante a infancia que Jeanne tenta reaver,
aquele que a capturava por meio da lente da cadmera fotografica até antes da puberdade, mas
que depois passa a olha-la com efeitos despersonalizantes, como sugere Penot (1992).

O trabalho de andlise ¢ interrompido pela decisdo de Jeanne de ir morar no Oriente.
Penot entende que, por meio desta decisdo, ela procura integrar sua outra metade e apropriar-
se da heranga de seu pai. Ela busca uma experiéncia propria como forma de construcao de
realidade, em contraste com a realidade apresentada pelo pai. Penot considera a interrupgao
favoravel apos um trabalho de dois anos de atendimento e pondera que, como analista, opor-se
a viagem seria nao admitir a alteridade dela e seu desejo para além do analista; portanto, estaria

sendo possessivo como o pai.

2.6 CONCLUSAO

O campo das crengas seguird atravessando nossa investigacdo nos proximos capitulos
sobre a Recusa, tamanha sua abrangéncia. Assim, também o conceito de Unheimliche permitiu
articular a relacdo entre a persisténcia da crenga na mae falica e os fendmenos que fazem
balancar o senso de realidade, explicitando o carater intersubjetivo da construcdo da realidade
psiquica.

Entretanto, cabe interrogarmos de que maneira podemos compreender a Recusa como
um mecanismo que interfere na realidade, se a castragdo da mulher ndo € parte da realidade
material. Laplanche e Pontalis (2001) esclarecem esta relagdo em seu verbete sobre a
Verleugnung (-Recusa), ao afirmarem que de fato a mulher ndo ¢é castrada, nao lhe falta um
genital: o que sustenta a ideia de que a castragcdo seja uma realidade ¢ a fantasia infantil do

primado do falo. Os autores escrevem:

Se ¢ a “falta de pénis” da mulher que é recusada, ¢ dificil falar de percepgao
ou de realidade, porque uma auséncia ndo € percebida como tal, s6 se torna
realidade na medida em que é relacionada com uma presenca possivel. Se é a
propria castracdo que ¢ rejeitada, a recusa incidiria ndo sobre uma percepgao
(pois a castragdo ndo € nunca percebida como tal), mas numa teoria explicativa
dos fatos (uma “teoria sexual infantil”). (LAPLANCHE, PONTALIS, 2001,
p- 437)
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As crengas sdo como teorias sexuais infantis, tentativas de interpretacdo e representagao
do mundo, mas que, por acdo da Recusa, ndo sao reformuladas a partir das experiéncias. Assim,
compreendemos que a Recusa ndo atua sobre a percep¢ao como um escotoma, ja nos esclareceu
Freud (1927), mas interferira no processo perceptivo quanto a possibilidade de admitir a
realidade psiquica daquilo que os olhos veem e do que o coragdo sente. O campo das crencas
interfere na relagdo com a realidade, engessando o processo de reinterpretacdo da realidade.

A crenga na mae com pénis se relaciona com fendomenos cotidianos € com a
Unheimliche, situando a Recusa como um mecanismo operante na vida mental de qualquer um
de nds, podendo em certos casos acarretar em fenOmenos psicopatoldgicos e sofrimento
emocional. Apesar de serem abandonadas na vida adulta, as crengas subsistem e deixam marcas
na construcao da realidade psiquica em todas as dimensdes do narcisismo, suas transformagoes
e derivagdes (como o Supereu) e nos aspectos inconscientes do Eu e suas funcdes de mediagao
com a realidade (como as percepgdes e os julgamentos). Assim, compreendemos o narcisismo
COmo um campo que aspira a ndo castracao e a eliminacdo de diferencas e incertezas, onde as
crencas se sustentam pelo intuito de impedir a emergéncia da angustia, como caracteriza

Pinheiro (1999):

Eliminar diferengas, torna-las semelhantes, derrubar barreiras, tapar vazios,
transformar enigmas em obviedades, assim € a libido, assim é o narcisismo.
Fazer do outro eu proprio, do misterioso o mais claro, pasteurizando as
diferengas. Deste modo torna-se possivel a onipoténcia tdo decantada no
narcisismo. Espanta-se o desamparo, a falta, a precariedade humana. E contra
isso, afinal, que o narcisismo se ergue, como a outra face da pulsdo de morte,
da agressividade, esta dirigida para fora, para o outro, para o que ndo aceita
ser familiar e igual, isto €, aquilo que insiste na dessemelhanga e transforma o
estranho em perigoso inimigo. (PINHEIRO, 1999, p. 31)

Em busca de certezas confortadoras e asseguradoras do narcisismo, o psiquismo pode
ficar imobilizado pelas crengas e tornar-se incapaz de desenvolver um pensamento critico.
Deste modo, o sujeito fica vulneravel a promessas fundamentalistas que oferecem ilusdes cegas.
E nesse sentido que a Recusa afeta a capacidade de pensar e julgar quando o psiquismo esta
intoxicado com crengas que oferecem uma sensagao de seguranga ilusoria.

A partir de uma perspectiva intersubjetiva sobre as crengas, abrem-se caminhos para
refletir sobre a importancia de uma escuta clinica que possa considerar o inadmissivel e
impensavel que nos atravessa, desde o discurso daqueles que nos antecedem e que em no6s fazem

apostas narcisicas até as nossas proprias experiéncias inenarraveis.
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Entretanto, as crengas tém também importante fungcdo em todos nds quando ndo estdo
saturadas de pretensas verdades: se puderem ser transitivas e transitérias, podem abrir o
caminho para a fé e para a utopia, nao no sentido religioso, mas de possibilidade de desenvolver
uma disponibilidade para o futuro, tema que desenvolveremos no proximo capitulo. Elas podem
oferecer um conforto, assim como a ideia de que uma mae falica cria a sensagdo de se estar
protegido dos males do mundo. Delineamos assim uma fungao de holding as crengas, no sentido
de sustentar a continuidade de nossa existéncia, especialmente em momentos quando nos vemos
muito ameagados em nosso narcisismo, como diante da ameaga de castragdo que a ideia de
morte e desamparo representam. E isto o que ilustra a charge Calvin e Haroldo, apresentada na

Figura 1, A Historia do Quati (The Raccoon Story), de Bill Watterson (1987).
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Figura 1 — Calvin e Haroldo (4 Histdria do Quati [The Raccoon Story]), de Bill Watterson
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CAPITULO 3 - TRAUMA E RECUSA

3.1 INTRODUCAO: DUAS NOCOES DE TRAUMA

Neste capitulo, procuramos abordar a relagdo entre trauma e Recusa, em que serdo
trabalhadas duas nogdes de trauma: os vitalizantes e os destrutivos, empregando a nomenclatura
utilizada por Figueiredo (2008). Embora os dois tipos de trauma se diferenciem quanto aos
efeitos no aparelho psiquico, ambos se baseiam no conceito central de trauma em Psicanalise,
que diz respeito a um excedente de energia psiquica maior do que o aparelho psiquico ¢ capaz
de administrar e elaborar. Tal aumento das tensdes no psiquismo pode ser oriundo de uma
estimulacdo externa, ou seja, da acdo de um objeto externo, mas também de uma estimulagao
interna, como um transbordamento pulsional. O trauma pode por em movimento um processo
de transformagdo do psiquismo para tornar-se cada vez mais apto a lidar com grandes
quantidades de energia e, neste sentido, ele seria um trauma vitalizante. Mas o trauma pode ser
devastador se gerar uma deformagdo que ameaca a coesao do Eu e o bom funcionamento do
aparelho psiquico.

Assim, destacamos a dimensdo traumadtica inevitavel e indispensdvel a constitui¢ao
psiquica — como bem o demonstra a teoria da sedugao generalizada de Laplanche (1992). Desde
o inicio da vida, o encontro entre a sexualidade do adulto e o psiquismo do bebé ¢ violento, mas
também estruturante, uma vez que este excesso de excitacdo faz uma demanda ao aparelho
psiquico de representagdo das intensidades que atravessam o corpo. E o impacto do encontro
com o objeto e sua alteridade que pde o psiquismo em movimento. Esta perspectiva considera
que o traumatico € inerente a vida pulsional e ndo est4 ligado apenas a processos patogénicos.
Entretanto, ¢ fundamental distinguir que ha situagdes cujo excesso ultrapassa as possibilidades
de elaboragdao do psiquismo, levando-o a rupturas e transbordamentos, comprometendo seu
funcionamento e levando a adoecimentos.

Segundo Figueiredo (2008), os traumas podem ser vitalizantes ou devastadores,
dependendo da forca do choque e das reservas narcisicas do sujeito; mas, mais do que tudo,
dependem da agdo do ambiente para permitir a superagao de tal vivéncia. Assim, o objeto
favorece o desenvolvimento dos recursos psiquicos do sujeito para enfrentar os traumas

conforme se apresentarem novamente, ao longo da vida, dando origem ao que o autor chama
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Principio de Esperanca. Na perspectiva que adotamos, o objeto ¢ portador deste excesso
traumatico, mas tem a possibilidade de desempenhar fun¢des antitraumaticas.
Iniciaremos nossa abordagem com as contribui¢des de Alan Bass (2000), que propde a

nocio de uma Primary Disavowal

como uma defesa ante o Trauma de Eros, representante da
alteridade que funda o psiquismo. Este autor permitird situar a Recusa como um mecanismo
fundamental a constitui¢ao psiquica, mas também possibilita explorar as particularidades das
manifestagdes patologicas deste mecanismo de defesa, bem como os desafios clinicos que nos
apresenta.

Em seguida, aproximar-nos-emos do campo dos traumas devastadores a partir de
Ferenczi e de sua nog¢ao de desmentido, uma traducao de Verleugnung que explicita que o efeito
gerador de trauma ndo ¢ apenas a intensidade pulsional excessiva, mas a acdo de um objeto que
nega a realidade da violéncia sofrida pelo sujeito e impede que tal vivéncia encontre formas de
ser metabolizada.

Diante destas nogdes de trauma, os mecanismos de defesa podem ser considerados em
sua funcdo paradoxal, pois se por um lado, protegem e organizam o psiquismo, por outro
também trazem um custo. Neste capitulo, poderemos vislumbrar os efeitos destrutivos da
Recusa sobre o aparelho psiquico e delinear sua funcdo defensiva do psiquismo. As
contribuicdes destes autores permitem esbocar o aspecto traumatico € o antitraumatico da

Recusa e, além disso, destacar dimensdes intrapsiquicas e intersubjetivas deste mecanismo de

defesa.

3.2 RECUSA E DIFERENCIACAO

Diante dos desafios clinicos encontrados no atendimento a pacientes cujo
funcionamento mental esteja afetado pela Recusa, Alan Bass (2000) traz interrogagdes a
técnica, afirmando que estes pacientes se defendem das intervengdes e dos enquadres classicos
desenvolvidos a partir do modelo clinico do sintoma neurotico e do recalque. Sdo pacientes
cujas fungdes simbolicas estdo comprometidas assim como no fetichismo, o que faz Bass

chama-los de pacientes concretos.

3 Do inglés, uma Recusa primaria.
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Afim de podermos compreender plenamente as contribui¢des do autor, precisaremos
nos embrenhar em um campo metapsicologico, que permitird vislumbrar outras manifestagoes
da Recusa para além das que ja foram explicadas até entdo neste trabalho, inclusive a nogao de
Primary Disavowal. A partir destes necessarios esclarecimentos tedricos, as contribuigdes
clinicas de Bass se tornardo mais claras e permitirdo realizar a andlise do filme Blue Jasmine

(2013), de Woody Allen, explorando a hipdtese da agdo da Recusa na personagem principal.

3.2.1 Trauma de Eros

Em seu livro Difference and Disavowal: The Trauma of Eros*® (2000), Bass desenvolve
a ideia de que a Recusa ¢ um mecanismo de defesa que atua contra os processos de
diferenciagdo. Compreendendo que estes sejam inerentes aos processos vitais e as
transformagdes, o autor explica por que o psiquismo se defenderia da alteridade da
diferenciagdo, manifestando resisténcia a crescer e se transformar.

Em Além do principio do prazer, Freud (1920) associa Eros a introdu¢do de uma
elevacao da tensdo no aparelho psiquico, contexto no qual o contato com a diferenca € vital e
da inicio aos processos de diferenciacdo que organizardo o psiquismo. Assim como uma gota
d’agua perturba a superficie de um lago, dando inicio a formacdo de ondulagdes, ¢ o encontro
com a alteridade do objeto que inicia uma série de movimentos e transformagdes subjetivantes
no psiquismo de um bebé. Neste processo, todo equilibro econdmico ¢ alterado, de modo que
o aparelho psiquico est4 constantemente ameagado de transbordamentos. A Recusa entdo € uma
tentativa de o psiquismo regular as intensidades e cargas, buscando se proteger do efeito
potencialmente traumatico do encontro com a diferenga. Assim, podemos entender o subtitulo
do livro de Bass, “Trauma de Eros”, que da inicio aos processos de diferenciacao, vitais para a
complexificacdo da vida mental, mas também ameacadores de sua estabilidade.

A questdo que se coloca em termos de adoecimentos psiquicos ¢ de que os processos
que se opdem a diferenciagdo, como a Recusa, podem também favorecer a expressdo da pulsao
de morte. Como vimos anteriormente, Freud (1924) afirma que € por interferéncia da pulsao de
vida que a tendéncia ao inorganico (Principio de Nirvana) se transforma em Principio de Prazer.

A distingdo ¢ de que, enquanto o primeiro busca a descarga absoluta de todas as tensdes do

3¢ Diferenca e Recusa: o Trauma de Eros (tradugio livre).
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aparelho psiquico, ¢ pela acdo de Eros que o psiquismo passa a buscar experiéncias de prazer,
as quais implicam variagdo dessas tensdes. E no encontro com o objeto e sua sexualidade que
a potencialidade erdgena e as pulsoes de vida do bebé sdao despertadas, de modo que a excitagao
se converte em sexualidade e o estimulo em erogenizacdo, dando inicio ao principio do
funcionamento mental que perturba a inércia do psiquismo.

E, porém, o mundo externo que instala o Principio de Realidade, uma modificag¢io do
Principio do Prazer, que interpela que a obtengdo do prazer ndo € suficiente para sobreviver e
regular as tensdes do aparelho psiquico, e, portanto, ndo se pode ignorar as necessidades do
organismo. Neste sentido, distinguimos que a chupeta ¢ um objeto que oferece prazer
semelhante a0 mamar, mas nao supre a fome do bebé; portanto, é preciso que o psiquismo possa
formular uma ag¢do especifica no mundo externo que dé conta de atender a suas urgéncias vitais,
como chorar em apelo a mae.

Esta articulagdo permite alguma tolerancia a tensdo e o adiamento da descarga, visando
a obter satisfagdo em consideragdo também aos perigos percebidos. E apenas nessa condigio,
regulado pelo Principio de Realidade, que o Principio de Prazer pode ser compreendido como
guardido da vida, como Freud (1924) o nomeia. E assim que se desenvolve a capacidade do
psiquismo de renovar investimentos diversificados em objetos do circuito pulsional, para além
da alucinagdo, e sustentar um tempo de espera da satisfacao.

A Recusa assim interfere no funcionamento do Principio do Prazer, uma vez que busca
manter a inércia e se opde a excitabilidades que possam ameacar a regulagdo das intensidades.
Neste contexto, trata-se de uma defesa contra a sexualidade, contra o Trauma de Eros. Por
paralisar os processos de diferenciagdo, favorece o funcionamento do processo primario € a
descarga imediata, em detrimento dos processos secundarios que permitem a elaboragdo e a
tolerancia as variagdes energéticas do aparelho psiquico, inerentes ao viver.

A leitura de Bass sobre o texto de Freud, Formulagoes sobre os dois principios do
funcionamento psiquico (1911), alicergard sua proposi¢ao de que ha, desde o inicio da vida
psiquica, esta dupla atitude que caracteriza a Recusa: o reconhecimento e a ndo admissdo das
diferengas. Apoiado também no texto de Freud, Projeto para uma psicologia cientifica (1985
[1850]), Bass destaca o modelo da alucina¢do para revelar de que modo os processos de
percep¢ao sao afetados pela Recusa, uma vez que este mecanismo de defesa se apoia nos
principios da realizacdo de desejos do processo onirico: imediatismo da descarga pulsional,
identidade de percepcao e suspensdo do teste de realidade.

Para compreendermos com clareza estas proposi¢cdes de Bass, ¢ importante resgatar a

formulag¢dao de Freud, de 1923, em O Eu e o Id, de um inconsciente nao recalcado. Esta
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ampliacdo de inconsciente como uma caracteristica, para além do sentido topografico, permite
considerar que abrange representagdes de memoria e de percepgdo, mas também inclui marcas
deixadas no psiquismo que ainda ndo chegaram a ser representadas, embora tenham sido
registradas. Estas ultimas Bass propde que tratemos como “impressdes” do objeto, no sentido
de imprimir, termo que Freud utiliza no texto de 1911.

Segundo Bass, o mais originario do aparelho psiquico ¢ o registro inconsciente das
marcas deixadas pela relagcao com o objeto e, portanto, um contato com a realidade no que tange
as experiéncias de satisfacao e de prazer, mas também de dor. Porém, elas s6 ganham peso na
realidade psiquica se forem transformadas em representagdes e, assim, engendram processos
de diferenciagdo. Mas a a¢do da Recusa impede que sejam evocadas, de tal modo que faz
parecer que nunca ocorreram. Apesar de terem deixado um rastro, a defesa busca neutralizar
seu impacto afetivo.

Para o autor, a experiéncia de satisfacdo se da por meio de um encontro com o objeto a
partir da experiéncia de excitagdo. Isto para Bass ¢ fundamental: destacar que o que inaugura o
Principio de Prazer ¢ a propria experiéncia de prazer, erégena e sexual, que desestabiliza o
aparelho psiquico e deixa sua marca.

Entdo, o que Bass resgata ¢ que a realizacao alucinatoria do desejo se apoia justamente
nestas marcas deixadas no psiquismo a partir do encontro com o objeto e com sua diferenca.
Deste modo, reproduz o prazer da experiéncia anterior, porém, como se tivesse sido produzida
pelo proprio psiquismo, ndo admitindo o papel do objeto nesta experiéncia. Bass destaca que,
antes de ser repudiada, a diferenca ¢ registrada no psiquismo, uma vez que no processo de
alucinacdo sdo reinvestidas energeticamente as marcas antigas da experiéncia de satisfagao,
porém faz as memorias equivalerem a novas percepcoes e gera a ilusdo de ter criado o que foi,
antes de tudo, encontrado. Vemos assim como a alucinacdo positiva faz parecer real, externo e
novo um estimulo que vem de dentro, é antigo e virtual. E como se o psiquismo ndo pudesse
distinguir a presenga de um objeto e um holograma do objeto, o que permite ao bebé o alivio
temporario das tensdes enquanto a mae nao chega.

Em nota de rodapé do texto de 1911, Freud firma que um bebé que vivesse apenas no
Principio do Prazer ndo sobreviveria se ndo pudesse contar com os cuidados de um objeto

contingente.

A utilizacdo de uma ficg@o como essa se justifica, porém, pela observacao de
que o bebé, se considerarmos igualmente o cuidado materno, quase que realiza
um sistema psiquico deste tipo. Ele provavelmente alucina o atendimento de
suas necessidades internas, revela seu desprazer com o estimulo crescente ¢ a
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auséncia de satisfacdo, através da descarga motora dos gritos e esperneio, ¢
entdo experimenta a satisfacao alucinada. (FREUD, 2010 [1911], p.112)

Assim, ¢ por ignorar a dependéncia do objeto que o bebé vive a ilusdo de ter criado o
objeto via alucinagdo, o que sustenta a fantasia onipotente. Trata-se, para Bass, de uma
dimensdo do narcisismo primario, uma ligagdo libidinal entre eu e outro, antes que eu e outro
possam ter se diferenciado e se representado.

Freud neste texto refere-se a um Eu-prazer ¢ um Eu-realidade, revelando-nos as duas
tendéncias opostas dessa instancia psiquica. Bass desdobrara esta colocagao afirmando que o
aparelho psiquico se desenvolve em duas dire¢cdes: uma nao narcisista e outra narcisista. A
primeira dimensao registra a experiéncia de satisfacdo advinda do encontro com o objeto, assim
como o estimulo doloroso, enquanto na vertente narcisista se elide ndo apenas a distingao entre
o prazer da satisfacdo e o da alucinagao (o que produz a ilusao de autossuficiéncia), mas também
se elimina o tempo de espera, o aumento de tensdo e a dor. Prossegue-se na mesma nota de

rodapé de Freud:

Nao o verei como retificagdo, mas como desenvolvimento do esquema em
questdo, se forem exigidos, para um sistema que vive de acordo com o
principio do prazer, dispositivos mediante os quais ele possa furtar-se aos
estimulos da realidade. Esses dispositivos sdo apenas o correlato da
“repressdo”, que trata estimulos internos de desprazer como se fossem
externos, ou seja, coloca-os no mundo exterior. (FREUD, 2010 [1911], p. 112)

Portanto, o psiquismo imaturo da crianga se defende do desprazer, da dor e das elevagoes
da tensdo, enquanto os cuidados maternos, como afirma Freud, garantem a sobrevivéncia do
bebé, que gradualmente vai se familiarizando com o Principio de Realidade. O que Freud chama
de “repressao” neste paragrafo seria a descri¢ao de Bass do que ele chama Primary Disavowal.
O autor propoe a nogao de que o narcisismo primario € o campo da indiferenciagdo, onde ainda
ndo se configurou a diferenga entre mundo interno e mundo externo, onde a ilusdo de ter criado
0 seio se d4 em um momento em que o bebé ndo distingue que € por acdo do objeto que ele
obtém prazer e satisfagdo. Esta serd a base para o autoerotismo, quando o bebé chupa o proprio
dedo em substitui¢do ao seio, reinvestindo a memoria de prazer e equiparando-a com uma
percepcao.

O narcisismo secundario, para Bass, ¢ o campo da ndo diferenciagdo, ou seja, do
apagamento das diferengas por a¢ao da Recusa. Neste contexto, o psiquismo se protege da
realidade e encontra uma forma de ndo admitir a dependéncia do objeto, quando ja foi possivel

se distinguir deste. O paradoxo, afirma o autor, ¢ de que, para que seja recusada a representacao
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da diferenca, ela deve ter sido registrada. Para este autor, a atitude dividida deste mecanismo
de defesa ¢ entre o reconhecimento ¢ a Recusa da realidade registrada; assim como no fetiche,
o sujeito se defende da angustia de castragdo porque registrou a diferenca sexual.

Bass (2000) relaciona o narcisismo a Recusa e afirma que este aspecto esta presente em
todas as formas de subjetivacdo. Os pensamentos magicos, por exemplo, se baseiam na crenga
de que se pode realizar os desejos imaginando e funcionam segundo a mesma logica da
alucinacdo, quando o bebé, que ndo precisa fazer algo para encontrar a satisfagdo, vive a
onipoténcia de se crer o gerador do proprio prazer e de livrar-se da angustia. Cabe aqui ressaltar,
porém, que esta ilusdo de onipoténcia do bebé ¢ essencial no inicio da vida, pois o aparelho
psiquico infantil imaturo ndo tem condi¢des de suportar grandes cotas de desprazer. Ogden
(2010) destaca o papel da mae’’, que oferece holding e garante a continuidade do ser do bebé
ao protegé-lo dos efeitos do tempo, uma alteridade com que o bebé ndo tem condi¢des de lidar,
permitindo a seu filho seguir seu proprio ritmo de sono, de fome, de movimentos, entre outros.

Segundo Winnicott, quando a crianca olha para a mae e vé em seu rosto as angustias
dela, o bebé ndo se v€, mas organiza um processo defensivo que examina o rosto da mae,
prevendo que ele logo se desfigurara. Ensaiando a voz de um bebé, o autor escreve: “Na
verdade, protejo-me de ndo ver o que ali ndo estd para ser visto [...]” (WINNICOTT, 1975
[1967], p. 157). Neste sentido, compreendemos que ¢ a castragdo da mae suficientemente boa
que lhe permite ter abstinéncia para se deixar apagar e ndo deixar transparecer em seu olhar as
suas proprias necessidades, e sim, as de seu filho. Podemos dizer entdo que a mae ¢ cimplice,
em certa medida, da a¢do da Primary Disavowal, que se revela um mecanismo de defesa

fundamental no inicio da vida.

3.2.2 Primary Disavowal

Ja abordamos de que modo a alucinag@o positiva pode fazer parecer presente um objeto
que esta ausente. Agora, abordaremos o modelo da alucinag@o negativa tomado por Bass para

explicar como opera o que ele chamou Primary Disavowal.

37 Winnicott chama de preocupagdo materna primaria (1956) um estado de mente que a mie assume
quando se identifica com seu bebé e assim pode prover-lhe os cuidados necessarios. Como um estado
organizado de doenga mental, trata-se um periodo transitorio, que dura os primeiros meses de vida do
bebé, quando este depende absolutamente de sua mae. Para oferecer holding a seu bebé, a mae apaga
sua propria alteridade, temporariamente.
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Se a alucinacdo positiva investe um registro de prazer produzindo a equivaléncia entre
percepcao e memdria, a alucinacdo negativa atua como repudio do registro de uma percepcao
que seria capaz de elevar a tensdo do psiquismo. Assim como o que foi explicitado até entdo
quanto a acdo da Recusa, a alucinagdo negativa ndo apaga a representagdo potencialmente
traumadtica, mas evita que ela seja reinvestida, direcionando a energia psiquica para um foco
concorrente. Nao apenas o aparelho psiquico se impede de lembrar, mas também impede que a
impressao engendre os processos de diferenciacdo que deveriam ter ocorrido a partir da
experiéncia, o que difere a Recusa de uma amnésia. Nao € que o paciente ndo se recorde, mas,
para ele, isto nunca aconteceu.

Freud (1950 [1895]) destaca que o registro de uma experiéncia dolorosa pode ser
reinvestido tanto quanto o do prazer, uma vez que ambas sdo de tal intensidade que deixam o
caminho a seus registros facilitado. Portanto, ao direcionar a energia psiquica para a realiza¢ao
alucinatoria do desejo, o psiquismo evita que a energia se ligue aquela potencialmente
traumatica. Neste processo, o registro de desprazer ¢ substituido por imagens alucinadas de
gratificacdo. Do mesmo modo opera o fetiche, dando destaque a representacdo anterior a
descoberta da diferenca sexual e evitando entrar em contato com a percepg¢ao perturbadora. Eis

a afirmagdo de Freud:

E mais dificil explicar a defesa priméria ou recalcamento®® — o fato de a
imagem mnémica hostil ser regularmente abandonada o mais depressa
possivel por sua catexia. Apesar disso, a explicagdo deve estar no fato de que
as experiéncias primarias da dor foram eliminadas pela defesa reflexa. A
apari¢do de outro objeto, em lugar do hostil, foi o sinal para o fato de que a
experiéncia da dor estava terminando, e o sistema W, pensando

biologicamente, procura reproduzir o estado de ¥* que assinalou a cessagdo
da dor. (FREUD, 1950 [1895], p. 374)

Este processo corresponde, para Bass, a descrigao da Primary Disavowal. A alucinagao
negativa ndo evita, portanto, que a experiéncia dolorosa seja registrada no aparelho psiquico,
mas ela impede que esta marca seja investida energeticamente. Desta forma, torna-se mais real
para o sujeito o traco mnémico de memoria que estda muito investido do que o da nova
percepcao.

Bass retoma as proposi¢cdes de Freud quanto a teoria da angustia, permitindo notar

novamente o carater paradoxal da Recusa em seu aspecto defensivo. Voltando a imagem de um

38 Neste trecho, Freud usa o termo “recalcamento”, mas no paragrafo anterior ele se expressa assim: “Eis
aqui a atracdo de desejo primaria ¢ a defesa [repudio] primaria” (FREUD, 1950 [1985]), p. 374).
3% Este simbolo equivale ao sistema de neurdnios impermeaveis.
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bebé faminto, apesar da alucinagdo produzida pelo psiquismo do bebé, a fome persiste e eleva
a tensdo no aparelho psiquico, o que desperta a angustia sinal, que anuncia o risco de perigo.
Quando o bebé ¢ capaz de perceber que € um objeto externo e real que poe fim a elevagao da
tensao, o medo do perigo ¢ substituido pelo da perda do objeto que poria fim ao perigo. Do
mesmo modo, a percepcao do objeto que causa o alivio cria a ilusdo de que esta tudo bem, desde
que se possa constatar a presenca do objeto. E o que Freud descreveu no trecho citado: a
percepgao da representacao do objeto que cessa a dor € associada ao fim da ameaga de trauma.
Deste modo, a alucinac¢ao pode evocar a imagem da mae mesmo em sua auséncia, acalmando
0 bebé e livrando-o da angustia.

Bass estabelece uma comparacao entre o Primary Disavowal e o fetichismo, que nio
esta presente na obra de Freud: se o objeto que representa concretamente o falo da mae puder
estar presente, a angustia de castragdo ¢ afastada. Assim, entendemos também o paralelo entre
o fetichismo e a concretude de certos pacientes, em que a percepcao positiva de um objeto
concreto alivia a angustia devido a equivaléncia entre fantasia e percepcao, que confere valor
falico ao fetiche. Porém, a alucinagdo serve apenas para mitigar a angustia; ela ndo elimina a
fome, assim como o fetiche ndo elimina a anglstia de castragdo — apenas a afasta
temporariamente.

Portanto, a Primary Disavowal ¢ um mecanismo de defesa que protege o psiquismo
incipiente de um bebé daqueles estimulos que ele ndo tem condi¢des de administrar por meio
de uma acdo especifica, de modo que a alucinag@o permite a descarga parcial e a diminui¢do da
tensdo no psiquismo. E necessario que gradualmente a realidade desprazerosa possa ser
investida, permitindo que a experiéncia potencialmente traumatica seja acolhida (em oposigao
a repudiada) pelo psiquismo e o sujeito possa tomar alguma providéncia. Ou seja, ndo basta a
percepcdo da mie, e sim, a agdo de um objeto que possa desempenhar as fungdes maternas*’.

Esta leitura de Bass da acdo da Recusa sobre a anglstia me faz pensar na estratégia de
uma avestruz que enfia sua cabeca no buraco para ndo morrer de medo, protegendo seu débil
coragdo da intensidade daquilo que a estd ameacando, mas deixando todo seu corpo exposto ao
perigo. Nas palavras de Bass, “seeing is believing”*! é o coroldrio do funcionamento dos sonhos
e da Recusa. Em portugués, parece-me que caberia o famoso ditado: “O que os olhos ndo veem
0 coragdo nao sente”. Ocorre que as criangas pequenas muitas vezes sO sabem se defender

fechando os olhos de tanto pavor. Falamos entdo de pacientes que tém medo de sentir medo.

40'Se 0 bebé s6 se acalma na presenca do objeto concreto “sua mée” e ndo pode metaforizar os cuidados
maternos e transferi-los para outras pessoas, o objeto se torna insubstituivel.
' No portugués livre, “ver é crer”.
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O Principio de Realidade, que alerta para o fato de que se livrar da angustia ndo ¢
suficiente para a sobrevivéncia, ¢ posto fora de funcionamento neste processo defensivo que
suspende a fun¢do de julgamento e do teste de realidade. Livrar-se da angustia por meio da
Recusa evita que a tensao do aparelho psiquico se eleve mais do que o suportavel, porém, deixa
inoperante a fungao de alerta antitraumatico do psiquismo contra ameagas, € assim o deixa ainda
mais propenso ao risco de ser tomado de surpresa, sem poder se proteger.

Entendemos entdo como opera a alucinacao negativa na Recusa do fetichismo: ela apaga
o efeito da representagdo interna e a faz equivaler a uma percep¢ao, de modo que a nao
diferenciacio entre os sexos tem valor psiquico de realidade*’. A crenca no primado do falo
oculta assim a diferenga sexual percebida e se torna psiquicamente mais real do que qualquer
experiéncia que possa desmenti-la: “A Recusa primaria descreve o modo pelo qual a alucinagao
negativa faz o aparente, ilusorio repudio do registro da diferenca sexual parecer real” (BASS,
2000, p. 32)*. Neste sentido, para Bass, ha a primeira Recusa entre a admissdo e ndo admissdo
da diferenca sexual, e a segunda Recusa entre a fantasia da mulher castrada e a fantasia da

mulher falica.

3.2.3 O paciente concreto

Em seu livro, Bass da destaque a concretude de certos pacientes como expressdao da
Recusa, que causa algum prejuizo ao senso de realidade. A funcao simbdlica destes pacientes
esta comprometida, assim como nos fetichistas, e eles se defendem dos processos de
diferenciag¢do porquanto ameagam sua estabilidade psiquica.

Trata-se de uma categoria de pacientes que procura analise e ndo se beneficia dela, pois
resistem a interpretacdo, uma vez que se defendem da construcao de sentidos e significados. A
formulacao de questdes sobre si mesmos ndo € o que lhes interessa na analise, e sim, o0 uso que
podem fazer do setting, da andlise ou da figura do analista como um objeto de fetiche que lhe
oferece alguma possibilidade de alivio e de descarga. Por isto, ndo abandonam as anélises,

tampouco obtém progressos, pois se defendem da transformagao que a analise pode gerar.

42 Voltando ao exemplo da avestruz, o que é real é a escuriddo do buraco onde ela enfiou a cabega, pois
¢ s0 isso o que ela vé.

# No original: “Primary disavowal describes the way in which negative hallucination makes the
apparent, illusory repudiation of registered sexual difference seem real” (BASS, 2000, p. 32).
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Segundo a descrigao de Bass, da alucinag@o negativa na Recusa, os pacientes concretos
tratam aquilo que vem de dentro como se fosse algo vindo de fora**, fazendo equivaléncias
entre percepcoes € memorias. Sao pacientes que sabem das diferencas inerentes ao viver, mas
nao as deixam ter valor em seu psiquismo, por serem consideradas perigosas. A diferenca os
ameaga, pois ndo t€m tolerancia a elevacgao das tensdes no aparelho, e precisam logo descarrega-
las para evitar um transbordamento.

Para o paciente concreto, nao poder constatar a presenga do objeto que aplaca a angustia
implica uma auséncia desastrosa, assim como uma crianca pequena demais precisa ver a mae
para saber que ela ainda existe e esta presente, pois ndo pode ainda construir internamente uma
representacdo da mesma, tampouco pode transferir a outros objetos esta representacdo. Isto
porque os processos de simbolizacdo estdo comprometidos no paciente concreto — seeing is
believing. Uma coisa ndo pode ter mais de um significado, as representagdes sdo estanques
como signos e ndo admitem interpretagdes. A concretude segue o modelo do fetichismo, uma
vez que o fetiche equivale ao pénis materno. A equagdo simbolica ¢ que caracteriza o
funcionamento dos pacientes concretos, nao se podendo desenvolver a possibilidade de fazer
de conta e de metaforizar.

Por isso, Bass enfatiza que o modelo da interpretagdo simbdlica nao ¢ adequado para
lidar com a Recusa. Interpretar simbolicamente um sintoma faz sentido apenas para o processo
de repressao, quando uma coisa representa a outra, onde o presente representa o passado. Para
a formagdo inconsciente derivada da Recusa, a interpretacdo simbodlica ndo apenas pode ser
uma interven¢do ineficiente como também indigerivel para o paciente, que ndo pode
compreendé-la e se defende do aumento de tensao que ela causa.

O personagem Sheldon Cooper, do seriado The Big Bang Theory (Warner, 2007),
permite vislumbrar este modo de funcionamento psiquico. Ele ¢ um génio nas Ciéncias Exatas,
mas tem muita dificuldade de se relacionar com os outros, pois ndo € capaz de interpretar: nao
¢ capaz de realizar dedugdes sobre o comportamento social, ndo entende piadas e leva ao pé da
letra tudo o lhe dizem. Ele recusa a imprevisibilidade do comportamento humano e nao
consegue apreender os sentidos implicitos no que as pessoas dizem, devido a sua concretude.

Este exemplo, guardadas as proporcdes, ilustra as dificuldades de comunicacdo que

encontramos nestes atendimentos e a rigidez do psiquismo do paciente. Frequentemente, as

# Para distinguir a Recusa da paranoia, ¢ importante resgatar que a persecutoriedade ¢ fruto da
instauragdo dos limites e da diferenciacdo entre eu e ndo-eu, o que desperta a angustia e possibilita a
projecdo, uma vez que foi desenhado um “fora” e um “dentro”. Na Recusa, a suspensdo do teste de
realidade elimina a funcdo deste limite que distingue eu e ndo-eu, e a angulstia ¢ evitada por meio de
uma tentativa de apagar esta diferenciagdo ja realizada.
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explicagdes que os amigos oferecem a Sheldon sobre o comportamento humano nao conseguem
criar aberturas no modo de pensar dele, uma vez que ele as toma como regras tao rigidas quanto
crengas. Do mesmo modo, o paciente concreto usa a analise para se defender da emergéncia da
angustia, e ndo para deixar-se transformar pela relagdo com o analista.

Devido a Recusa, o paciente concreto usa a associacao livre como mera apresentacao de
ideias com funcao de descarga da angustia. Por meio do funcionamento alucinatério em que
memorias equivalem a percepgdes, o paciente obtém alivio, convencendo-se de que estd
pensando e produzindo ideias, quando na verdade estd apenas reinvestindo representagdes
antigas sem poder estabelecer relagdes entre as impressdes do objeto. Acompanhemos a citagao

de Freud®:

E provavel que o pensar fosse originalmente inconsciente, na medida em que
ultrapassava simples apresentagdes ideativas e era dirigido para as relagdes
entre impressdes de objetos, e que ndo adquiriu outras qualidades perceptiveis
a consciéncia até haver-se ligado a residuos verbais. (FREUD, 2006 [1911],
p. 240)

A possibilidade de estabelecer relacdes entre impressdes esta suspensa pela Recusa, e
por isso consideramos que ela impede o pensamento. Poderiamos dizer que o paciente concreto
esta sonhando acordado, como afirma Bass, no sentido de que esta se valendo de um processo
de alucinagdo em plena vida de vigilia. Porém, € justamente a funcdo elaborativa e
representativa do sonho e do pensar inconsciente que estd inoperante no paciente concreto.

Por meio da comparagdo entre impressoes do objeto, o pensar inconsciente permite a
atuacdo do teste da realidade e a tolerancia de um aumento da tensdo no psiquismo, o que, para
0s pacientes concretos, € uma enorme ameaca, por 1Sso nao vao para analise para pensar, mas
para confirmar suas convicgdes. Isto aparece muito claramente na transferéncia, quando o
paciente busca comprovar suas crencgas e fazer o analista equivaler sua fantasia, ndo admitindo
a realidade do vinculo transferencial que porta a diferenca, o afeto e a ligacdo. A concretude
ilustra muito bem a a¢do da Recusa, que nao opera apagando o registro da diferenca, mas atua
sobre sua possibilidade de representagdo e significacdo, ou seja, sobre o impacto afetivo da

diferenca.

% Na tradugio oferecida pela Companhia da Letras, consta o seguinte: “E provéavel que o pensar fosse
originalmente inconsciente, na medida em que se elevou acima do mero imaginar ¢ se voltou para as
relacdes entre as impressdes de objetos, e apenas através da ligagdo a residuos verbais tenha adquirido
novas qualidades, perceptiveis para a consciéncia. ” (FREUD, 2010 [1911], p.114)
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Bass afirma que, “Enquanto uma defesa, a concretude torna claro que ndo existe a
possibilidade de alivio da tensdo da diferenciagdo. Todo novo momento renova a ameaga pelo
simples motivo de que o tempo implica a possibilidade de mudanga” (BASS, 2000, p. 35)*. O
psiquismo pode encontrar, por meio da Recusa, formas de descarregar a tensdo oriunda dos
processos de diferenciacdo, mas ndo pode livrar-se da origem desta condi¢do, uma vez que o
proprio passar do tempo demarca as diferengas de antes e de depois, ininterruptamente.

Em termos de técnica, Bass oferece a importante contribuicao de que, para trabalhar
com a Recusa, ¢ importante compreender o processo de defesa e ndo, apenas o conteudo de
uma fantasia. Propde que o analista deva oferecer uma interpretagdo em processo para seu
paciente, em uma atitude interrogadora que lhe pergunte se obtém algum alivio ao manter tais
crencas e convic¢des e qual perigo ¢ afastado por tal defesa. Segundo o autor, “A atitude
interrogadora do analista ¢ importante. Ela implica uma investigagdo em processo sobre a
realizacdo do desejo operando no momento, ndo uma interpretagdo de significado em uma
situagdo simbolica estruturada” (BASS, 2000, p. 36)*’. Para o autor, esta ¢ uma abordagem
recomendada também para abordar os enactments (atuagdes), que, assim como as passagens ao
ato, também podem ser manifestacdes da Recusa, que visam a concretizar a identidade entre

fantasias e percepgdes.

3.2.4 Filme Blue Jasmine, de Woody Allen (Perdido Productions; Gravier Productions,
2013)

A personagem principal do filme de Woody Allen (Perdido Productions; Gravier
Productions, 2013), Jasmine, sempre me intrigou. Fiquei muito impactada com a descricdo que
os outros personagens fazem dela, dizendo que, quando algo vai mal, ela prefere olhar para o
outro lado. Ora, se o recalque também promove a defesa de uma representagao incomoda, o que
nesta atitude evidenciaria o efeito de uma Recusa? Os aportes de Bass permitirdo fazer uma

leitura sobre o processo alucinatério nesta personagem, manifestando-se ndo apenas nas

46 No original: “As a defense, concreteness makes it clear that there is no such possible relief from the
tension of differentiation. Every new moment renew the threat for the simple reason that time itself
implies possible change” (BASS, 2000, p. 35).

47 No original: “The analyst’s questioning attitude is important. It implies a processive investigation of
wish fulfillment operating in the moment, not an interpretation of meaning in a symbolically structured
situation” (BASS, 2000, p. 36).
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situacdes em que ela fala sozinha, mas também por meio de suas atuagdes e passagens ao ato
para livrar-se da angustia.

O filme de Woody Allen segue a sequéncia de cenas que ele, como diretor, escolhe
apresentar, revelando-nos pequenos dados muito importantes no meio de tanta encenagao
dramatica dos personagens, ficando dificil estabelecer as conexdes. Eis o toque do diretor de
nos fazer sentir de algum modo uma transferéncia com o filme, que parece reproduzir o efeito
da Recusa de suspender o teste de realidade e a capacidade de chegar a conclusdes.

Jasmine ¢ a esposa de um magnata que deu um golpe milionario no mercado financeiro,
em seus amigos e inclusive em sua cunhada. Ele € preso e se suicida na cadeia. O filho do casal
rompe relagdes com ambos, € Jasmine se v€ sem dinheiro, sem circulo social e sem referéncias,
o que a deixa absolutamente desorganizada psiquicamente. Ela ¢ encontrada falando sozinha
na rua. Apds a internacao de Jasmine em um hospital psiquiatrico, sua irma, que tem uma
condi¢do financeira muito mais humilde e leva um estilo de vida absolutamente distinto e
desqualificado por Jasmine, acolhe-a em sua casa e circulo social.

O contato com a irma revela-se um forte encontro com seus avessos € com seu passado,
uma verdadeira experiéncia de Unheimliche, seu estranho familiar. As duas haviam sido
adotadas por casais biologicos diferentes. A narrativa do romance familiar € que Jasmine tinha
genes melhores e por isso a mae adotiva a preferia e tratava mal Ginger, que saira de casa logo
que pode.

Com dificuldade de encarar a nova realidade, Jasmine até tenta trabalhar por um periodo
como secretdria de dentista, mas ¢ alvo de assédio sexual no trabalho e pede demissdo. Parece-
nos que o que desperta real desespero na personagem ¢ ter de aceitar um emprego como o da
irma (empacotadora no caixa do supermercado), uma vez que Jasmine nao tem diploma. Isto ¢
inadmissivel para ela, pois escancararia a semelhanca entre as duas irmas, e isto para a
protagonista era da ordem do impensavel. Ela ativa entdo seu plano infalivel, que sibila
constantemente a sua irma: “Por que ndo arranja um cara decente, que te tire dessa situagao?”.

Jasmine, com seus recursos teatrais ¢ com muita mentira, monta uma série de cenarios
e tramas, convencendo-se de que recuperou a vida de antes: fica noiva de um homem
proeminente, e entdo imagina que vai morar em uma casa maravilhosa e frequentar lugares com
pessoas muito influentes. Apesar de toda a perturbagdo mental da personagem se evidenciar
durante o filme, seu sofrimento psiquico se revela na cena em que ela chora, logo apos ter
recebido o primeiro telefonema deste futuro noivo, a quem conseguiu fascinar, seduzir e
enganar. Parece ser seu choro mais sincero, mais proximo de sua realidade psiquica, que poderia

ser traduzido como o alivio oferecido pela crenga de ter novamente conseguido se livrar da
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angustia de viver uma vida como a da irma, ou ainda, o “ufa” de quem acha que escapou da
castracao.

Nota-se a expressao da defesa maniaca da personagem, que oculta o vazio de sua vida.
E por meio de solu¢des magicas que ela procura evitar a realidade. Os homens na vida de
Jasmine parecem ser como fetiches: aplacam uma angustia enorme de ndo ser ninguém e lhe
oferecem uma vida tdo fascinante e sedutora que lhe permite desviar os olhos do buraco interno
que a habita. Defende-se de encarar que ¢ na verdade Janette (seu nome original), sem ninguém
no mundo, nem mesmo um diploma. Neste sentido, ela ¢ igualzinha a sua irma: 6rfa na vida.

O engodo ¢ que ela usa uma série de recursos que obteve na vida, como aprender a falar
linguas e viajar por paises, para se fazer passar por uma pessoa que nao €. Vemos como ela
seduz o futuro noivo usando o artificio do “seeing is believing”. E verdade, por exemplo, que
Jasmine tinha muito bom gosto para decorar apartamentos, por ter ja mobiliado vérias de suas
residéncias, mas isso ndo a tornava uma arquiteta ou uma decoradora, como afirmava que era.
Ela s6 havia tido acesso a tudo por meio do ex-marido, mas sabia recitar as palavras certas para
iludir o homem que a interessasse.

Vale notar este padrdo inclusive nos didlogos que Jasmine estabelece com todos os
personagens, respondendo uma pergunta com outra, com um elogio, com uma critica feroz ou
qualquer outro artificio que desvia o olhar do interlocutor de suas falhas e faltas. Finalmente,
Ginger interroga Jasmine sobre suas mentiras, € ela retruca com uma interessante interrogagao:
“Mas, se meu humor, minhas ideias e meus sentimentos sdo sinceros, nao ¢ isso que eu sou?”.
E logico que, assim como o paciente concreto, a exclamagio de Jasmine ¢ apenas uma defesa,
e nao, uma formulagdo-fruto de uma reflexdo. Mas, a nds, analistas, pode ser uma pergunta
interessante. E disso que somos feitos?

A perspectiva de Bass sobre a Recusa permite refletir que, quando memorias ndo se
distinguem de percepcdes, ndo podemos considerar que estamos sendo verdadeiros conosco.
Este mecanismo de defesa invalida todo o carater historico dessas representagdes e as relacdes
entre si. A realidade psiquica ndo estd sendo admitida.

A verdadeira realidade psiquica de Jasmine ¢ o tempo todo ocultada de si mesma,
usando das excitagdes e dos anestésicos (psicotropicos e bebida alcodlica) para acalmar sua
angustia e para mascarar uma identidade, como se pudesse, por meio da alucinag¢dao negativa,
apagar o conflito e vesti-lo com as roupas sedutoras do fetiche, vendendo-o como realidade.
Quando o passado de Jasmine ¢ descoberto pelo noivo, tudo vai por dgua abaixo, € a

personagem mergulha novamente em uma intensa desorganizagdo psiquica. Ela se senta no
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banco da rua e comeca a falar sozinha, narrando a emblematica cena de quando conhecera seu
primeiro marido.

Esta cena ¢ evocada diversas vezes durante o filme, momentos quando vemos Jasmine
descolar da realidade ¢ comecar a falar sozinha. Ela diz, com encantamento: “Ele foi
arrebatador, perdi o chdo. Blue Moon era a musica que estava tocando”. Podemos considerar
que se trata de um processo alucinatorio, em que a personagem superinveste energia psiquica
nestas representacoes. Parece que ela esta nos narrando seu proprio conto de fadas, que promete
um final feliz, mas ela nunca chega a contar o final da histéria. A Recusa paralisa a cena na
musica Blue Moon (Billie Holiday, 1952), conservando a posi¢do subjetiva de Jasmine em um
momento magico, quando ela acreditou que seria salva de seu proprio pesadelo por um homem
encantador. Falar sozinha ¢ um sintoma da personagem que estara presente durante todo o filme,
0 que parece justamente ilustrar a dimensdo alucinatdria da apresentacao de ideias, e ndo um
processo de pensamento.

O que fica em questdo durante o filme ¢ se ela sabia da ilegalidade do trabalho do ex-
marido e de suas infidelidades. Como um apreés-coup, apenas quando o marido lhe diz que a
abandonard por uma jovenzinha ¢ que Jasmine faz valer psiquicamente tudo aquilo que sempre
soube: liga para o Federal Bureau Investigation (FBI)*® e o denuncia. Quando o conto de fadas
se torna uma humilhacao narcisica, ela usa a informagao registrada, a qual sempre fora mantida
psiquicamente como insignificante. A Recusa “Eu sei disso tudo, mas mesmo assim finjo que
nada disso tem importancia” ¢ suspensa, mas ndo podemos considerar que Jasmine de fato a
pensara ao tomar a decisdo de denuncia-lo. Foi uma atuacdo impulsiva, que visava a vingar-se
do marido, sem poder, no entanto, considerar as implica¢des que este ato teria para sua propria
vida. Vemos assim como o psiquismo continua atrofiado quando a defesa se torna inutil. O

trabalho de analise, portanto, ¢ também recuperar o tempo perdido de um psiquismo que, pela

acdo da Recusa, permaneceu tao imaturo quanto obsoleto.

48 Departamento Federal de Investigagdo, uma unidade de policia do Departamento de Justiga dos
Estados Unidos.
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3.3 RECUSA E DESMENTIDO

3.3.1 A confuséo de linguas

Ferenczi ¢ um autor cuja obra permite refletir ndo apenas sobre a técnica psicanalitica,
mas também sobre o aspecto da Recusa (Verleugnung) que se refere ao desmentido, o que
servird para nosso aprofundamento nos aspectos traumaticos e antitraumadticos deste
mecanismo.

Em seu texto Confusdo de lingua entre os adultos e crian¢a (1932), o autor propde
importantes reflexdes sobre o trauma a partir do abuso sexual de uma crianga, levando a uma
clivagem. Ferenczi propde a cena em que uma crianga brinca com o adulto a partir de sua
linguagem da ternura, enquanto o adulto produz a confusdo que caracteriza o abuso ¢ a violéncia
de quem responde ao infantil com a linguagem adulta da paixao.

Penso em um paralelo entre o abuso e a concretude da castracdo na perversdo. Se nesta
ultima situagdo a castracdo ¢ transmitida em sua concretude e violéncia, como a marca da
mutilagdo, parece-me que algo similar ocorre no abuso. A crianca expressa, no faz-de-conta de
sua brincadeira, suas tendéncias incestuosas edipicas nos moldes da sexualidade infantil,
enquanto o abusador as atua na concretude, produzindo a violéncia psiquica em questdo. A
diferenca entre a sexualidade infantil e a adulta, que € tdo organizadora do aparelho psiquico, ¢
desrespeitada pelo gesto do abusador, que langa a crianga para o campo da sexualidade genital,
com o qual ela ainda ndo tem condi¢des de lidar nem do qual pode se defender.

Ferenczi (2011 [1932]) esclarece que tais processos ndo ocorrem apenas nas cenas de
explicito abuso sexual, mas em qualquer situacdao de violéncia psiquica extrema ou ainda em
situagdes quando o adulto oferece um tipo de amor que a crianga nao deseja. Amor forgado ou
puni¢do exagerada geram estas consequéncias psiquicas que prendem a crianca a seu agressor,
como uma fixagdo, o que o autor chamou terrorismo do sofrimento. S3o situacdes nas quais a
criangca assume a responsabilidade pelo sofrimento psiquico dos outros. Compreendemos,
portanto, que ha diversas dindmicas familiares que podem se configurar como situacdes

abusivas. Segundo Ferenczi:

A par do amor apaixonado e das puni¢des passionais, existe um terceiro meio
de se prender uma crianga: € o terrorismo do sofrimento. As criancas sao
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obrigadas a resolver toda espécie de conflitos familiares, e carregam sobre
seus frageis ombros o fardo de todos os outros membros da familia.
(FERENCZI, 2011 [1932], p. 120)

3.3.2 O transe e a identificacio com o agressor

Ferenczi descreve o processo subjetivo decorrente do trauma em duas etapas: a primeira
¢ de um transe e a segunda ¢ a do desmentido, que € de fato o aspecto patogénico. Comegaremos

por abordar a primeira etapa:

Um exame detalhado dos processos de transe analitico ensina-nos que néo
existe choque, nem pavor, sem um anuncio de clivagem da personalidade. A
personalidade regride para uma beatitude pré-traumatica, procura tornar o
choque inexistente, o que ndo surpreendera nenhum analista. (FERENCZI,
2011 [1932], p. 119)

O transe que procura neutralizar o ocorrido pode ser compreendido como um dos efeitos
da Recusa. A semelhanga do funcionamento do fetiche, a cena é congelada a fim de restituir a
posi¢do subjetiva anterior ao trauma, como se nada tivesse acontecido. Neste sentido, defende
o psiquismo das dolorosas consequéncias do ocorrido, produzindo uma clivagem.

Segundo o autor, embora a crianga sinta repulsa pelo ato, ¢ inibida de protestar, porque
esta tomada pelo pavor e se sente indefesa diante da for¢a e da autoridade do adulto. Durante o
transe traumatico, ocorre a introjecao da figura do agressor, de modo que a relagdo com ele se
mantém na dimensao intrapsiquica. Deste modo, a crianga pode manter no registro da realidade
externa uma relagdo de ternura com o violentador, evitando desagrada-lo.

Esquecendo-se de si mesma, identifica-se com o agressor adivinhando seus desejos €
submetendo-se a sua vontade. Ferenczi destaca que o que foi introjetado ¢ o sentimento de culpa
do agressor, originando na crianga a necessidade de puni¢do. Assim, ela estaria dividida entre

uma parte inocente e outra culpada.

O que importa, de um ponto de vista cientifico, nesta observagao, é a hipdtese
de que a personalidade ainda fracamente desenvolvida reage ao brusco
desprazer, ndo pela defesa, mas pela identificacdo ansiosa e a introjecdo
daquele que a ameaca e a agride. SO agora compreendo por que os meus
pacientes se recusam, tdo obstinadamente, a seguir-me quando os aconselho a
reagir ao agravo sofrido com desprazer, como seria de se esperar, com 6dio
ou com defesa. (FERENCZI, 2011 [1932], p. 118)
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A parte que se identificou com o agressor amordacga a parte que quer protestar. Podemos
compreender que se trate também de um aspecto defensivo, pois protestar em uma situagdo de
perigo pode apresentar um risco: a crianga pensa que pode causar um novo trauma se provocar
0 agressor externo, assim como pode ativar o sadismo do agressor internalizado. A
personalidade decorrente de tal clivagem, para Ferenczi, ¢ formada majoritariamente por Id e
Supereu, muito marcada por relacdes sadomasoquistas. O Eu ndo ousa perder a protecdo do
Supereu, assim como uma crianga teme perder a prote¢ao materna e, por isso, se submete ao
sadismo.

A partir da formagdo da clivagem da personalidade da crianga, o verdadeiro self ¢é
mantido oculto e inoperante, tendo sido silenciado pelo trauma. A crianga ndo consegue mais
pensar em suas necessidades pessoais nem falar com a propria voz: ela se torna atenta as
necessidades dos que a violentam. De certo modo, podemos pensar que tal obediéncia cega
atende a crencga da crianga de que, se for boazinha, podera evitar causar um novo dano, ja que
ela se responsabiliza pelo ocorrido quando absorve a culpa do agressor.

E neste sentido que Ferenczi se refere ao sonho do bebé sabio, que aprende logo a falar
para poder cuidar da familia, e propde também a ideia de uma crianga que se torna psiquiatra

da familia, quando a crianga se torna muito sensivel as necessidades daqueles com que convive.

Neste caso, pode-se falar simplesmente, para opd-la a regressdo de que
falamos de habito, de progressdo traumatica (patologica) ou de prematuragéo
(patologica). Pensa-se nos frutos que ficaram maduros e saborosos depressa
demais, quando o bico de um passaro os fere, e na maturidade apressada de
um fruto bichado. (FERENCZI, 2011 [1932], p. 119)

Em ambos os casos, 0 amadurecimento precoce ndo ¢ saudavel e se deve as caréncias
do ambiente em que se desenvolve, a fim de manter a estabilidade do relacionamento entre eles,
na linguagem da ternura. Neste processo, a crianga passa a ficar cega e surda ao que se passa
em seu proprio mundo interno. Delineamos aqui uma Recusa da realidade psiquica decorrente
dos proprios excessos psiquicos do trauma, que ndo podem ser administradas pela crianga, antes
mesmo de ela ser desmentida por um adulto.

Segundo o Diciondrio do Pensamento de Sandor Ferenczi (KAHTUNI; SANCHES,
2009), o processo de clivagem pode ser comparado a autotomia, defesa presente em certos
animais que os faz mutilar uma parte de seu corpo que esteja trazendo sofrimento ao resto do
organismo, tal como um lagarto se desprende de seu rabo a fim de garantir sua sobrevivéncia.
Do mesmo modo, o movimento defensivo ¢ de livrar-se de uma parte do psiquismo que esta

experimentando demasiado desprazer e que pode comprometer o funcionamento do restante do
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aparelho psiquico. Na Medicina, compara-se as situa¢des quando ¢ inevitavel amputar uma
parte de um membro necrosado para poder salvar a vida de uma pessoa, protegendo-a de uma
infeccdo generalizada, por exemplo. Delineamos entao que € seguindo esta l6gica que a Recusa
atua como defesa diante de uma dor psiquica insuportavel, que poderia levar a um

transbordamento capaz de prejudicar todo o funcionamento mental.

3.3.3 O desmentido

E muito comum que se diga que a crianga imaginou o abuso ou que a mée da vitima
diga que nada ocorreu, muitas vezes se recusando a entrar em contato com o fato de ter um
conjuge abusador. O desmentido*® ocorre quando a vitima de uma violéncia confidencia para
alguém a experiéncia traumatica que viveu, mas este que a escuta nao oferece um testemunho
que legitime seu relato e ndo reconhece a importancia psiquica do ocorrido. Ha também
inimeras situagdes de violéncia psiquica extrema no ambito familiar ou ainda entre casais, em
que o agressor nao admite que impde uma relagao abusiva para o outro.

Quando a violéncia traumatica ndo ¢ reconhecida, a realidade psiquica da vitima ¢
desmentida, gerando um processo de invalidagcdo de qualquer tentativa de apropriacao pessoal
da experiéncia. Segundo Ferenczi (2011 [1932]), a consequéncia € que a criang¢a ndo confia
mais em seus sentidos e percepcdes subjetivas.

A proposicao de Ferenczi quanto ao desmentido vem nos dar uma compreensao sobre a
Recusa no aspecto intersubjetivo. Uma primeira Recusa foi delineada como processo defensivo
intrapsiquico contra a experiéncia traumatica, que contém por si s6 um excesso pulsional que,
com dificuldade, encontra caminhos representativos para ser elaborada. Assim, a atitude
psiquica daquele que desmente a vitima produz outra Recusa, que refor¢a a tendéncia da crianga
abusada de se culpar pelo ocorrido. Ao invalidar a narrativa da vitima, o senso de irrealidade a
faz pensar se imaginou ou, ainda, provocou tal situacdo. A questdo da autoridade estd muito
presente na perspectiva de Ferenczi, sendo muito temida pela crianca agredida. Se o adulto pode
reconhecer o ocorrido, oferece suporte para a crianca buscar elaborar a experiéncia traumatica,

assim como o analista oferece estas condi¢des para seu paciente.

4 Segundo o Diciondrio do Pensamento de Sandor Ferenczi (KAHTUNI; SANCHES, 2009), na obra
do autor ha muitas referéncias a “desmentido” relacionadas ao termo “negacdo”, embora o sentido de
desmentido corresponda de fato ao termo Verleugnung.
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Do contrario, diante do desmentido advindo da autoridade, a crianga nao pode admitir
para si mesma o que ocorreu, impedindo que as representacdes traumaticas se liguem a outras
e que circulem em uma trama de sentidos. A Recusa neste caso ndo impede a formagao das
marcas da violéncia no psiquismo, mas nao d4 permissdo para que sejam processadas. O
desmentido, portanto, impede que o sujeito possa tentar pensar o impensavel do trauma, que
permanece em estado cru no psiquismo, causando um extremo mal-estar, o qual o sujeito sequer
sabe de onde vem.

Em seu texto Andlise de criangas com adultos, Ferenczi (2011 [1931]) apresenta as
dificuldades clinicas que encontraremos no trabalho com o desmentido. O autor observa que
tais pacientes se colocavam na transferéncia de modo submisso e passivo, preservando a figura
do analista de qualquer critica. Diante da dificuldade de acessar o 6dio destes pacientes que tao
docilmente concordavam com tudo, Ferenczi propde tentar tatear o terreno para encontrar onde
estariam escondidos estes sentimentos, autorizando e incentivando os pacientes a expressarem
suas criticas ao analista.

Na relagdo analitica, a transferéncia, via compulsdo a repeticao, ocasionard de alguma
forma a reproducdo de um trauma e de desmentido no que diz respeito as falhas do analista. Se
estas sdo menosprezadas pelo analista e silenciadas, estabelece-se a cumplicidade com a Recusa
do paciente. Segundo Ferenczi (2011 [1931]), se o paciente se sente abandonado pelo analista,
passa a brincar sozinho e se fecha em seu mundo interno. Para tentar neutralizar o efeito da dor
do abandono, uma parte de sua personalidade cuida da outra como uma mae cuida de uma
crianga. Neste processo, denominado autoclivagem narcisica, uma parte da personalidade se
manifesta como resisténcia passiva diante das agressoes advindas do mundo externo, insensivel
e indiferente, enquanto a outra parte, que € sensivel aos acontecimentos afetivos, estad
gravemente ferida. Vemos assim a agcdo da Recusa mantendo a clivagem de um psiquismo que,
nas palavras de Ferenczi, sabe de tudo, mas nada sente, ou o corolario da Recusa enunciado por
Mannoni (1969): “Eu sei, mas mesmo assim...”.

De um lado, ha uma crianga mal acolhida, ferida e que sofre calada; quase nao dé sinais
de sua existéncia, preservada pela clivagem. De outro lado, o sujeito se revela como um
miniadulto, precocemente maduro, que se torna muito sensivel as necessidades dos outros, mas
ndo as proprias. A indiferenca e a insensibilidade sdo formas de ndo sentir a dor das feridas, e
aparecerao também na relagdo com o analista, quando, por vezes, custa ao paciente admitir a
intensidade afetiva do vinculo analitico. Estes pacientes ocultam até de si mesmos o 6dio que
sentem do analista e as formas como se sentem feridos por ele quando ele frustra suas

expectativas. Por vezes, o anseio do paciente de ser contemplado em suas demandas emocionais
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é tdo grande que leva a voracidade e a idealizagdo do analista. E comum, portanto, que os
pacientes se ressintam das faltas e das falhas do analista, mas ndo expressem o 6dio que sentem.

Entretanto, se o analista pode permitir que em analise se fale destes assuntos,
abandonando a postura hipdcrita que Ferenczi tanto critica, ele abre campo para que se
reconhega aquilo que na situagdo traumadtica ndo foi admitido: “Mas a capacidade de admitir
nossos erros € de renunciar a eles, a autorizag¢do das criticas, fazem-nos ganhar a confianga do
paciente. Essa confian¢a é algo que estabelece o contraste entre o presente e um passado
insuportavel e traumatogénico” (FERENCZI, 2011 [1932], p. 114). Neste sentido, o autor da
relevo a importancia de uma relagdo em que tudo o que foi silenciado pelo desmentido possa
ser expresso. Estd em jogo a possibilidade de confiar e de aceitar um vinculo de dependéncia e
vulnerabilidade afetiva.

Ora, se ¢ o “desmentido” dos fatos que os torna geradores de traumas, como entdo

trabalhar com o paciente que viveu a confusio de linguas?

3.3.4 Filme Confiar, de David Schwimmer (Trust, Millennium Films, 2010)

O filme Confiar, de David Schwimmer (Millennium Films, 2010), revela com precisdao
a delicadeza do manejo clinico com pacientes que foram traumatizados. O filme retrata a reagao
de um casal diante da descoberta de abuso sexual de sua filha. A adolescente ndo admite que
viveu um abuso sexual, sentindo-se, de certo modo, lisonjeada por ter tido uma relagao sexual
com um homem adulto, tal como o agressor lhe fez crer. Como um perverso enreda sua vitima,
o abusador langou mao de um desmentido que seduz a vitima a consentir com a relacdo sexual,
exercendo sobre ela um abuso psiquico, além do fisico.

No entanto, o pai da menina ndo se conforma e insistentemente confronta a filha com o
fato de ter sido abusada. Ele comeca uma cagada frenética contra o agressor, tomando todo o
espaco da familia com este assunto. E a raiva dele que ganha voz e esmaga a dela, como um
segundo abuso psiquico, daquele que violentamente desmente o desmentido e ndo respeita a
privacidade de sua filha.

E apenas no contato com uma profissional da saude que gradualmente a adolescente
pode contar sua versdo dos fatos e finalmente chegar a conclusdo de que foi abusada psiquica

e sexualmente. Neste momento, quando o transe e a acdo da Recusa sdo suspensos, a violéncia

do que ela viveu a invade com tal intensidade que s6 pode ser administrada gragas a contengao
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da profissional. Foi por meio de um vinculo confiavel que o trauma pode ser admitido, sentido
e pensado. Se a profissional a tivesse desmentido e nao estivesse disposta a ouvi-la e auxilia-la
a construir uma narrativa (respeitando sua verdade pessoal), este resultado nao teria sido
possivel. Assim, o filme Confiar permite vislumbrar como no atendimento ¢ imprescindivel

considerar que a Recusa tem uma dimensao intrapsiquica, além da intersubjetiva.

3.5 CONCLUSAO: TRAUMATICO E ANTITRAUMATICO NA RECUSA

Diversas vezes na vida o imponderavel se apresenta, ¢ perdemos todas as ilusdes de
controle e previsibilidade, sentindo-nos imersos em um caos, uma verdadeira bagunga. As
antigas certezas ja ndo servem mais, e € preciso enfrentar a desordem e esperar a poeira se
assentar, até que se possa ver as novas ligagdes se configurarem. Como uma onda que quase
nos afoga, os traumas da vida sobrecarregam com intensidades e tensdes e exigem que nosso
psiquismo administre estes excessos. Figueiredo (2008) recorda a nogao de trauma que Ferenczi
apresenta em Thalassa, fazendo referéncia a ideia de uma catastrofe que demanda organizagao
e movimento. Traumas fazem parte da vida e podem ser ocasido para o enriquecimento € a
sofisticacdo do aparelho psiquico ou podem empobrecé-lo e atrofié-lo.

Perda, diferenciagdo e separagdo sdo parte da vida pulsional. Se pudermos desenvolver
recursos para lidar com estas dores, que fazem parte dos movimentos do bebé tanto quanto dos
da mae, teremos mais possibilidades de enfrentar o desamparo, a violéncia e a vulnerabilidade,
que fazem parte de nossa condigdo humana. Neste sentido, ¢ importante o que Figueiredo
resgata: mesmo Winnicott d4 valor a falhas ambientais na hora e na dose certa, suportaveis e
superaveis, que apresentam a diferenca e a ruptura em um pano de fundo de continuidade.

O Principio de Esperanca de Figueiredo (2008), que abordamos no inicio deste capitulo,
ajuda a esbocar entdo qual seria a ocasido na qual a Recusa se tornaria um recurso emergencial
eficiente. Quando falha a funcdo do objeto, de apoiar o sujeito na superagdo de experiéncias
traumaticas, um psiquismo com poucos recursos faz apenas o que pode para se proteger de
experiéncias potencialmente traumadticas, livrando-se da intensidade das cargas, uma vez que
nao pode processa-las.

Todos os autores nos quais nos apoiamos neste capitulo consideraram estas duas

dimensdes do traumadtico destacadas — a vitalizante e a devastadora — e permitem vislumbrar
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um aspecto da Recusa com um proposito defensivo, mas que também participa da etiologia de
adoecimentos psiquicos.

Nas proposicoes de Alan Bass (2000), compreendemos que a Recusa atua como defesa
contra o potencial traumdtico de Eros, que ameaca a estabilidade econdémica do aparelho
psiquico, mas vemos como isto também leva ao enrijecimento da vida, uma vez que o paciente
concreto se defende de toda e qualquer mudanga. O processo defensivo nestes quadros acaba
por comprometer seriamente a possibilidade de articulacdo do campo simbolico e da relagdo
com a realidade, uma vez que o funcionamento “seeing is believing” os torna também incapazes
de lidar com situagdes mais complexas, sendo que a identidade entre percepcao € memoria €
uma solugdo insuficiente para lidar com os desafios da vida, como no campo dos
relacionamentos afetivos. A Recusa, portanto, protege o aparelho psiquico de choques de maior
intensidade do que sua capacidade de elaboragdo; no entanto, esta defesa também impede o
desenvolvimento desta mesma capacidade.

Na descricao de Ferenczi (2011 [1931]) sobre o desmentido, ndo apenas a crianga vive
o abandono de ter que lidar sozinha com a experiéncia traumatica, mas também ¢ atacada a
propria capacidade do sujeito de tentar pensar por si proprio, uma vez que o efeito da palavra
de autoridade do adulto que diz que “nada aconteceu” confere irrealidade a narrativa da vitima
sobre o trauma. A experiéncia vivida ndo pode ser pensada e ¢ mantida isolada no psiquismo,
a fim de evitar as consequéncias psiquicas das conclusdes afetivas sobre o evento traumatico.
Diante de situacdes impensaveis € sem suporte para conté-las, podemos esbogar que ¢
antitraumatico manter as representagdes em suspenso como se nada houvesse mesmo
acontecido.

Penso que ¢ isto o que acontece durante o estado de transe que segue o trauma, que
Ferenczi descreve no texto de 1932: assim como o fetiche procura impedir que se chegue as
conclusoes psiquicas da descoberta da diferenca sexual, o transe procura preservar uma posi¢ao
subjetiva pré-traumatica, sendo que a Recusa em sua funcao antitransitiva congela a cena no
momento anterior ao acontecido. Deste modo, o aparelho psiquico busca se preservar de uma
inundagao pulsional que ele ndo possui condigdes de drenar e elaborar.

Podemos observar como em situacdes de emergéncia ou de perigo algumas pessoas se
tornam extremamente pragmaticas, focando sua atencdo em medidas que possam afastar o
perigo, sem pensar nas consequéncias afetivas da situacdo, como o medo de morrer, de perder
alguém ou a sensagdo iminente de desamparo, uma vez que é prioritario salvar sua vida. E neste

sentido que podemos pensar que, na situacao de choque diante do abuso sexual, a crianga recusa
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o significado de tal evento, pois estd muito preocupada com o perigo de despertar a furia do
adulto e da autoridade que ele representa.

No entanto, apesar de buscar manter a estabilidade do psiquismo, a perturbagdo do
processo de representacdo forma um acumulo energético que nao encontra caminho de
escoamento, represamento ¢ drenagem e busca vias de descarga imediata, como nas passagens
ao ato e compulsdes. No Caso Jeanne, explorado no capitulo anterior, pudemos observar como
apaciente era tomada de surpresa por orgasmos muito constrangedores, sobre os quais ndo tinha
controle por falta de mediacdo simbolica de sua vida pulsional. A Recusa causa um curto-
circuito defensivo, mas, se o circuito ndo pode ser restaurado ou reconfigurado, deparamo-nos
novamente com um vazamento.

Assim, delineamos um aspecto traumatico e outro antitraumatico da Recusa. Podemos
pensar que, a semelhanga da fun¢do do falso self (como descrito por Winnicott — protetor do
verdadeiro self diante de um ambiente emocional invasivo), a clivagem resultante da Recusa
pode manter preservado (mas inoperante) o Principio de Esperanga. Em uma relagdo analitica,
poder-se-ia encontrar condigdes para que o trauma pudesse ser rememorado ¢ elaborado, desde
que se possa contar com o apoio de um vinculo de confianca.

Porém ha de se considerar que esta parte da personalidade que se mantém congelada e
paralisada no tempo do traumatico nao teve chances de se desenvolver; portanto, entendo que,
por tras de um bebé sabio, ha sempre um lado de muita imaturidade. Forma-se um self que nao
pode se expressar e se enriquecer por ndo ter tido experiéncias confidveis na relagdo com os
outros. Se o resultado da clivagem descrita por Ferenczi (2011 [1932]) ¢ de uma parte que tudo
sabe, mas nada sente, podemos compreender que a indiferenca e a insensibilidade produzidas
pela Recusa procuram evitar que se gere mais sofrimento psiquico, mas ndo impedem a
exposicdo a novos traumas. Se ndo podem aprender pela experiéncia, tornam-se pacientes que,
como descreveu Figueiredo (2008), tém um saber inttil e ingénuo, que ndo os protege.

A Recusa, entdo, instala-se em situagdes impensaveis, protegendo provisoriamente o
psiquismo, mas ainda sem poder diminuir o potencial traumatogénico. Portanto, a suspensdo
do efeito da Recusa trara desafios clinicos e dificuldades ao analista, pois sera possibilitado ao
paciente sofrer o que viveu, doer o que esté ferido, chorar o que ficou calado e movimentar o

que ficou paralisado. O paciente volta a se deparar com o medo de ser inundado por aquilo que
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ficou represado e resistira a analise, protegendo-se novamente do Trauma de Eros, ainda que

possa ter esperanca e evidéncias das fungdes antitraumaticas do analista’”.

9 No texto La Psychanalyse, Son Objet, Son Avenir (1975), Green descreve uma série de fungdes
antitraumaticas atribuidas ao analista.
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CAPITULO 4 — A RECUSA NA CLINICA

4.1 INTRODUCAO

Ao constatar que estava lidando com fendmenos para além do inconsciente recalcado,
as primeiras questoes que surgiram na minha experiéncia clinica foram: como eu converso com
este paciente e o que poderei oferecer para ele neste tratamento? Neste sentido, logo me deparei
com a importante dificuldade de comunicacdo que permeia estas situagdes clinicas. Sentia que
entre meu paciente e eu havia uma conversa de surdos, pois eu ndo conseguia juntar duas
palavras com sentido no meio do que eu ouvia, e sentia que o que eu timidamente tentava dizer
ao paciente caia em um abismo infértil. Sentia que minha escuta ndo estava servindo de nada,
e minha intervencdo, menos ainda. Eu identificava uma dificuldade de comunicagdo e de
exercer um pensamento clinico. Tratavam-se de casos onde a acting out (passagem ao ato) era
muito frequente e o sofrimento psiquico evidente, e eu me perguntava inclusive se o paciente
estava se colocando em situagdes de risco de vida. Deparei-me com uma forte sensagdao de
impoténcia. E, agora? O que a Psicandlise pode oferecer para estes pacientes?

Segundo Green (1987), é partir do nosso mito de referéncia®! que realizamos nosso
trabalho como psicanalistas, ou seja, fundamentamos nossa interven¢do com o paciente a partir
de uma série de conceitos, construgdes teoricas e autores com que dialogamos ao desenhar
nossa concepc¢ao de aparelho e de funcionamento psiquico, constituindo um dos eixos que
articulam o enquadre. Mas, apesar de nosso embasamento tedrico, ¢ apenas no encontro entre
paciente e analista que o objeto psicanalitico se apresenta realmente, quando a transferéncia e
a contratransferéncia atravessam totalmente nossa conduta. Deste modo, foi a posteriori que
pude organizar e sistematizar as reflexdes sobre as experiéncias clinicas que vivi, os desafios
que encontrei, as intervencgoes que realizei e os resultados que obtive. Neste processo, encontrei

ressonancia das minhas inquietagdes nas seguintes palavras de Green:

E cada vez mais frequente ver analistas interrogarem suas proprias reagoes
diante daquilo que lhes ¢ comunicado pelo paciente, e utilizar-se disso em suas
interpretagdes, ao lado de ou preferencialmente a analise de conteudo daquilo
que lhes é comunicado, pois o objetivo buscado pelo paciente é o efeito

31 “Conjunto historicamente articulado dos conceitos ordenadores do desenvolvimento hipotético da
crianga tal como a analise permite construir” (GREEN, 2017 [1987], p. 329).
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produzido por sua comunicacdo, mais que a transmissdo de um contetdo.
Penso que uma das principais contradi¢des encontradas hoje pela anélise ¢ a
necessidade — e a dificuldade — de fazer coexistir e harmonizar o cddigo
interpretativo saido da obra de Freud e da analise classica com aqueles
surgidos das contribui¢des da clinica e da teoria desses ultimos vinte anos,
ainda que esses ultimos nao formem um conjunto homogéneo de pensamento.
(GREEN, 2017 [1974], p. 73)

Green ndo afirma que o analista de hoje tenha uma escuta melhor do que o de décadas
atrds, mas que passou a ouvir coisas que antes eram inaudiveis, e estes novos sons pressionam
a Psicandlise a se rever. Esta dissertacdo sobre a Recusa se originou deste movimento de
transformagao da minha escuta.

Nos capitulos anteriores, situamos a Recusa como um mecanismo de defesa central,
amplo e estruturante, presente em todas as formas de subjetivacdo. Neste capitulo, escolhi
debrugar-me sobre alguns quadros clinicos que se apresentaram com maior frequéncia em meu
trajeto profissional — claro, sem esgotar todo o campo das manifestagdes clinicas da Recusa.
Tal abordagem permite a generalizacdo dos exemplos oferecidos nesta dissertagdo sem
desprezar a singularidade de cada caso, uma vez que destacaremos os efeitos caracteristicos
deste fendmeno, podendo circunscrever um padrdo de funcionamento. Enfatizo em meu relato
o sofrimento psiquico dos pacientes, as dificuldades que se apresentaram e o resultado das
intervengdes que foram realizadas.

Opto por destacar os seguintes efeitos da Recusa: a negacdo da realidade psiquica, a
suspensdo do julgamento, a paralisagdo do pensamento e a perturbagdo do processo perceptivo
e da fun¢do de representacdo. A meu ver, sdo estes 0s aspectos que mais se observam na clinica
e que trazem importantes implicagdes técnicas e tedricas. Em decorréncia da agdo psiquica da
Recusa, observamos o empobrecimento do mundo interno do paciente e de suas capacidades de
elaborar emocionalmente as experiéncias que vive, muitas vezes usando de enactment®
(atuacdo) e acting out (passagens ao ato) para reduzir a tensdo psiquica que se eleva, uma vez
que o paciente ndo encontra outra forma de lidar com os desafios da vida. Sintomas
psicossomaticos também sdo expressoes muito frequentes da descarga psiquica: colites,
calvicies, dermatites, enxaquecas, dores musculares, gastrites, entre outros.

Decorrente da Recusa, a negacdo da realidade psiquica promove a alienagdo do sujeito

em relacdo a seu mundo interno, muitas vezes em ruinas. A expressao do mundo interno do

52 Assim como na perversio, estes pacientes fazem uso da cena encarnada, o enactment, uma vez que 0s
recursos simbolicos tendem mais a concretude do que a representacdo. Abordamos este aspecto com
maior profundidade no Capitulo 1 desta dissertacao.
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paciente ¢ silenciada, até que, sem aviso e sem explica¢do, algo irrompe e traz um importante
mal-estar ao paciente: pesadelos recorrentes, insonias e ataques de ansiedade.

A interrogacao clinica que se coloca ¢ a da dificuldade de lidar com esta paralisacao dos
processos psiquicos causada pela Recusa, que interrompe a marcha do psiquismo no meio do
caminho e bloqueia o carater transitivo de ligacdo e de separacao que os encadeia. Assim, o que
esta pesquisa sobre a Recusa conclui ¢ que, para poder restaurar 0 movimento psiquico, sera
preciso retomar uma jornada, termo que Winnicott (1975 [1951]) utiliza ao se referir aos
fendmenos transicionais. Se a Recusa suspende a func¢ao do julgamento, um processo analogo
caracteriza a constru¢do da transicionalidade, que se da a meio do caminho entre a percepgao
objetiva e subjetiva dos objetos, em que nao se colocou ainda o teste de realidade.

Estabelecemos um paralelo entre os fendmenos transicionais ¢ a Recusa porquanto
ambos se caracterizam pela suspensdo do teste de realidade, mas se distinguem quanto a
maneira de lidar com a auséncia. Recordemos que, na obra de Freud, o conceito de Recusa se
origina da cena da descoberta das diferengas anatomicas entre os sexos, quando a crianga se
depara com a vagina e deduz que ai falta um 6rgao genital masculino, de modo que a auséncia
de pénis ndo remete a presenga de um 6rgao diferente.

Bion (1970) faz uma distingdo entre o “no thing” e “nothing”>

que nos ¢ util para
compreender o que ocorre na Recusa, pois falha a possibilidade de conceber a vagina como um
nao-pénis (no thing) e a falta de pénis remete ao nada (nothing). Neste contexto, a falta de um
objeto ndo remete a presenga de outro, que é causa de desejo, e sim, a um vacuo ou vazio. E o
que confere essa acepg¢do traumatica e inadmissivel a auséncia, onde a falta da mae equivale a
seu desaparecimento, a sua morte ou ao abandono. Na Recusa, a auséncia do objeto esté ligada
a uma experiéncia potencialmente traumatica.

De outro lado, nos fendmenos transicionais, a auséncia do objeto remete a uma
separa¢do temporaria, pois hé a confianga em um reencontro com a mae que nao esta aqui, mas
ja vai voltar, e porque, enquanto objeto interno, a mae vive e € presente. Neste sentido, a
auséncia do objeto remete a uma potencial presenca, ainda que sob a forma de objetos
substitutos, a partir do desenvolvimento da dimensdo simbdlica e da criatividade.

O conceito de auséncia de Lacan, conforme resgatado por Green, parece permitir seguir
na comparag¢ao de Recusa com o transicional: “A auséncia ndo comporta nem perda nem morte.

A auséncia € um estado intermedidrio, a meio caminho entre a presenca e a perda. Um excesso

53 “No thing” refere-se a auséncia da coisa ou ainda ao que ¢ diferente da coisa, ou seja, ndo-coisa,
enquanto “nothing” refere-se a nada, ao vazio.
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de presenca e temos a intrusao, um excesso de auséncia e temos a perda” (GREEN, 2017 [1976],
p. 134). Esta no¢dao de auséncia ndo remete apenas a sua dimensdo negativa no sentido de
faltante, mas também a dimensao positiva, no sentido de presente (promessa de vir a estar
presente). Neste aspecto, a Recusa corrompe o aspecto transicional e conjuntivo da nogao de
auséncia, que esta entre o desaparecimento e a possibilidade de um reencontro, entre separagao
e ligacdo.

Consideramos que a faléncia do estabelecimento da transicionalidade d4 lugar a Recusa,
em que a auséncia remete a uma perda da ordem do irrecuperavel e insubstituivel, e a presenca
¢ excessiva e invasiva. No lugar da criagdo de um espaco potencial para o reencontro prazeroso
com 0 objeto (como nos fendmenos transicionais), deparamo-nos com psiquismos tomados pelo
potencial de catastrofe e repeticao do desastre e, por vezes, pelo sentimento desesperador de
vazio.

Na Verleugnung, ha a simultanea admissdo e ndo admissao da castragdo; o que falha ¢
a articulagdo simbolica entre essas duas correntes psiquicas, fragilmente suturada pelo fetiche.
Por sua vez, no trabalho de andlise, a castragdo precisara ser reinterpretada para que possa ser
admitida, ainda que persista no psiquismo um campo que aspira a nao castragdao, como o campo
da fantasia, da ilusdo e do narcisismo. Foi isto o que exploramos nos capitulos anteriores, quanto
a admissao da castracdo ser sempre entre aspas. Winnicott complementa esta compreensao ao
afirmar: “Presume-se aqui que a tarefa de aceitagdo da realidade nunca ¢ completada, que
nenhum ser humano esta livre da tensdo de relacionar realidade interna e externa, e que o alivio
dessa tensdo ¢ proporcionado por uma area intermediaria de experiéncia [...] que ndo ¢
contestada [...]”. (WINNICOTT, 1975 [1951], p. 29). O autor se refere ao campo dos fendmenos
transicionais, no qual o julgamento ¢ suspenso, possibilitando a sustentacao de paradoxos e a
conexao entre admissdo e ndo admissao da castragao.

Compreendemos que o tratamento psicanalitico pode oferecer alguma transformacao da
Recusa em transicionalidade, a partir de um enquadre que suspende o teste de realidade e
permite a reconfiguracdo da relacdo com o campo da ndo castracdo. A fim de ilustrar estes
aspectos, abordaremos o caso do Menino do Corddo e o da Mulher da Manta, descritos por
Winnicott em O brincar e a realidade (1975), os quais permitem vislumbrar a articulagdo entre
a Recusa e a faléncia do campo dos fendmenos transicionais. Buscando aprofundar os desafios
clinicos da Recusa, destacaremos seus efeitos perturbadores do Principio de Esperanca
(FIGUEIREDO, 2008), que abarcam um extenso campo de manifestagdes clinicas. A partir de

vinhetas oriundas de minha experiéncia clinica, buscarei desenhar balizas para intervenc¢des
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clinicas que possam promover alguma transformacdo psiquica e a redugdo do sofrimento
psiquico do paciente.

Tal percurso levard a refletir e interrogar alguns pressupostos técnicos da Psicanalise
classica, a fim de desenvolver uma possibilidade de tratamento mais eficiente para a escuta da
Recusa na clinica contemporanea. A tensdo na oposi¢do entre o enquadre cldssico e a
flexibilizagdo do setting nao deve nos levar a posi¢des rigidas, mas a um movimento que
permita considerar a especificidade de cada situagdo analitica, para interrogar o que do enquadre
classico pode ser preciso se preservar € quando se justifica uma mudanga no manejo. Trata-se
de uma dimensao que nos conduz a considerar o enquadre a partir de sua fungao e do lugar do
analista, o que ndo se restringe aos aspectos formais do setting.

Green (1974) afirma que ja ndo faz mais sentido dizer que ha pacientes que se
beneficiam de uma analise classica e outros de quem o analista tem que, nas palavras do autor,
mapear um denso pantano. Ele apoia-se na ideia de que na clinica h4 muitas surpresas a se
revelar ainda a respeito de uma aparente neurose, que pode revelar um nucleo psicético, uma
regressdo inesperada ou uma rigidez implacdvel em suas defesas. Ou seja, o analista
contempordneo ndo pode desprezar o modelo clinico e tedrico do recalque, mas € preciso
interroga-lo e se abrir para outras formas de escuta. Isto nao implica, de forma alguma, excluir
a dimensdo edipica da subjetividade, mas requer que consideremos que as triangulacdes

aparecerdao também de outra forma, especialmente na clinica da Recusa.

4.2 A RECUSA DE JULGAR E O PARADOXO DOS FENOMENOS TRANSICIONAIS

4.2.1 A funcéo de julgamento

O texto de Freud A Negagdo (Die Verneinung, 1925) me parece um eixo importante
para abordar algumas fungdes psiquicas, como o pensamento € o julgamento, que estdo
comprometidos por acao da Verleugnung (Recusa). Isto nos permitira também estabelecer com
clareza a diferenca entre os termos Verleugnung e Verneinung (negacao), que tantas vezes sao
confundidos entre os psicanalistas, levando a mal-entendidos teoricos e clinicos.

Freud inicia o texto nos introduzindo as manifestacdes da negacao na fala dos pacientes,

como quando um paciente afirma que a interpretagdo que o analista sugere ndo tem nada a ver
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com o que o paciente associou. O “ndo” do paciente oculta o exercicio de um juizo negativo,
ou seja, trata-se de uma afirmagao: “Sim, este conteudo tem relevancia, mas nao quero admiti-
lo”. E neste sentido que Freud pontua que ¢ um “ndo” tomado como um “sim”. O essencial para
nos € destacar que a negacao implica o exercicio da fun¢do de julgamento e a emissao de uma
sentenga sobre algo. Como afirma o autor, o “ndo” permite que o analista tenha acesso
consciente a um conteudo recalcado, no entanto, sem que o paciente tenha reconhecido para si
mesmo este aspecto. Neste contexto, o “ndo” ¢ como um carimbo que atesta a proveniéncia
deste conteudo inconsciente recalcado. A negacdo permite que o conteiido se expresse no
discurso, vencendo um nivel de censura, ainda que continue sob o jugo do recalque.

Vemos o motivo importante de distinguirmos Verneinung e Verleugnung: a negagao nos
revela que a fungdo de julgamento esta operando. Na Verleugnung, a funcao de julgamento foi
perturbada pela dupla atitude perante a castragdo, admissao e nao admissao. Para esclarecer esta
diferenga, vamos retomar o que Freud (1925) escreve sobre a raiz pulsional da fungdo de
julgamento.

E apoiando-se no modelo da oralidade que o autor situa duas categorias de julgamento,
uma que antecede a outra: a de atribui¢do e a de existéncia. Como uma boca que entra em
contato com um objeto, ¢ pela 16gica da obtencdo de prazer ou desprazer que se julga, em
primeiro lugar, se aquilo ¢ bom ou ruim. Sendo prazeroso, se quer engolir ou incorporar a si
mesmo; sendo fonte de desprazer, se quer cuspir ou por para fora de si. Assim, o julgamento de
existéncia segue o de atribuicio: sé existe em meu mundo interno aquilo que me dé prazer. E
assim que funciona o Eu de prazer purificado, afirma Freud, o Eu que quer introjetar tudo o que
¢ bom e excluir de si tudo o que ¢ mau. Assim também opera o Eu Ideal, em que tudo o que ¢
mau ¢ atribuido ao outro, de modo que o Eu viva a ilusdo de perfei¢do narcisica.

Segundo o autor, a segunda funcao do julgamento, a de existéncia, refere-se ao exercicio
do teste de realidade, que precisa verificar se isto que se encontra no Eu como representacdo
pode ser encontrado no mundo externo, por meio da percepgao. A partir das contribuicdes de
Bass (2000), pudemos observar de que modo na Recusa o teste de realidade ¢ absolutamente
pervertido pela alucinagdo negativa, que faz equivaler a percep¢do nova a uma representacao
antiga. Assim todo o processo perceptivo € perturbado pela Verleugnung, que impede que as
novas percepgoes sejam de fato levadas em conta e seja exercido um juizo sobre elas. Isto pode
ser ilustrado pelo referido filme Blue Jasmine, quando a personagem comega a falar sozinha
sobre o0 ex-marido € o0 modo como se conheceram, recordando-se da musica Blue Moon, € se

desliga da realidade psiquica atual. Isso se da especialmente quando a protagonista ¢



111

questionada sobre suas atitudes e fica sem palavras para responder aos outros € a si mesma
sobre o que acabou de acontecer.

Freud (1925) afirma que a funcao de julgamento realiza uma intermediacao entre o
pensamento e a agao. Assim, ao suspender o julgamento, a Verleugnung impede o exercicio do
pensamento que, por sua vez, ¢ aquele capaz de adiar a descarga em favor de uma agdo
especifica que leve em consideragdo a realidade. A impossibilidade de esperar e de tolerar as
tensdes ¢ 0 que caracteriza o comportamento impulsivo e imediatista destes pacientes.

Sobre a fun¢do do julgamento, podemos estabelecer este paralelo com outras situagdes
em que distraimos nosso psiquismo, enquanto nao temos condi¢des de lidar com a realidade.
Por exemplo, em certos processos de luto, o uso dos remédios psiquiatricos engana o aparelho
psiquico no tocante ao aspecto econdmico, ao aumentar os niveis de neurotransmissores
temporariamente, enquanto a analise tem tempo de progredir e ajudar o paciente a desenvolver
0s recursos psiquicos para elaborar a perda. Maquiamos assim a realidade psiquica o suficiente
para reduzir as tensdes, mas ndo a ponto de paralisar os processos de pensamento, necessarios
para drenar a carga psiquica excessiva. Neste contexto, o remédio psiquiatrico cria as condigdes
para que o paciente possa tirar proveito da andlise e restabelecer suas condigdes de pensar.

No ambito do desmentido, a Verleugnung também suspende a funcao do julgamento, ou
seja, a crianca nao consegue mais decidir se o abuso aconteceu ou foi imaginado, ou ainda, se
o adulto ¢ quem o causou ou se foi ela que atuou suas fantasias sexuais, sendo a culpada pelo
evento. O efeito, recorda Ferenczi (1932), ¢ de que a crianga ndo confia mais em suas
percepgoes.

A Verleugnung causa um curto-circuito na fun¢do de julgamento. Assim, vemos como
se trata da impossibilidade de julgar, e ndo, da afirmacdo negativa em relagdo a alguma
atribuicio. E como se perguntassemos ao fetichista sobre a castracio e ele nos respondesse:
“Nem a mulher € castrada, nem ela tem um pénis”. Assim, ele mantém a crenca na onipoténcia
materna sem contradizer os dados objetivos da percepcao da visdo do 6rgao genital feminino,
e assim se protege do horror da fantasia de que a mulher tinha um pénis e alguém o tirou. Como
uma protese, o fetiche sustenta esta contradi¢do, expressa na simultanea admissdo e nao
admissdo da castracio, ao fazer equivaler pénis e falo. E por isso que usamos o funcionamento
psiquico do fetichista como prototipo para delinear este aspecto da Verleugnung.

Esta solugdo “nem isso nem aquilo”, caracteristica da Verleugnung (Recusa), €
absolutamente diferente da Verneinung (Negagdo). Nao se trata de ocultar um conteudo

inconsciente, e sim, de impedir que o julgamento ocorra, que se pronuncie uma sentenga e que
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se processem as consequéncias psiquicas em relacdo a uma percepcdo potencialmente

traumatica.

4.2.2 Da Recusa ao paradoxo transicional: a Recusa de julgar

Ainda no texto A Negagdo (1925), Freud afirma: “A experiéncia ensinou que ¢
importante ndo apenas que uma coisa (objeto de satisfagdo) possua a caracteristica ‘boa’, isto
¢, merega o acolhimento no Eu, mas que também se ache no mundo exterior, de modo que seja
possivel apossar-se dela em caso de necessidade” (FREUD, 2010 [1925], p. 279). Ele descreve
entdo o teste de realidade, que se instaura conforme o Eu-realidade vai se desenvolvendo, sem
deixar de se apoiar no Principio de Prazer. O autor destaca que a construgdo da nocao de interior
e exterior se desenvolve a partir da fun¢do de julgamento — apoiado na oralidade (o cuspir € o
engolir) —, mas também a partir da introducdo do teste de realidade, onde o que ¢ imagindrio s6
¢ encontrado dentro, e o que € real é encontrado dentro e fora.

Justamente, o campo dos fendmenos e objetos transicionais diz respeito a uma zona
intermediaria que € criada antes que o teste de realidade possa se instaurar. Assim, a
prerrogativa dos fendmenos transicionais ¢ a suspensdo do julgamento de existéncia. Os
fendmenos transicionais ganham lugar no processo de transi¢do entre a possibilidade de se
relacionar com os objetos subjetivamente concebidos e objetivamente percebidos, ou seja, a
area intermediaria entre a criatividade primdria e a percepcao objetiva baseada no teste de
realidade. E desta jornada que nos fala Winnicott (1951).

Segundo o autor, um campo de ilusdo ¢ inaugurado na amamentagdo, quando o bebé
cré> ter criado o objeto que acaba de encontrar a partir de uma fina sintonia entre os cuidados
maternos e as necessidades do bebé. Neste encontro, ocorre a sobreposicao de duas imagens e
duas ilusdes sobre o seio da mae: para a crianga, trata-se do seio que ela criou e que € parte dela,
a0 passo que, para a mae, o seio ¢ dela, mas oferecido para a crianca. No caso da mae ha também
uma ilusdo: a de que a crianca ¢ uma parte dela.

O bebé e a mae compartilham um objeto colorido com projecdes de ambas as partes. O
essencial € que o seio objetivo sirva de suporte para o encontro destas duas ilusdes, tornando-

se um objeto subjetivo que articula trés niveis de paradoxo: ¢ e ndo ¢ a mae, ¢ e ndo € o bebé, e

% Abordamos este aspecto no Capitulo 3, a partir do conceito de Primary Disavowal, de Bass (2000).
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além disso, € o encontro e a separacdo da mae e do bebé. Assim, ele representa a relagdo entre
ambos, ou seja, 0 que se cria a partir das trocas entre os dois.

O fenomeno transicional ocorre quando € possivel a transposicao desta dimensao
ilusoria da relagdo mae-bebé para um outro objeto que nao ¢ parte do corpo da crianga nem da
mae. Quando Winnicott (1951) se refere ao objeto transicional como a primeira possessdo nao-
eu, ele esta se referindo a substituicdo do uso erdtico do proprio corpo para o uso de um outro
objeto. Este objeto nao esta nem dentro nem fora, mas inaugura uma fronteira que une dentro e
fora e suspende a necessidade de distingui-los.

O objeto transicional representa o reencontro entre mae e bebé, e por isso implica a
nogdo de presenga, mas também de auséncia e separacio. E neste sentido esperangoso que o
objeto transicional serd usado como defesa ante a anglstia depressiva que o desmame desperta.
Como afirma Freud (1925), o teste de realidade s faz sentido depois que se experimentou a
perda de um objeto importante. Por sua vez, o objeto fetiche nega a separacdo entre a mae e o
bebé, uma vez que a auséncia ¢ intoleravel.

Por isso, a pergunta que nao se faz ao bebé ¢é: “Vocé concebeu este objeto ou lhe foi
apresentado a partir do exterior?”. Toleramos o paradoxo de que este objeto foi criado e ao
mesmo tempo encontrado. O objeto transicional é e ndo ¢ a mde, € e ndo € o bebé. Nos
fendmenos transicionais, presenca e auséncia se articulam de maneira conjuntiva ao colocar os
temos em relagio, o que permite a sustentagio dos paradoxos. E assim que compreendemos o
fato de que, apesar do julgamento ter sido suspenso, o fendmeno transicional engendra os
processos de simbolizacdo, ao contrario da Verleugnung. Trata-se de uma dimensdo da vida
psiquica que articula os pares de opostos sobre os quais o julgamento emite juizos: ligagao e
desligamento, unido e separagdo, presenga e auséncia, real e imaginario, bom e mau, dentro e
fora.

Enquanto os fendmenos transicionais permitem a constitui¢do do campo simbolico e a
sustentagdo da ambivaléncia, a Recusa se expressara na dificuldade de construir estes campos.
A funcao do fetiche ¢ articular os termos de modo disjuntivo, de forma que, em vez de poder
afirmar se um objeto ¢ bom ou mau, o paciente lida com um objeto ambiguo, com um senso de
realidade vacilante (dos quais derivam as experiéncias de Unheimliche abordadas no Capitulo
2). Ora, se sao emitidos dois juizos contraditorios, ndo se pode chegar a alguma conclusdo sobre
o tema, a menos que se construam duas realidades simultaneas e que elas estejam sempre em
oposic¢do, sem possibilidade de estabelecerem pontes.

O “Nem isso nem aquilo” da Verleugnung poderia entdo ser traduzido por “ou esta

realidade, ou aquela”. Portanto, no processo analitico, serd fundamental recuperar o campo da
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ilusdo, que permite a suspensdo da funcdo de julgamento entre admissdo e ndo admissdo da
castracdo dentro do ambito do jogo e possibilita estabelecer relagdes entre presenca e auséncia,
transformando a falta de um objeto em criatividade.

Entretanto, o objeto transicional sé tera sentido enquanto estiver vivo o objeto interno.
S6 assim o objeto transicional poderéd se constituir e depois perder esta atribui¢ao exclusiva,
porque esta caracteristica ja tera sido generalizada aos outros objetos do mundo. Ele ndo sera
incorporado pelo bebé como objeto: sendo uma posse, ele adquire as propriedades do campo
de ilusdo criado na relagdo com o seio. Deste modo, o objeto transicional da origem aos
fendmenos transicionais, que depois caracterizardo todas as relagdes intersubjetivas e
intrapsiquicas. E por isso que o objeto deixa de ser usado concretamente, porque “os fendmenos
transicionais se tornaram difusos, se espalharam por todo o territorio intermediario entre ‘a
realidade psiquica interna’ e ‘o mundo externo, como percebido por duas pessoas em comum’,
isto €, por todo o campo cultural” (WINNICOTT, 1975 [1951], p. 19). O objeto transicional
tem uma condigao provisoria.

Esta dimensao transicional estara sempre presente no psiquismo, € podemos observa-la
por exemplo na capacidade de estar s6 na presenga de outros, mas também na possibilidade de
lidar com a alteridade entre o eu e ndo-eu, com as diferencas e as similaridades presentes em
todos os relacionamentos. Podemos considerar que, de certa maneira, também os efeitos da
Recusa e do fetichismo poderdo se manifestar por todo o campo simbolico e social.

O termo “constancia objetal” ¢ usado com frequéncia para definir o pré-requisito para a
constru¢ao do campo dos fendmenos transicionais; no entanto, ¢ importante destacar que ele
nao se refere a um objeto que nunca falta, mas a um objeto que prove cuidados e se faz presente
e ausente na medida e na hora certa, conforme a tolerancia do sujeito que dele depende. Uma
mae suficientemente boa ¢ também aquela que se permite apagar, que ¢ capaz de ficar quieta
cuidando do ambiente para que o bebé possa brincar em paz, esquecendo-se dela um pouquinho.
A clinica nos revela que ha diversas formas de uma mae se fazer presente subjetivamente
enquanto esta ausente fisicamente, e o inverso também. Por exemplo, no quadro da Mae Morta,
descrito por Green (1980), a mae esta fisicamente presente, mas estd seriamente deprimida,
frequentemente em razao de uma perda muito importante, como a morte de um filho.

Em situacoes traumaticas, onde a Imago materna esmaece, o objeto transicional perde o
sentido e entdo a concretude do objeto volta a ser importante para afastar as angustias; a mae
precisa estar fisicamente presente para que o filho se acalme. Porém, a concretude do fetiche
ndo permite a relagao entre os dois termos — admissdo e ndo admissdo da castragdo — como o

faz o objeto transicional, pois ele se fundamenta no engano, na mentira e na decepgao vividos
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nas relagdes com os objetos primarios, uma vez que se origina de experiéncias de desilusao
precoce ou de perturbagdo do campo da ilusdo. E isto o que observamos no Menino do Cordao
(1951), descrito por Winnicott.

O paciente em questdo era uma crianga que nao conseguira transicionalisar a presenga
e a auséncia da mae, de modo que suas brincadeiras com o corddo deixaram de representar o
reencontro entre eles e passaram a ser usadas para a negagdo da separacdo. Trata-se de uma
crianca que passou por traumaticas separagdes de sua mae, sendo que a mais impactante havia
sido quando ela esteve deprimida e fisicamente presente, mas emocionalmente indisponivel
para o filho. Este caso clinico nos permite enfatizar que a presenga da mae diz respeito ao
vinculo estabelecido, que influencia na possibilidade de a crianga manté-la viva dentro de si
enquanto objeto interno. Em seu relato, Winnicott enfatiza que a comunicacdo da mae com seu
filho foi rompida, no sentido de que ela ndo conseguia acessar nem compreender o mundo
interno do menino. A conexdo emocional entre eles foi perdida, ndo tanto pela distancia fisica,
mas pela distdncia emocional.

Nas entrevistas iniciais, os pais ndo descreveram o uso do cordao pelo menino; este
aspecto apareceu apenas quando Winnicott lhe propos o Jogo do Rabisco (Squiggle). O paciente
transformou os tragos rabiscados pelo analista em elementos que estavam sempre relacionados
ao cordao: lago, chicote, cordao de 1010, no, entre outros. Uma vez abordado o tema com os
pais, estes lhe relataram vérias brincadeiras do menino com corddes. Como a familia do
paciente morava no interior, Winnicott manteve contato esporadico com eles, intervindo
principalmente junto ao casal parental.

O analista sugeriu a mae do paciente que ela abordasse o tema com seu filho, delineando
que os corddes estavam sendo usados para negar o temor de separacao. A mae estava cética e
depois confessou a Winnicott ter achado a ideia ridicula, mas que havia feito como orientado,
e surpreendera-se com a resposta do menino, que se pos a falar do medo de separar-se da mae.
Podemos notar que a intervencdo de Winnicott com a mae do paciente pode coloca-la
novamente em contato com seu filho. Por um periodo, o menino cessou suas brincadeiras com
cordao e estava bastante envolvido em falar com sua mae sobre suas angustias.

Anos depois, no entanto, Winnicott veio a saber que o paciente havia desenvolvido o
habito de cuidar de ursinhos de pelucia, que tratava como filhos, sem admitir que se tratava de
uma brincadeira. Segundo Winnicott, o0 menino levava as visitas para o quarto da irma, com
medo de que descobrissem que ele tinha uma outra familia (a de ursinhos) em seu quarto.

Vemos entdo a concretude do paciente em suas brincadeiras e a crueza das representacdes. O
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corddo ndo representava a sobrevivéncia do vinculo afetivo, mas negava a angustia de
separagdo, assim como a familia de ursinhos negava a falta que sentia de sua familia.

Na clinica, a comunicagao ¢ um dos principais desafios que a Recusa nos coloca, tanto
no que diz respeito a possibilidade de o paciente entrar em contato com ele mesmo quanto a
dificuldade de o analista se comunicar com o paciente. No caso do Menino do Corddo, o objeto
interno perdeu a vitalidade, de modo que as separagdes concretas se tornaram insuportaveis
para a crianga. Assim, a concretude substitui a transicionalidade: se ndo encontro minha mae ¢
porque ela esta morta.

Visto que os fendmenos transicionais permitem a criagdo de um espago potencial, onde
a auséncia remete a uma potencial presenca, enfatizamos aqui o reencontro como caracteristica
da transicionalidade. Esta dimensdo esta estreitamente ligada as condi¢des de simbolizagdo e
ao bom funcionamento do Principio de Prazer, porquanto diz respeito a possibilidade de
encontrar objetos reais substitutos daqueles que foram perdidos. Encontramos ressonancia desta
ideia em Freud, que afirma: “A meta inicial e imediata do exame de realidade nao ¢, portanto,
encontrar na percepcdo real um objeto que corresponde ao imaginado, mas reencontra-lo,
convencer-se de que ainda existe” (FREUD, 2010 [1925], p. 280).

Anteriormente, vimos que o teste de realidade e a funcao do julgamento sdo suspensos
tanto nos fendmenos transicionais quanto por efeito da Verleugnung. No primeiro caso, o
campo que se constroi entre os elementos € um territorio fértil, que permite o transito e a
conjuncdo entre as diferencgas, como tons de cinza em uma variagao de preto e branco. E neste
sentido que Green fala de uma Recusa positiva de julgar, pois o fendmeno transicional se
caracteriza pela tolerancia do paradoxo que se cria a partir de uma posi¢ao subjetiva que
responde “sim” e “sim”: foi criado e também foi encontrado. O efeito ¢ de conjung¢do de dois

elementos que estdo, simultaneamente, se diferenciando. Green afirma:

O objeto transicional ¢ uma Recusa positiva de escolher entre um “Sim” ou
um “Nao” admitindo sua coexisténcia e € por isso que ele pode ser criador. Os
sintomas do caso-limite que tomam o lugar dos objetos transicionais
manifestam uma Recusa negativa da escolha: nem “Sim”, nem “Nao”.
Colocada em termos de existéncia, a questdo poderia ser: o objeto estd morto
(perdido) ou vivo (encontrado)? Ou: “Eu estou morto ou vivo?”. Nem “Sim”
nem ‘“Nao”. (GREEN, 2017 [1976], p. 134)

Por outro lado, na Recusa, o campo entre os elementos forma um limbo onde nao ¢

possivel transito nem pertencimento aos territdrios vizinhos. Por isso, falamos em uma Recusa



117

negativa de julgar, cuja suspensdo do julgamento se da pela disjuncao entre duas afirmagdes

perante a admissao da realidade que o fetiche possibilita, na formulac¢ao “nem isso nem aquilo”.

4.3 A RECUSA DA UTOPIA

4.3.1 Perturbac@es do Principio de Esperanca

A esperanga serd compreendida por Figueiredo (2008) como um principio de
funcionamento psiquico, que € constitutivo e se constroi a partir da possibilidade de contar com
o objeto logo apds uma situagio traumatica, permitindo liquidar® o efeito destrutivo de tal
vivéncia. As fungdes do objeto diante de tal situacio referem-se a sua capacidade de holding e
de réverie, oferecendo ao sujeito ndo apenas a experiéncia de continuidade do ser, mas também
a metabolizagdo psiquica do excesso de intensidades. Assim, o estabelecimento da esperanca
esta intrinsecamente ligado ao papel do objeto externo como fundador das condi¢des psiquicas
do sujeito para superar e elaborar vivéncias traumaticas.

Quando uma pessoa ¢ capaz de ver que ela sobreviveu sem grandes perdas a uma
experiéncia emocional dificil de atravessar e que isto lhe permitiu o amadurecimento, cria-se
uma seguranca interna de que ela ¢ capaz de enfrentar situagdes de adversidade. Portanto, o
Principio de Esperanca diz respeito a confiabilidade no objeto externo, mas também a
possibilidade de vir a contar com seus proprios objetos internos para encarar as vivéncias
traumaticas que se apresentardo na vida.

Porém, para os pacientes traumatizados, a auséncia do objeto torna-se insuportavel, uma
vez que em sua historia pessoal ndo puderam contar com o objeto quando precisaram, o que se
expressa nas perturbagdes do Principio de Esperanga. S3o pacientes que sentem constantemente
a continuidade do seu Self estar ameacada, e por isso se defendem dos processos de
transformagao que os ameagam, por meio da Recusa. Devido a radicalidade desta defesa, o que
observamos ¢ uma estagnagao, € o paciente se fecha para a alteridade, em todas as suas formas,

procurando manter uma estabilidade psiquica.

55 Emprestado de Ferenczi (2011 [1931]), liquidar aqui é um termo empregado no sentido oposto ao da
cristalizagao do trauma.
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Se alguns pacientes se fecham para a mudanca e para a diferenca, Figueiredo (2008)
descreve também quadros cujos processos de continuidade® sdo interrompidos, assim como a
Recusa interrompe as cadeias de representacao e pensamento. Isto se da porque estes pacientes
estao convictos de que no final de toda experiéncia havera um grande trauma e se defendem
destes. Entendemos que seja uma manifestacdo da Recusa da Utopia, mantendo-se a crenga
inabalavel de que nada de bom pode vir do futuro.

O autor propde compreendermos a nog¢ao de Utopia como uma abertura, uma
disponibilidade para o futuro, incluindo a perspectiva de vida melhor. Ela se caracteriza pela
disponibilidade de se desorganizar para acolher os novos elementos que o futuro aporta. Na
Recusa, ndo se admite que o tempo e o futuro sejam representantes da diferenca e que nos
lancam para o desconhecido: as crengas se manifestam na certeza de que o futuro ¢ uma
repeti¢do do presente, nada de novo hé de vir. Ja a Utopia preserva a abertura do sujeito para
viver novos encontros, respeitando a diferenga entre o passado nostalgico e a expectativa de
que o futuro também aporte boas experiéncias.

Do ponto de vista de Figueiredo, as perturbagdes do Principio de Esperanca estariam
intrinsecamente relacionadas a pulsao de morte, em um movimento de repeti¢do que elimina a
alteridade e onde o fechamento para o mundo produz um desinvestimento, que se reproduzird
também na relacdo com o analista. O objeto falhou em sua funcdo de permitir transformar a
falta em um motor que renova a procura por objetos substitutos, de modo que a Recusa sustenta
a convicgdo do paciente de que nenhuma forma de ligacdo leva a um resultado positivo, como
uma crenga. Devido ao historico tdo perturbador de desencontros com objeto, ou de encontros
traumaticos, o paciente busca os objetos primordiais onde foram frequentemente encontrados —
no sofrimento. Segundo Green (1979), isto o leva a estabelecer relacionamentos masoquistas,
nos quais, por vezes, empenha-se em causar a rejeicao por parte do outro, obtendo a prova de
que afinal o objeto ¢ realmente mau.

Figueiredo assim sintetiza a duplicidade de correntes psiquicas nas perturbagdes do

Principio de Esperanca por acdo da Recusa, que constatamos com tanta frequéncia na clinica:

[...] de um lado, elementos de esperanca inscritos em alguma parte do
psiquismo e, provavelmente, do corpo do individuo. Sdo fragmentos que,
embora capazes de sustentar no individuo uma certa “visdo de futuro melhor”
nos detalhes de sua realidade cotidiana, no fundo sdo mantidos inoperantes ou

%0 paradoxo ¢ esclarecido por Figueiredo (2008) ao resgatar a descrigdo de Winnicott (1990) da
desintegragdo como defesa, em que a desintegracdo ativa é provocada para evitar sofrer a desintegragao
passivamente, ou seja, o psiquismo se fragmenta por meio das cisdes para ndo ser despedagado pela
intensidade da invasao do ambiente.
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estiolados. De outro lado, encontramos uma organiza¢do subjetiva que
sobrevive e funciona prescindindo da esperanga, ¢ mesmo sob a condi¢ao
estrita de ndo permitir que aqueles elementos possam ser integrados a estrutura
ou a dinamica operante. (FIGUEIREDO, 2008, p. 170)

Ao optar pela tradugdo de Verleugnung como “desautorizacdo”, o autor usa um termo
que se refere a “interrup¢do de um processo pela eliminagdo da eficdcia transitiva de um dos
seus elos” (FIGUEIREDO, 2008, p. 59). Assim, a Recusa nao anula a representagao de uma
percepgao nem seu significado, mas atua sobre a possibilidade de ela estabelecer conexdes na
cadeia psiquica. Figueiredo se debruga sobre o processo perceptivo para demonstrar a a¢ao
deste mecanismo de defesa e o organiza em etapas que acompanham uma dialética de abertura
e fechamento. Sua descri¢cdo envolve um momento de Gestalt e de anti-Gestalt, que nos serve
como um bom modelo ilustrativo da acao da Recusa. O autor fala de uma etapa de formacao de
uma figura e atribui¢do de um significado a partir da organizacdo de diversos elementos, e um
momento quando esta estabilidade é perturbada para a inclusdo de novos elementos, abrindo-
se para a formagao de outras composi¢des. Assim, esta disponibilidade de transitividade ¢
afetada pela defesa, mantendo o fechamento da Gestalt e seu enrijecimento e deixando de
incluir as novas percepgoes nesta trama articulada.

E neste sentido que afirmamos que o paciente que recusa a Utopia se blinda da
alteridade. A Recusa restringe a vida psiquica, uma vez que o aparelho psiquico se torna cada
vez menos apto a processar simbolicamente suas experiéncias emocionais. O fechamento do
paciente gera uma compulsiva repeticdo traumadtica nos relacionamentos que estabelece,
estando sempre preso as catastroficas relacdes objetais que viveu com 0s objetos primarios.

Como veremos a seguir, ¢ delicado o manejo destas situagdes, pois de um lado ndo
podemos deixar de reconhecer a desesperanca e o medo que habita nestes pacientes, mas
também ndo podemos nos esquecer de que a esperanca esta desautorizada e que, a partir da
relagdo analitica, ela pode voltar a operar. No entanto, este processo ndo se dara sem
resisténcias; pelo contrario: a certeza de perder ¢ o que muitas vezes sustenta 0 masoquismo,
aniquilando o desejo de querer ganhar. Afinal, quem ndo joga ndo perde, quem ndo espera
vitoria ndo vive a derrota. Para estes pacientes, “O amor ¢ sempre incerto, o 60dio sempre
seguro” (GREEN, 2017 [1979], p. 57). E como se estes pacientes fossem alérgicos a esperanca:
ja os deixaram cair tantas vezes que nao se permitem mais ansiar por um colo, na certeza de

que ndo sobreviverdo a mais uma decepgao.
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4.3.2 A Mulher da Manta

O caso desta paciente, a que Winnicott (1951) faz referéncia no final do primeiro
capitulo de O Brincar e a Realidade, ilustra muito bem esta dificuldade de se abrir para o novo.
Antes de ser atendida por Winnicott, esta paciente esteve em tratamento com outro analista, e
somente apds a morte de Winnicott foi atendida por Green. Este ultimo nos relatou o caso de
uma comunicagdo feita em 1997, no Congresso Internacional The Psyche-Soma: From
Pediatric to Psycho-Analysis, em Mildo, celebrando o 25° aniversario da publicacao Playing
and Reality.

O que ¢ mais marcante no relato de Winnicott sobre o caso ¢ o fato de que a paciente
recusa a manta que ele lhe oferece, manta que ja havia sido utilizada por ela em outra sessao.
Ela se justifica dizendo que é mais importante a realidade do que o conforto e, para ela, a manta
que ndo se encontra ali € mais real do que a manta que 14 esta. Apesar da presenga da manta,
representando a relagdo com o analista, a paciente se apega as vivéncias traumadticas devido a
suas dificuldades de lidar com a auséncia, resistindo a possibilidade de substituir e reparar as
falhas dos objetos primarios.

Na transferéncia, a paciente comunicava este seu padrdo em que o real para ela era o
que ndo se encontrava la. Isso se deu com a manta, mas também em relagdo a seu analista
anterior, que era mais real do que Winnicott. Na andlise que empreendeu com Green, também
a paciente estabelecia esta comparacdo com o analista anterior. O movimento defensivo da
paciente, a Recusa, estava a servigo de uma ansia da paciente de buscar voltar ao antes, antes
de se encontrar com as diversas facetas da castragdo, de modo tao atrapalhado.

Para compreendermos a dificuldade desta paciente de lidar com a transicionalidade, sera
importante recuperarmos alguns dados de sua historia. Basear-nos-emos no material oferecido
por Winnicott e também nas construgdes que Green ofereceu a partir do periodo quando a
atendeu.

Aos dois anos de idade, a paciente ja sofria muito com as separagdes fisicas de seus pais,
mas sua mae nao havia sido tdo habilidosa ao dizer a menina que, mesmo estando a quatro
milhas de distancia, ouvia-a chorar. Segundo Winnicott, custou a paciente acreditar que sua
mae estava mentindo. Podemos delinear ja ai a acdo da Recusa, na mentira da mae, que se
colocou como onisciente. Ora, podendo duvidar da palavra da mae, a menina poderia se
perguntar: se a mae a ouvia, entdo por que nao voltava? A verdade de seu sentimento de

abandono nao podia ser reconhecida por seus pais e por ela. Seus pais ficaram longe por mais
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tempo do que ela podia aguentar ¢ ndo ouviam seu chamado, nem concretamente, nem
afetivamente, pois ndo respondiam a comunicacdo da menina de sua angustia. A distancia
emocional entre a paciente e seus pais ¢ algo de tanta importancia quanto a distancia fisica, pois
¢ 0 objeto interno consolidado que poderia dar sentido aos fenomenos transicionais e tornar as
separagdes mais toleraveis.

E importante destacar que, nos relatos de Winnicott e de Green, est4 presente a descrigao
da paciente de que sua mae era vista como maravilhosa pelos outros, mas entre as duas a relagdo
néo se passava dessa forma, desde cedo. E valido ressaltar também que a mie da paciente havia
perdido um bebé antes do nascimento da filha, ou seja, poderia haver sobre a relagdo delas a
sombra de um luto ndo elaborado.

Sobre a capacidade simbdlica da paciente, podemos considerar que houve um
desenvolvimento, mas que este fora perturbado, sendo que o desmentido teve grande
participagdo nesses efeitos. Winnicott diz que nesta paciente os fendmenos transicionais
simbolizavam uma coisa que ndo era verdadeira, ou seja, a qualidade dos cuidados maternos.
Segundo o autor, o estado de devogdo da mae era irreal. Se o fendmeno transicional se constroi
a partir da presenca e auséncia da mae, podemos delinear que no caso desta paciente a relagao
era feita de muitos desencontros entre elas.

O que Green expressa nas seguintes palavras sobre a Mulher da Manta tem estreita
relagdo com o fetichismo: “Mas essa falta ou lacuna, em vez de se referir a um simples vacuo
ou a algo que estd faltando, torna-se o substrato para o que ¢ real” (GREEN, 1997 apud
ABRAM, 2003, p. 74). Isso porque a Recusa impede a admissdo da falta de algo que, na
verdade, nunca existiu, e a alucina¢do negativa torna-se uma forma de investir na propria falta
como em um objeto presente. O que € real € o que falta.

Winnicott chega a uma constru¢do muito interessante:

Fiquei pensando sobre o sentido daquilo que ela queria dizer: quando ele [0
analista anterior] estiver mergulhado no pogo geral da subjetividade e ligado
aquilo que ela pensou ter encontrado quando tinha a mae e antes de comegar
a notar as deficiéncias da mie como made, isto é, as auséncias dela.
(WINNICOTT, 1975 [1951], p. 43)

Compreendo que aqui o autor chega ao cerne da questdo que nos interessa: a Recusa ja
permeava o relacionamento entre mae e filha antes mesmo da separagao aos 11 anos, a qual
abordaremos adiante. A idealiza¢dao do analista anterior esta ligada a idealizacdo da mae antes

de poder admitir que sua progenitora era castrada, que ela lhe mentia e ndo era tdo perfeita
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assim. Por meio da Recusa, o funcionamento mental desta paciente busca preservar a posi¢ao
subjetiva anterior a descoberta traumatica.

Quando ela afirma que para ela ¢ mais real o analista que ja ndo estd, a manta que nao
esta e a mae que nao esta, precisariamos considerar que por tras desta crenca se perfila a
dificuldade de admitir que nenhum destes objetos € perfeito, poupando-a de entrar em contato
com a ambivaléncia presente em todos os relacionamentos. E a integragdo dos aspectos maus
dos objetos que nao ¢ admitida em seu funcionamento psiquico e que perturba seu processo de
luto. A idealizacao dos objetos esconde a demonizagdo dos mesmos, que oculta a realidade da
morte psiquica decorrente do abandono.

Assim, a a¢do da Recusa impedia a configuracdo de um conflito psiquico, que comega
a se delinear nos processos de analise com Winnicott e com Green ao abordarem a raiva e a
desilusdo. Green relata a constru¢do da paciente de que seus pais suplicam dentro dela que os
deixem ir embora. Agora ¢ ela quem, por vinganga, os deixa presos.

A paciente diz a Winnicott: “Imagino querer algo que nunca se perca”. A este respeito,
poderiamos nos propor a pensar: o que ela perdeu? Saindo do concretismo da paciente,
poderiamos esbocar que ela perdeu a protecdo narcisica da posicdo subjetiva anterior a
admissao da castracdo. Ela tem muita dificuldade de recriar em suas relacdes este campo de
ilusdo, que conecta a objetividade e a subjetividade: ou bem ela devaneia e ¢ invadida por
fantasias ou recusa a realidade afetiva de seus relacionamentos atuais em favor de se ater a
positividade dos objetos mortos.

A paciente fora evacuada aos 11 anos de idade, em funcdo da guerra. Podemos pensar
que tal experiéncia ndo significava apenas a separacao fisica em relagdo aos pais, mas também
em relagdo a um ambiente de referéncias que, para ela, dariam um senso de pertencimento e
continuidade. O que estava ameacado era o senso de si mesma. Nao era um passeio: era uma
ruptura com o lar de origem em um clima assustador de guerra, onde o medo da morte pairava
no ar.

O desespero da paciente era tanto que ela acreditou que no pais para onde fora levada
reencontraria seus pais. Vemos aqui a fung¢do antitraumatica da Recusa, onde a crenga busca
proteger o psiquismo da realidade que se apresenta. Assim, apesar de estar sendo acolhida por
uma familia temporaria, recusava-se a chama-los de “tio” ou “tia”, forma afetuosa de se
relacionar com aqueles que cuidavam dela. Winnicott diz que se tratava de uma forma negativa
de recordar o pai e a mae, o que podemos compreender como uma tentativa de preservar o lugar
de seus pais, reassegurando-se de que eles voltariam e defendendo-se da angustia de ndo os

reencontrar. Talvez ela precisasse tanto preservar (ou, ainda, reservar) o espaco deles dentro de
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si que evitou se relacionar com os substitutos temporarios. Neste sentido, a auséncia dos pais
era mais real do que a presenca de outros cuidadores.

Segundo Figueiredo (2008), ha pacientes que se defendem da esperanca toda vez que
ela brota, caracterizando quadros de reagao terap€utica negativa. Para o paciente que se defende
da esperanca, sera dificil admitir ser ajudado e vivenciar a melhora, pois estes ndo toleram a
dependéncia em relagdo ao outro e afirmam sua autonomia e independéncia afetiva em relacao
ao analista. Serd que, quando a paciente disse que preferia a realidade daquilo que nao se
encontrava, ela ndo estava querendo comunicar que nao queria mais ter esperancas € apostar
em novos vinculos, pois ja ficara tempo demais esperando pela volta de objetos que nunca mais
encontrara? Compreendemos assim a Recusa da Utopia nesta paciente.

Na andlise com Green, a paciente relatou que retornara ao convivio familiar trés anos
depois da evacuagao, sentindo-se muito diferente de como havia partido. Ela tinha atravessado
a puberdade e ja havia menstruado, de modo que partira de sua casa como menina ¢ havia
voltado como mulher. A paciente disse que a mae ndo a reconhecera — o que Green abordou
com a paciente; era como se ela tivesse perdido sua mae, mas a mae também a tivesse perdido.

Esta mudanca foi muito dificultosamente assimilada pela mae da paciente, de modo que
a menina nao foi facilmente reintegrada a familia, assim como este pedaco de sua historia (a
evacuagdo) e o que significou (a morte dos objetos internos e o despertar da sexualidade) talvez
nao puderam ser integrados a sua personalidade. O tempo e a distancia que se passaram nao
puderam ser elaborados nessa relacdo, de modo que a paciente estava sempre procurando seu
caminho para voltar ao antes. Quando Green sugeriu a paciente que ela estaria em busca de uma

continuidade, ela respondeu da seguinte maneira:

Ah, sim. Suponho que isso deve ser verdade. Acho que muitos dos meus
problemas tém a ver com algo que eu digo que esta aqui, € com alguma coisa
que esta 1a, e existe um espago entre essas duas coisas no qual algo acontece
como viajar, indo 14 e voltando. “O que posso fazer para ir daqui até 147 Quem
estd aqui e quem esta 1a? E, acima de tudo, como ¢ que farei para voltar?”.
(GREEN, 2017 [2003], p. 78)

E por isso que me parece tio rico o relato da analise com Green, que ndo deixa de lado
a sexualidade infantil da paciente (sexualidade esta que se expressa de varias maneiras como
um trago homossexual na relagdo com a mae), mas o autor também nao deixa de fazer
observagdes sobre a relagdo com o pai. Segundo Green, a paciente desenvolveu uma relagao
muito proxima com o pai, que, diferentemente da mae, reconheceu a feminilidade da filha na

adolescéncia, ap0s a evacuacao, mas ele ndo valorizava sua capacidade intelectual. Como o
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autor destaca, ha uma bascula importante no Complexo de Edipo feminino descrito por Freud,
quando a menina muda seu objeto de desejo (que antes era a mae) e passa a ser o pai. Isso s6 €
possivel, recordemos, a partir da admissao da castragdo materna e da propria castragdo, o que
mobiliza a menina a dirigir-se ao pai como objeto de desejo.

No que tange a Recusa, vemos como a paciente preserva a mae na posi¢ao nao castrada,
o que dificulta elaborar a falta da mae — no sentido de separar-se dela sem fragmentar-se — e
elaborar as falhas maternas no que diz respeito a possibilidade de desidealizar os objetos
primarios. A imagem que a paciente cria, ao buscar representar seu modo de funcionamento, ¢
de manter a mae petrificada dentro de si, tornando-as inseparaveis. Mesmo que a fantasia da
paciente inclua também o pai, quando representa seu corpo como um timulo para seus pais,
nota-se que ela os une mortos e por meio de si mesma. Ou seja, ela apresenta um modelo
triangular, onde ela ¢ a causa da unido dos pais e ndo, o fruto. Vemos entdo uma semelhanga
com a cena edipica do perverso e uma nio admissao da sexualidade que une o casal parental.

Poderiamos acrescentar que a dificuldade da paciente era também em relagdo a esta
jornada da mae para o pai, atrapalhada pela agdo da Recusa quanto a possibilidade de se separar
da mae e ir em busca de outros objetos. Para além do pai real, estamos nos referindo a funcdo
paterna e as possibilidades de triangulacdo, de substituicdo e de movimentacao em relacao ao
novo e ao diferente. No lugar de um campo intermediario que pudesse se tornar um espago
potencial, a paciente se encontrou em um limbo, sem pontes para ir e para voltar.

Neste sentido, poderiamos considerar que esta caracteristica antitransitiva se estendeu
por todas as relacdes da paciente. Parece-me que ela ndo pdde se esquecer dos pais, deixa-los
ir, porque ainda precisava ter algumas conversas com eles. Pergunto-me em que medida, em
sua forma de dizer que o ausente € mais real do que o presente, ela ndo estaria fazendo também
uma demanda de reconhecimento do abandono real que vivera, pela admissdo por parte dos
pais de tudo o que deixaram faltar a ela? Vemos a estrutura da Recusa, representada pelo “Eu
sei, mas mesmo assim...”, de Mannoni, ser conjugada pela paciente: ela sabe que ndo deixa os
pais partirem, mas, mesmo assim, prefere manter-se presa a eles do que perdoa-los e lidar com
o vazio que deixaram dentro dela, desde que sentiu sua mae morrer dentro de si. Apds essa
reflexdo, eu teria vontade de dizer a ela que, apesar de reconhecer os defeitos de seus pais,
podemos entender como ela sentiu a falta deles, mesmo que possa ter fantasiado e desejado ter
uma mae melhor e maravilhosa, como os outros a viam. A mae real lhe fez falta para que
pudesse se sentir real.

Em uma perspectiva intrapsiquica, Figueiredo (2008) propde que a dificuldade de

elaborar o luto ¢ uma das causas da defesa contra a esperanca. O que estd em jogo ¢ a culpa do
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paciente, ao melhorar, de abandonar seus objetos maus, enquanto também sabe que nao pode
salva-los. Vemos no caso da Mulher da Manta que se delineia uma importante dificuldade de
lidar com lutos e ansiedades depressivas, que a mantém grudada aos pais mesmo apos sua
morte. Na perspectiva de Green, usar a manta seria uma forma de perdoar ou reparar os objetos
internos, de modo que a vinganga se dissiparia. Usar a manta ¢ receber o aconchego de
Winnicott, em substituicdo a seus pais.

Em seu relato do caso, Green também da destaque a agressividade da paciente, que a
ameacava, o que se expressava em seu medo de adoecer mentalmente. Ao arrancar as pernas
de uma aranha de papel, a paciente podia expressar seus sentimentos de amor e de hostilidade,
como no jogo da margarida, em que se faz o teste do amor e se interroga se o outro “bem-me-
quer ou malmequer”. Parece-me que essa era uma duvida que a habitava em relacao ao afeto
de seus pais desde pequena.

O autor também vé indicios dos sentimentos hostis projetados no analista pela
transferéncia, quando a paciente compartilha com Winnicott uma fantasia em que ele a
acompanharia até metade do caminho no trem, mas, logo que se separassem, o analista, ao fazer
o caminho de volta, sofreria uma avalanche de bebés vomitando nele. Parece-me que a paciente
estaria podendo expressar novamente o 6dio que sentia daqueles que a deixaram, encobrindo o
terrivel sentimento de abandono e de morte: “A coisa ma tem que estar ali, e se ndo estiver, a
auséncia € equacionada a vazio e vacuo que se torna real, mais real que os objetos existentes ao
redor” (GREEN, 1997 apud ABRAM, 2003, p. 75).

A perspectiva de Green evidencia de que modo o 6dio e a ligacdo a objetos que trazem
sofrimento sdo uma tentativa de preencher o buraco na alma deixado pelo desinvestimento do
objeto que partiu. O mais terrivel e impensavel ¢ viver novamente a soliddo do desamparo e
entrar em contato com esta ferida mortifera, que faz com que tudo o que resta, que estd vivo e
que € presente e real torne-se arido e desértico.

Segundo Green, “renunciar ao objeto significa renunciar a odia-lo, mas descobrir uma
possibilidade de amor com outro objeto ¢ nao somente deixar o objeto de fixagdo seguir seu
destino, mas literalmente fazé-lo desaparecer de si e, de certo modo, aniquiléd-lo” (GREEN,
2017 [1979], p. 59). Isto ¢ muito dificil para os pacientes que foram gravemente feridos
narcisicamente por seus objetos primarios, prevalecendo o 6dio em relacdo a eles, € ndo o amor.
A crenca de que os objetos estdo em divida com ele nao permite libertar-se deles, mas a culpa
por odid-los ndo ¢ maior do que a de afastar-se deles, procurando outros, como uma traicao.
Sem esperanga de ter encontros melhores com outros objetos, preferem a garantia de um mau

objeto do que a possibilidade de ficarem sem nenhum.
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Tais pacientes se defendem especialmente da relacdo transferencial analitica. A
importancia, a intensidade e a verdade afetiva do préprio vinculo dificilmente serdo admitidas
pelo paciente, que demonstrara sua indiferencga ou sua desconfianca perante o analista, ja que a
expectativa de mudancga ¢ sempre para pior e toda esperanca nascente ¢ invalidada pela Recusa.
O paciente tem a conviccdo de que nada de bom pode advir de uma andlise, e a reagdo
terapéutica negativa se empenha em comprova-lo.

Vimos como Green e Winnicott tiveram que lidar com os ataques transferenciais da
paciente, que sempre valorizava mais o analista anterior, mas ambos foram delicados no
manejo, buscando entender o que a paciente tentava comunicar com isso. Tiveram que aceitar
a desesperanca da paciente e seu modo de se relacionar. A mesma manta que a paciente usou
em outra sessdo com o analista, na subsequente, ja ndo servia mais. Este ¢ um dilema técnico
muito importante a ser considerado: apesar de a esperanca ser a base para estruturacao do
psiquismo, sua recuperacdo também gera angustias, muitas vezes insuportaveis para estes
pacientes. Segundo Figueiredo (2008), o medo ¢ de ter sua confianga traida, de se decepcionar
e de que o deixem cair novamente.

A clinica nos revela que, mesmo que o analista autorize a voz do paciente que foi calada,
o medo da violéncia continua a espreita de uma confirmagdo, € o paciente se mantém
desconfiado do vinculo estabelecido. Por vezes o paciente nao se deixa afetar, ndo permite que
uma vivéncia positiva de encontro com um objeto alimente o campo da esperanga ja minguada.
Vemos aqui também como a Recusa invalida a apropriagdo subjetiva das experiéncias em nome
da manuteng¢do defensiva de uma crenga e de uma certeza, mesmo que a experiéncia da relacao
analitica venha a desmenti-la. A desconfianga relativa ao passado persiste mesmo quando o
paciente vive uma relagcdo atual de confiabilidade. O registro traumatico ¢ tao forte que o
paciente prefere evitar repetir a dor do que arriscar se abrir a uma nova tentativa.

Destacamos também que, nos relatos de caso oferecidos por Winnicott e por Green,
notamos que a Mulher da Manta recupera a capacidade simbolica de representar o que ocorre
em seu mundo interno. Para ser atendida por Green, ela tinha que fazer varias viagens de
Londres a Paris, o que pode ser compreendido como um sinal de esperanca e como uma
capacidade de tolerar a experiéncia da viagem, que talvez tenha permitido a reatualizagdo das
viagens do passado, transformando a experiéncia de ruptura em continuidade.

Poderiamos assim caracterizar a Mulher da Manta como um caso em que o Principio de
Esperanca esta comprometido, mas ndo poderiamos dizer que ele estava totalmente inoperante,
uma vez que a paciente investia ativamente nas andlises, buscando um objeto que pudesse

ajuda-la, mas também se fechava a possibilidade de encontrar objetos substitutos. Vemos como
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ela temia que sua experiéncia de ndo ter sido ouvida pudesse se repetir com seus filhos; talvez
ela também temia ndo ser ouvida por seus analistas. Mas, de outro lado, ela sente alguns
enriquecimentos da vida no mundo real, diz Winnicott, apesar de sentir-se enferma. Nas viagens
que fazia para encontrar os analistas, preocupava-se em se lembrar das conexdes no caminho,

0 que parece revelar sua esperanca de reconectar seus fragmentos com a ajuda da analise.

4.3.3 Dificuldades de brincar como perturbacdo da esperanca

Figueiredo (2008) destaca que sintomas, sonhos, formagdes de compromisso e,
inclusive, a transferéncia, sdo demonstragdes de esperanca, uma vez que essas produgdes do
psiquismo se sustentam em uma repeticdo que busca o reencontro prazeroso com o objeto
perdido ou faltante. Compreendemos que a possibilidade de brincar também estd ligada ao
funcionamento do Principio de Esperanga, uma vez que € preciso ter esperanga para poder
encarar uma folha em branco e ndo cair no vazio, mas encontrar um espago de liberdade e
potencialidade. Do mesmo modo, para brincar também ¢ preciso ter um espago interno € uma
disposi¢do para tolerar a frustragao.

Brincar envolve diretamente o mecanismo de projecao, que Green (1971) distingue da
excorporagdo, pois o primeiro implica a presen¢a de um objeto que possa ser suporte do que foi
projetado, enquanto o segundo processo refere-se apenas ao mecanismo de expulsdo do
psiquismo daquilo que ¢ incomodo (ainda inaugurando a diferenca dentro e fora). Assim, a
func¢do do analista serd o de acolher a proje¢ao do paciente e devolvé-la de forma digerida, de
modo que possa voltar a ser integrado ao psiquismo. Segundo o autor, projetar também esté
ligado a ideia de um projeto de futuro.

Nao ¢ evidente, portanto, que toda crianca saiba brincar. Muitas vezes trata-se de uma
forma de descarga corporal que predomina sobre o exercicio de representacao, ou ainda, como
a defesa maniaca nos adultos, uma forma de se distanciar de sua realidade psiquica, distraindo-
se. Nem todas as repeti¢des nas brincadeiras sao formas de elaboragdo: algumas tém um carater
compulsivo, como a Recusa do Menino do Cordao, cujo objeto era usado para negar a
separagao.

Apresentarei, a seguir, duas vinhetas clinicas em que me deparei com pacientes que
tinham um histdrico de vivéncias traumaticas frequentes. Como analista de criangas, por vezes

trabalhamos com o paciente enquanto o trauma continua acontecendo, uma vez que o ambiente
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familiar falha em prover para a crianca e nem sempre tem a disponibilidade de se reajustar as
necessidades dela. Mesmo que optemos por atender os pais ou encaminha-los para um trabalho
de orientagdo, encontramos um limite em nossa atua¢ao como psicanalistas de criangas, o que
também delimita e organiza nosso enquadre. Temos que poder aceitar que sao estes os pais de
nossos pacientes, € nao, os ideais.

A funcdo primordial do analista de criangas seria entdo criar condigdes para que o
paciente pudesse brincar, na acep¢ao winnicottiana, quando ocorre a conexao e a distingao entre
o mundo interno ¢ o mundo externo. Para muitas criangas, ¢ um alivio poder suspender o
julgamento de existéncia, esquecer-se do caos diario e entregar se a um campo ladico. Neste
contexto, o analista é guardido do enquadre, ndo apenas garantindo que a crianga nao se
machuque na brincadeira, por exemplo, ou oferecendo um espago adequado para a realizagao
da sessdo, mas também sabendo ficar quieto e aguardar sua vez de entrar no jogo ou de dizer

alguma coisa.

4.3.1.1 Vinheta 1

Foi um delicado manejo o que esbocei com C., uma menina que rebatizou o Jogo do
Rabisco (Squiggle) em Jogo do Complica e Descomplica, em que seus rabiscos tinham que ser
transformados por mim em alguma imagem inteligivel.

Certo dia, chegou tao abalada a sessd@o que nao conseguia brincar. Sentia fome, frio e
dor de barriga. Propus a ela deitar no diva e ofereci uma manta, que ela aceitou. C. ndo queria
conversar, tinha sempre muito receio de falar de sua familia. Mas, insistentemente, repetia: “Do
que vamos brincar? Do que vamos brincar?”. Parecia-me que ela queria brincar para se distrair,
ou melhor, para me distrair, para que eu nao a cutucasse. Eu comuniquei-lhe essa ideia e
descrevi que via uma menina muito enfraquecida, quase adoentada, precisando de ajuda. Estava
tdo machucada que naquele momento ndo conseguiria falar sobre as feridas.

Mesmo queixando-se do mal-estar, C. quis brincar do Complica e Descomplica, mas
nao tinha forga para sentar-se a mesa; pediu-me que lhe levasse o papel e lapis, ao diva, como
uma pessoa doente que precisa de que lhe tragam alimento. C. rabiscou, rabiscou e rabiscou.
Comecou a se mostrar mais enérgica e vitalizada. Disse entdo que seria impossivel para mim
resolver o desafio desta vez. Agressivamente, rabiscava e rabiscava, furava e picava; colou

durex, cola liquida, tinta... uma verdadeira meleca. Enquanto eu analisava a imagem,
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comentando o que poderia se tornar, ela insistia em complicar mais, mais e mais. E disse: “Vocé
nunca vai conseguir resolver”.

Indaguei se talvez ela queria que eu ficasse desesperada com o desenho, sentisse-me
sem saida, assim como muitas vezes ela se sentiu. Perguntei-lhe se seria possivel que ela
sentisse que as questdes familiares ndo tinham solug¢do. C. emocionou-se, mas calou: “Nao
quero falar sobre isso. Minha barriga esta doendo”. Eu lhe disse que talvez ela estivesse cheia
de coisas esquisitas dentro dela, alguma coisa ruim acontecera e ela a engolira. Estava cheia de
coisas estragadas. Disse-lhe também que podia entender o fato de ela nao querer falar sobre
isso ainda. Ela concordou, mas, ao voltar sua atengdo ao desenho, revelou-se aflita com a
possibilidade de eu ndo conseguir resolver o rabisco.

Rabisquei um pouco em cima do desenho. Disse-lhe que era uma dor de barriga
tremenda que estava neste desenho, € quem sabe uma mamae cuidadosa ndo poderia lhe dar
algum remédio, ¢ desenhei-a. C. entdo pediu-me agua, e depois de tomar disse que estava
melhor.

Pensei nesta vinheta, pois, de alguma forma, foi possivel entrar em contato com o
desespero de uma paciente tdo pequena. Eu lhe disse que ndo podia resolver as complicagdes
da familia dela, mas podia ajudéa-la a pensar sobre elas e a se cuidar, e assim ela poderia se
sentir menos fraca e doente cada vez que as coisas estivessem assim cadticas. Havia ainda uma
esperanca de que na analise algo de bom poderia ser encontrado e criado.

Esta vinheta ilustra o que Figueiredo afirma ao nos alertar para o fato de que o analista
estd intimamente envolvido nessa problematica, pois a desesperanga leva inclusive a um
desinvestimento da analise. Os pacientes que ndo suportam a esperanga nascente também
tendem a aniquilar a esperanca do analista. Entretanto, o autor alerta que ““[...] o pior manejo da
situacdo seria justamente o de consagrar o desmentido do proprio sofrimento que o paciente
carrega” (FIGUEIREDO, 2008, p. 168), no sentido de que ¢ fundamental que na relagdo
analitica estabelecida se possa reconhecer a desesperancga que habita o paciente para podermos
nos opor a a¢ao da Recusa.

Neste sentido, promessas incrédulas ao paciente sdo formas de oferecer-lhe uma utopia
que invalida sua realidade psiquica. O paciente sente alivio quando reconhecemos o desespero
que ele sente, ficamos a seu lado sem nos desesperarmos. Mas, assim como ¢ importante
reconhecer a morte que habita o psiquismo do paciente, parece-nos essencial apontar que na
analise algo novo estd sendo vivido em contraste com outras relagdes de objeto que ele possa

ter vivido.
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Talvez o manejo que desenvolvi com C. somente tenha sido possivel porque eu também
me senti muito desesperangosa nas primeiras entrevistas com seus pais e, entdo, tive de trabalhar
dentro de mim a condi¢do deste atendimento: aceitar que ndo poderia muda-los. Desde este
primeiro impacto, tive em mente que seria fundamental estabelecer um vinculo de confianga
com a paciente e, acima de tudo, respeitar o tempo dela. O que ela ansiava era poder brincar em
paz, por isso, foi importantissimo medir e ponderar minhas intervengdes para que eu ndo fosse
intrusiva, mas também para que nao fosse omissa. Encontramos muitas formas de comunicagao
entre nos que permitiram abordar sua realidade psiquica sem ter que dizer expressamente o que
havia acontecido. Esta experiéncia vai ao encontro do que Ferenczi (1931) sugere quanto as
abordagens aos traumas: elas ndo podem ser provocadas pelo analista, mas devem emergir
espontaneamente por parte do paciente, desde que haja confianca no vinculo.

No entanto, entrar em contato com estes conteudos psiquicos provoca um grande
sofrimento e por vezes uma grande desorganizagdo no paciente. Assim, para Ferenczi ¢
importante que o analista possa se despedir do paciente como uma crianga que antes de dormir
precisa ser tranquilizada pela mae de que os monstros nao a alcangardo. Isto me parece que
ocorre também nos ultimos momentos da sessdo, enquanto a crianga € o analista arrumam e
fecham a caixa, garantindo que o que aconteceu ali continuara ali. Este processo, por vezes,
pode tomar uns minutos a mais na sessdao e pode ser dificil para alguns pacientes, mas estes
“mimos” a que Ferenczi se refere revelam uma flexibilidade da técnica e do enquadre clinico

fundamentais para poder acolher o impensavel.

4.3.1.2 Vinheta 2

Observei também estas perturbagdes do Principio de Esperanga no atendimento de L.,
um menino que tinha vivido privagdes muito importantes na vida. Nem sempre a crianga com
tendéncia antissocial®’ (WINNICOTT, 1956°%) encontra um ambiente que é capaz de sobreviver

a sua destrutividade, e assim era o ambiente familiar de L.

57 Na tradugdo original, devido ao texto ser de 1956 e traduzido em 2005 (antes da reforma ortografica),
a palavra utilizada foi “anti-social”. Aplicamos neste trabalho a ortografia vigente.

58 Pacientes que viveram experiéncias de privagdo apos terem conquistado a integra¢do (ou seja, ndo
viveram a desilusdo precoce, pois tiveram cuidados suficientemente bons no inicio da vida). Winnicott
(1956) destaca que nestes casos a tendéncia antissocial, que se expressa por meio de roubos, mentiras €
agressoes, ¢ na realidade um gesto de esperanca, um pedido de socorro que ainda espera ser atendido.



131

Certo dia, anos apds o inicio do tratamento, ele pediu para fazer o slime>® na anélise,
dizendo que ja havia tentado fazé-lo na escola e em casa, mas nunca dera certo, e achava que
na analise poderia funcionar. Ele ficou absolutamente derrotado quando nossa mistura de
ingredientes ndo deu certo. Afirmou que desistiria, que ele nao tinha sido feito para isso: o slime
nunca daria certo. Assim, L. revelava a crenca de que ndo era merecedor de coisas boas, nao
tinha mais esperanga nos relacionamentos, sendo que nem uma analista tdo idealizada seria
capaz de mudar sua vida. A desesperanca o tomava em absoluto; dormiu durante o resto da
sessdo. “Tristeza cansa”, eu lhe disse.

Aos poucos, pudemos acessar sua desesperanca. Ela transparecia também em sua
fantasia de que, quando ele crescesse e fizesse 18 anos, seria preso, pois era um imprestavel.
Disse-lhe que, apesar de ele se sentir infinitamente destruidor, nds tinhamos estabelecido uma
relacdo que j4 passara por alguns desencontros também, mas que juntos descobririamos formas
de superar nossas brigas. Como o desenho ¢ o registro no papel eram recursos que usavamos
com frequéncia para evocar seus sentimentos e suas experiéncias, desenhei L. e seu coracao.
Disse que as vezes ele se sentia cheio de aranhas, morcegos, ratos, baratas e ferimentos e se
esquecia de que tinha também dentro de si coisas boas que oferecia aos outros. E verdade que
ele as vezes passava como um furacio — recordei-o —, mas enfatizei uma nascente capacidade
de fazer reparagdes e de perdoar.

Ele entdo decidiu abrir sua caixa e examinar os desenhos que fizemos ao longo de anos
de analise, literalmente um arquivo de nossa historia. Rememorar nossos encontros, minhas
falhas, nossas brigas e suas raivas foi muito importante para restaurar a esperanga de que ele
pudesse estabelecer vinculos enriquecedores e consistentes. Encontrou também desenhos que
havia feito de pessoas queridas, as quais haviam partido, mas que ficaram presentes como
lembranga de amor e cuidado. Comentou sobre as coisas que havia aprendido na escola durante
a semana e disse entdo que queria ser Psicélogo quando crescesse. Observei uma pequena
recuperagdo da esperanca, apesar de estar sempre cercada pela ameaga do fracasso de uma
relagdo.

Na figura da analista, L. encontrou alguém que tolerava e transformava o desencontro e
a meleca e que sobrevivia mantendo-se esperangosa sem menosprezar as dores do caminho.
Nesta revisao dos desenhos, o paciente reencontrou um objeto bom, guardado e preservado

dentro de si, com o qual se identificava e a partir do qual construia um projeto futuro. Recordo-

5 Tipo de massinha gelatinosa que a crianga produz misturando diversos ingredientes em proporgdes €
medidas corretas, que por vezes resulta apenas em uma meleca, mas que, quando da certo, forma uma
massa homogénea e maledvel, semelhante a uma geleia elastica, que as criangas gostam de manusear.
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me entdo do que Green (1987) propde ao se referir a fungdo do analista como arquivista da
historia pessoal do paciente, como um HD externo que pode servir de apoio para lembrar o
paciente de experiéncias importantes e destacar as mudangas de uma época da vida para a outra,
de uma ¢€poca da analise para outra. A analise ¢ também um lugar de testemunho.

Levou tempo até que L. estivesse pronto para enfrentar o slime novamente. A mistura
continuou ndo saindo como o esperado, mas ele ja tinha mais condi¢des para tolerar o fracasso,
e pudemos desenvolver uma brincadeira a partir de toda aquela meleca, recuperando fiapos de
esperanca entretecidos com muita desconfianca e culpa. Espalhamos a mistura nas maos como
uma segunda pele e, ao descasca-la, grudamos o material que vinha dessas quatros maos,
formando uma massinha. Assim, reconstruia-se uma camada narcisica, como o Eu-pele de
Anzieu (1989), que possibilitou ao paciente, a partir da relacao analitica, viver e se ver de outro
modo. Considero que o fato de o paciente ndo querer jogar no lixo a meleca-massinha,
decidindo guarda-la em um pote e deixando-a em sua caixa ludica, parece revelar que ele
recebeu e preservou a nova realidade em contraste com as experiéncias traumaticas.

O caso de L. remete ao que Ferenczi (1932) afirma sobre os erros do analista ¢ a
possibilidade de admiti-los perante o paciente, criando um campo de sinceridade e
confiabilidade. O autor acrescenta que por vezes € necessario autorizar o paciente a sentir 6dio
e expressa-lo, especialmente em relagdo ao analista. O medo de ser agredido ou abandonado
persiste por tras da fachada de beatitude do paciente, com o proposito de preservar a ternura do
relacionamento, € ¢ um dos aspectos que o deixa com a lingua presa. Por muito tempo, na
analise de L., observei este aspecto de nossa relagdo, e levou um tempo até ele finalmente
verbalizar que tinha medo de perder algo que era tdo importante para ele: disse que tinha certas
coisas que ainda temia me contar sobre si mesmo: “E se a gente brigar? E eu ndo puder mais
vir aqui?”, ele aventava.

Por isso, foram muito importantes as sessdes em que finalmente pode ficar bravo
comigo e discordar do que eu pensava, ou ainda, chutar a caixa ludica. Era preciso que, na
relagdo transferencial, o 6dio aparecesse para que pudesse de fato ser encarado por L.
Reconhecer meus erros, desculpar-me e oferecer reparagdes foi um manejo fundamental para
lidar com a tendéncia antissocial do paciente.

O processo de recuperacao da esperanca trouxe a tona uma imensa demanda de amor
que também foi importante ouvir, reconhecendo o quanto L. sofria com nossas separagoes.
Reconhecer a dor dele a cada decepgdo comigo e com os outros permitiu também delinear a
ferida deixada pelas repetidas experiéncias de privacdo e a ansia de ser finalmente atendido em

suas necessidades.
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4.3.4 O paciente sem esperanca: defesa maniaca e o0 medo do colapso

Ao abordar o tema dos pacientes sem esperanca ou que sobreviveram a sua morte,
Figueiredo (2008) esta se referindo a casos em que o aparelho psiquico sofreu tantos
traumatismos que o paciente vive, porém, parte de seu psiquismo esta necrosado devido a
faléncia das defesas do aparelho psiquico. Referindo-se aos pacientes com “morte dentro”®,
Figueiredo (2018) se debruga sobre os processos maniacos e sobre o medo do colapso, em que
a Recusa promove a ndo admissao da realidade psiquica. No caso que descreverei a seguir, as
duas manifestagdes apareceram.

Minha experiéncia com Sofia®! foi breve, mas ilustra muito bem os desafios encontrados
na andlise de pacientes cujo Principio de Esperanca esteja seriamente perturbado. Dei-lhe este
nome, pois se tratava de uma paciente adulta que dizia que ndo tinha nada de novo a descobrir
de si mesma; ja sabia o que lhe tinha acontecido Declarou de pronto que nao esperava nada da
analise (vinha por indicagdo do médico) e toda semana ameagava interromper o atendimento,
mas seguia vindo. Esbogou alguma esperanga na anélise quando disse que viu em meus olhos
uma perspectiva para ela, uma esperanca que ela ndo conseguia ver sozinha, e por isso decidiu
continuar indo, € quem sabe ela poderia ver o que eu estava vendo.

Mas todos os caminhos eram dificeis demais para ela. A necessidade de se anestesiar de
tudo revelava como todas as relagdes lhe eram muito doloridas e custosas; ela ndo tinha mais
capital para investir e ndo queria mais ajuda. Nao tinha saida, dizia, e ninguém podia lhe ajudar.
Ela queria ndo precisar de ninguém, pois suas experiéncias traumaticas haviam reforcado a
crenga de que ndo podia contar com ninguém, e estava tao ferida psiquicamente que nao podia
mais correr o risco de se decepcionar.

Sofia se assemelhava a descricdo de Figueiredo (2008), que nos falava de um tipo de
paciente que ndo consegue fazer uso daquilo que percebe. Ela sabia, percebia o mundo, mas
ndo conseguia ligar suas percepcdes de conclusdes, antecipagdes ou decisdes. A Recusa
compromete a fun¢do de elaboragdo psiquica, julgamento e pensamento ao impedir que as
representagdes se encadeiem com outras. E neste sentido que este processo defensivo coloca o

paciente em uma posicao de ingenuidade e vulnerabilidade a novos traumatismos.

60 A ideia de morte-dentro para o autor refere-se ao colapso das defesas.
6! Nome ficticio.
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Solugdes magicas onipotentes eram usadas por ela para aplacar sua dor, como se ela
dissesse que merecia certo afago da vida e que precisava disso imediatamente. Porém, isto a
levou a atuacdes complicadas, pois seus atos impulsivos colocaram-na em situagdes com que
nao sabia lidar e que reforgcavam a sensagao de perigo iminente. Na defesa maniaca, a Recusa
permite que o paciente ndo entre em contato com a realidade psiquica de um mundo interno
cheio de objetos destruidos e irreparaveis, € 0 movimento maniaco de reparagdo onipotente se
encarrega de iludir quanto a possibilidade de ressuscitar objetos que ja estdo mortos ou de
distrair procurando vida nos objetos externos.

Deste modo, os estados maniacos podem ser entendidos como um sinal de
desesperan¢a®?, em que poderiamos esbogar que se perfila uma crenca: “Eu sei que meus
objetos internos estdo mortos, mas mesmo assim empenho-me loucamente por recupera-los”.
No caso de Sofia, quem sabe poderiamos esbocar outra sentenca: “Eu sei que meus objetos
estdo destruidos, que ninguém no mundo vale nada, mas, mesmo assim, aceito qualquer alivio
temporario para meu pesadelo”.

Foram pouquissimas as sessdes em que Sofia se deu ao trabalho de me contar sobre sua
historia pessoal, e isto lhe parecia tdo sem sentido que ndo aprofundava tema algum. Nio se
tratava de uma associagdo livre, mas parecia uma crianga que fala o que o adulto quer ouvir.
Ela ndo queria saber de nada daquilo. A angustia de hoje € que era urgente: sua casa psiquica
estava por um triz e ela ndo podia esperar nem um minuto mais; precisava de uma resposta que
pudesse resolver tudo. Nao havia objeto no mundo que pudesse dar conta de todos aqueles anos,
de todo aquele lixo psiquico acumulado, por cima de um vazio enorme de existéncia.
Interrompeu a analise, pois ndo estava de acordo em ter que pagar o estacionamento quando
ndo encontrava vagas na rua. Fazer este investimento afetivo na andlise lhe custava muito caro.

O acontecido ndo pensado parece explicar bem a situagdo de Sofia, que ndo pode
transformar seus traumas em sabedoria, que ndo conseguia aprender com a experiéncia (BION,
1962). Nao sabia viver a vida. Sobrevivia como forma de resisténcia a mudancas, a sentimentos
e a transformacdes. Defendia-se assim de Eros; era um pogo de pulsdo de morte que visava a

preservar a inércia. Entretanto, ndo apenas lhe faltava esperanga como seu desespero se

62 De outro lado, Figueiredo (2008) recorda que alguns estados depressivos podem ser um sinal de
esperanca que ndo deve ser menosprezado, uma vez que, segundo Winnicott (1954-55), a posi¢ao
depressiva se caracteriza por um autoexame do paciente em relagdo a seu mundo interno, procurando
discriminar e resgatar os objetos bons. E isto, inclusive, o que faz com que Winnicott rebatize a posi¢io
depressiva e fale entdo em concernimento, dando énfase a este movimento saudavel e distanciando-o da
nog¢ao de doenga mental.
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expressava por um medo que a deixava muito assustada, porque parecia acreditar que o tempo,
portador da diferenga, ainda lhe pegaria desprevenida.

Portanto, poderiamos considerar que Sofia vivia o medo do colapso, quadro descrito por
Winnicott (1963) como aquele em que o paciente sobrevive apesar da morte da esperanca.
Nestes casos, hd uma sensacdo intensa de perigo iminente, mas o que o autor destaca ¢ que, na
realidade, refere-se a uma catastrofe que ja aconteceu. Podemos compreender este paradoxo
temporal a partir da Recusa, que gera esta inversao temporal no psiquismo, quando a violéncia
do passado ¢ esperada do futuro. Segundo Figueiredo (2018), trata-se do uso das angustias como
defesa contra a agonia, de modo que o medo do colapso mantém o sujeito na posi¢do ativa,
como se pudesse se proteger atualmente acionando o sinal alarmante de angustia contra um
perigo iminente e mascarando a passividade da parte morta e traumatizada, que no passado foi
pega de surpresa e indefesa por uma experiéncia de desamparo psiquico.

Embora o trauma ja tenha ocorrido, o sujeito ndo faz a menor ideia do que o atingiu,
uma vez que o colapso das defesas no passado deixou suas marcas no psiquismo, mas estas
nunca ganharam a qualidade de representagdo. E o que dizia Sofia, que ela ja sabia de tudo o
que tinha acontecido, mas a questdo era que nunca tinha tido a oportunidade de sentir e pensar
sobre o que acontecera, o que tornava a vida cotidiana um sofrimento sem saida. A desesperanga
se revelava na antecipagdo de um novo trauma como unica possibilidade possivel no futuro,
sendo que o encontro com novos objetos sempre repetia a desgraca ocorrida com os antigos,
configurando a Recusa da Utopia.

Figueiredo (2018) compreende que o termo “agonia”, empregado por Winnicott, refere-
se a um sinal da faléncia das defesas, como uma expressdo de partes moribundas do psiquismo.
E por isso que Figueiredo caracteriza o medo do colapso como resultado de uma defesa
pseudovitalizante, onde o medo da morte iminente oculta a morte interna, e a Recusa sustenta
esta ndo admissao da realidade psiquica. Era isto o que parecia se passar com Sofia.

Podemos indagar se no medo do colapso ha algum fiapo de Principio de Esperanca ainda
operando: se ainda restou alguma parte viva neste aparelho psiquico, vale a pena o gasto de
energia a que se dedica o paciente para proteger o que lhe resta, e neste sentido esbogariamos
um aspecto antitraumatico do medo do colapso. Mas talvez o mais correto seria dizer que nesta
situagdo o que se configura € o desespero, quando ja ha muito pouco a ser feito. O que Winnicott
nos ensina ¢ que o analista s6 podera ajudar o paciente se houver o reconhecimento da falta de
esperanga do mesmo.

Ogden (2016) permite abordar este quadro sob um angulo complementar, ao se debrugar

sobre a questdo das agonias. Para o autor, o termo “agonia” se justifica apenas quando certas
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experiéncias do desenvolvimento emocional primitivo ocorrem na auséncia de um vinculo
suficientemente bom de dependéncia absoluta com o ambiente. Segundo o autor, as
experiéncias como a perda do senso de realidade, da unidade psicossomatica e da integragao
sao acompanhadas das defesas de desrealizagao, despersonalizagdo e de desintegracdo apenas
quando ocorrem em um contexto de abandono e desamparo. Ogden (2016) propde entdo que
estas defesas visam a interromper a experiéncia para que ela ndo seja traumatica. Ele se refere
a um curto-circuito, no qual delinecamos a fun¢ao defensiva da Recusa, interrompendo o
processo no meio do caminho, de modo que o acontecido ¢ registrado, mas nao pode ser
pensado. Ou seja, o colapso foi vivido, a agonia foi experimentada em um contexto de
abandono, mas a defesa impede a representacao desta vivéncia.

As vezes, o que o analista pode oferecer ¢ estar junto do paciente, reconhecendo sua
desesperanca. Seria a oportunidade para o paciente de poder reviver a agonia impensavel no
contexto de uma relag@o de confiabilidade, no intuito de torna-la pensavel. A falha do analista
¢ a oportunidade para que ele a reconheca junto ao paciente e possa evocar que isto que hoje
desperta sua defesa contra o medo da loucura ja aconteceu na vida dele, em uma situagdo
quando se viu sozinho e impotente. O analista ndo podera poupar o paciente da dor psiquica®
de admitir-se sem esperanca ¢ de encarar seu mundo interno em ruinas, mas permite que o
colapso registrado possa ganhar representagdo e ser vivido, ndo apenas acontecido. E neste
sentido que Ogden (2016) fala de Reclaiming Unlived Life®* como a possibilidade de recuperar
um pedago de si mesmo que havia se perdido ou, como esbogcamos, procurar tecer uma costura
a cisdo do Eu causada pela Recusa.

Ao entrar em contato com o fracasso do passado, a experiéncia pode ser inserida em
uma rede de ligagdes psiquicas que conferem a nogdo de temporalidade, que distingue o
desamparo psiquico do passado e as experiéncias atuais de holding que o analista oferece a
partir de uma rela¢do de confiabilidade. S0 assim poderd ser recuperada a abertura para a
esperanca de um futuro melhor: se houver o reconhecimento do passado de traumas
desesperadores.

No caso de Sofia, a morte da esperanca era desesperadora; tratava-se de um caso-limite,
como define Green (1976), no limite do analisavel, e que trazia grave perturba¢ao da construcao
dos limites psiquicos que organizam a subjetividade. Mas, em outros graus, encontramos estes

aspectos da Recusa com muita frequéncia na clinica, quando os pacientes usam deste recurso

3 A dor psiquica pode levar a reagdo terapéutica negativa quando se torna insuportavel.
64 Poderia ser traduzido livremente como “requisitar a vida nio vivida”.
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para se afastar de sua realidade psiquica insuportavel e ndo admitir a morte de seus objetos
internos, ao se esquivar do sentimento de vazio e da falta de sentido na vida. Tolerar a
desesperanca ¢ um grande desafio para o enquadre interno do analista, que tem de buscar

recursos para manter-se vivo, mas ndo, maniaco; entristecido, mas ndo, morto.

4.4 CONCLUSAO

Alguns pacientes chegam a analise como se estivessem em um o4sis, um lugar com que
podem contar para respirar; para outros, a analise significa encarar o deserto que os habita.
Enquanto analistas, ¢ muito diferente para nds quando escutamos um paciente que nos diz
“horrores” de sua familia, desenhando uma novela em seu romance familiar, e quando
recebemos um paciente que nos parece um enigma, uma vez que nao problematiza suas
relagdes: ndo sabemos muito bem o que se passa com ele, o que lhe aconteceu e porque nao se
sente vivo. Observamos que alguns pacientes ndo sabem falar de si mesmos, e para eles a
proposta da associacao livre pode parecer uma regra impossivel de cumprir, as vezes ficando
muito desconfortaveis com o enquadre.

Em contraste com a atitude de Sofia, Beatriz®

era uma paciente que comparecia a
analise podendo admitir que ndo sabia o que lhe acontecera. Nao se recordava de ter vivido
grandes sofrimentos nem traumas; ndo se queixava da infancia, do trabalho ou da familia, mas
também nao sabia por que era tdo infeliz. Assim como acontece com Beatriz, tenho me
deparado com diversos pacientes que nunca se contaram sua propria historia, que nunca
puderam sentir as emogdes que viveram. Como almas blindadas, zumbis ou mortos-vivos,
tratam-se de pacientes que trazem em seu psiquismo uma histéria que ndo sabem qual €, mas
seu sofrimento psiquico testemunha a marca deixada por relagdes objetais muito complicadas.
Eles simplesmente ndo sabem o que lhes aconteceu, mas a analise revela que estd impressa no
psiquismo a sombra dos objetos com que conviveram. Este ¢ o caso de pacientes que se dao
conta tardiamente dos abusos psiquicos que viveram na infancia.

Esta questdo técnica tem se tornado central na clinica contemporanea, € o analista se

defronta com pacientes que trazem farrapos de historia pessoal. O trabalho se torna ainda mais

artesanal, pois € necessario investir grande parte da analise no processo de construcdo da pré-

% Nome ficticio.
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historia do paciente, preparando o terreno para que o psiquismo possa um dia acolher a
interpretagdo do analista.

No texto de 1937, Construgoes na Analise, Freud afirma que o trabalho do analista ¢
adivinhar ou construir, junto com o paciente, o enredo das lembrangas recalcadas, mas
consideramos que isto se torna ainda mais importante para trabalhar com o inconsciente nao
recalcado e com elementos ndo representados. Segundo o autor, as constru¢des sdo criadas a
partir da dupla analista e paciente, sendo que o primeiro sugere uma hipotese que pode ou nao
ter ressonancia com a experiéncia emocional do paciente. Trata-se de um campo de jogo de
ideias, de troca de cartas, de hipdteses, conjecturas e especulagdes, tecidas pela dupla paciente-
analista.

Bollas (1987) fala de uma dimensdao de fendmenos psiquicos inconscientes que ele
relaciona com a nocdo de acontecido ndo pensado. Trata-se de registros no aparelho psiquico
das relagdes de objeto vividas anteriormente a aquisicdo da comunicagdo verbal, em termos
cronoldgicos (no sentido de aquém do recalque), mas também daquilo que diz respeito as
relacdes de objeto que ultrapassam a verbalizagdo, como € o caso das identificagcdes projetivas.
Encontramos ressonancias entre esta proposi¢do de Bollas (1987) e o que Bass (2000)
descreveu como Primary Disavowal, aquilo que nunca pdde ser transformado em
representacao, mas que esta impresso em alguma parte do psiquismo. Por acdo da Recusa, as
vivéncias traumaticas também ficam como acontecido ndo pensado. Deste modo, o trabalho do
analista seria oferecer condi¢des de transformar impressdes em representacdes, favorecendo o
processo de simboliza¢do e metabolizacdo psiquica de vivéncias que nunca puderam ser
pensadas.

Freud (1937) descreve situacdes em que a evolugdo do trabalho analitico faz emergir
um material inconsciente que, para o paciente, tem grande nitidez, mas que continua embebido
de um enigma, pois ndo encontra ligacdo nem sentido. Freud as compara com alucinagdes, mas

nao em um funcionamento psicotico.

[...] talvez seja uma caracteristica geral da alucinacdo, até agora ndo
devidamente apreciada, que nela retorne algo vivido na infancia e depois
esquecido, algo que a crianga viu ou escutou num tempo em que mal podia
falar, e que agora abre caminho até a consciéncia, provavelmente deformado
e deslocado por efeito das for¢as que se opdem a tal retorno. (FREUD, 2010
[1937], p. 341)

Trata-se de uma representacao da realidade absolutamente inassimilavel, porque esté

em estado bruto. E o que lhe confere tanta nitidez, mas que também desperta o sentimento de
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inquietante, como na vivéncia de Unheimliche: trata-se de um elemento estranho e familiar ao
mesmo tempo. E assim que as representa¢des que foram alvo da Recusa emergem e, por meio
das construgdes produzidas pela dupla analista e paciente, poderd ser criada uma rede que
abarque esses elementos que comportam um qué de verdade historica, como afirma Freud, mas
que ainda ndo sdo assimilaveis ao psiquismo — e, por isso, foram alvo da Recusa.

O autor enfatiza que estas representagdes sao oriundas de contextos prévios a aquisi¢ao
da linguagem verbal, mas destacamos que sdo diversas as experiéncias pré-verbais que
vivemos, mesmo na idade adulta, que nos marcam profundamente por seu impacto afetivo, mas
que nunca encontraram possibilidade de serem representadas. E isto o que as torna
potencialmente traumaticas e impensaveis e, portanto, favorecem a agdo da Recusa. Isto nos
permite estabelecer uma relacdo entre a reagdo terapéutica negativa e a Recusa, uma vez que o
avanco do tratamento pode fazer emergir algo que ainda ¢ indigesto e contra o qual o psiquismo
se defendera, reagindo ao progresso da analise.

Deste modo, resgatamos a triade do titulo do texto de Freud, Repetir, recordar e
elaborar (1914), e enfatizamos que o trabalho psiquico nao diz respeito apenas a possibilidade
de nomear ou de recordar, mas a possibilidade de estabelecer relagdes entre as representacoes,
permitindo uma elaboracao psiquica. Afinal de contas, a Recusa ndo atua apenas em situagdes
que ndo puderam ser representadas, mas justamente sobre representacdes que levam a
conclusdes insuportaveis, o que gera um atrofiamento da capacidade de pensar do paciente.
Considero que o trabalho com a Recusa requer ndo apenas reduzir a toxicidade daquilo que foi
alvo da defesa, mas também recuperar a capacidade do psiquismo do paciente de conter e
processar experiéncias emocionais.

A funcdo do analista sera processar e decodificar os elementos pré-verbais comunicados
pelo paciente e dar-lhes uma forma concebivel, um contorno pensavel, trabalho psiquico que
Green (1974) chama imaginarizar, no sentido de transformar em imagem. O autor destaca que
¢ a partir da contratransferéncia que o analista ¢ mobilizado a imaginarizar o que ficou faltando
em termos de resposta adequada do objeto.

E como se o analista pudesse escutar em que medida ele se sente convocado, demandado
e por vezes desafiado pelo paciente a ocupar um lugar afetivo, que diz respeito a sexualidade,
as frustracdes e aos traumas vividos por este Ultimo, que se expressam por meio do lago
transferencial. E necessario, porém, que o analista traduza esta evocagio que se deposita na
contratransferéncia e que comunica sobre o mundo interno do paciente, transformando uma
sensacdo pré-verbal em uma imagem e uma representagdo dos objetos internos do paciente. “O

que conta ¢ ter conseguido ligar o informe e reté-lo sob uma forma. Tudo acontece como se
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fosse o analista que conseguiu chegar a um estado analogo a uma representacao alucinatoéria do
desejo, como na crianga ou no neurdtico” (GREEN, 2017 [1974], p. 80). E assim que o analista
faz um rascunho da sombra do objeto interno do paciente e compartilha esta construgdo com
ele, remodelando o desenho.

A comparagdo com a alucina¢do se deve ao fato de que o analista possibilita o
reinvestimento em uma marca da experiéncia traumatica, a fim de poder dar-lhe representacao,
assim como o bebé reinveste a marca das experiéncias de prazer ao alucinar o seio. Analista e
paciente sao levados a assistir novamente a cena traumatica, mas, desta vez, podendo sentir e
pensar juntos. Atentando-se ao que se passa em seu enquadre interno quando em contato com
este paciente, o analista pode oferecer condi¢cdes para a recuperacao desta mesma capacidade
de comunicagdo interna do paciente. Portanto, na contramdo da acdo da Recusa, a analise
possibilita ao paciente retomar o contato com sua realidade psiquica, a partir do vinculo com
seu analista.

A Psicanalise muitas vezes ¢ acusada injustamente de trabalhar apenas com o passado
do paciente, por isso me parece muito importante privilegiar a transferéncia como indicio do
que continua acontecendo agora na vida do paciente, e ndo, apenas na infancia. A relagao
transferencial ¢ um elemento que nos revela quao vivo e atual ¢ o material psiquico com que
trabalhamos.

Entretanto, Bollas (1987) destaca que a transferéncia ndo ¢ feita apenas de repeti¢ao,
mas também da inauguragdo de novas relagdes objetais, quando o paciente pode viver com o
analista uma experiéncia que nunca pdde ter na relagdo com outras pessoas. Isto ¢ fundamental
na clinica da Recusa, pois ¢ imprescindivel que se possa reconhecer a realidade psiquica da
narrativa do paciente sobre seu mundo interno, pois ¢ sua verdade mais intima, sua loucura
pessoal (tomando o termo emprestado de Green [1979]); mas é também verdade que a relagdo
analitica traz uma nova experiéncia, que pode ser diferente do passado traumatico. Como nos
fendmenos transicionais, € preciso desenvolver zonas intermediarias de conexao e distingdo
entre estas duas realidades. Assim, o trabalho de anélise atuard nas duas pontas do processo
perceptivo: o das impressdes passadas e o das inscrigdes atuais, abrindo os canais para a
representacdo da realidade psiquica e da realidade compartilhada.

A posicao dividida, entre admissdo e nao admissdo da realidade, € que o caracteriza a
Recusa. Por isso, clinicamente consideramos que ¢ fundamental que o analista possa levar em
conta que “toda producdo inconsciente tem um fundo de verdade”, uma vez que os fendmenos
psiquicos sdo formados por diversos substratos que nem sempre podem ser discernidos. A

alucinacao, por exemplo, ¢ construida a partir da representacdo antiga de uma percepgao, ou
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seja, ela deriva de uma experiéncia real. Portanto, no processo de analise, o teste de realidade
precisa ser suspenso assim como nos fendmenos transicionais, para podermos criar um espago
potencial na relagdo com o paciente, em que tudo o que € expresso € e ndo é real.

Entre os aspectos da realidade material, da realidade psiquica e da verdade historica,
parece-me que o analista deverd possibilitar a criacdo de um espago para a ficcionalizagao
destes elementos, costurando junto com o paciente uma rede de representacdes que permita que
se chegue a conclusdes psiquicas que encontrem ressonancia com as experiéncias vividas pelo
paciente e impressas em seu psiquismo. Entretanto, estas construgdes devem manter-se abertas
para modificacdes e redefini¢cdes, preservando seu carater transitorio, assim como as teorias
sexuais infantis. Trata-se de uma teoriza¢ao do paciente sobre ele mesmo a luz de sua vida
pulsional, podendo encontrar as sombras de seus objetos.

Mas ¢ preciso destacar uma questao central para o trabalho com a Recusa, onde o senso
de realidade estd ameacado, que diz respeito a validade das constru¢des em analise. Freud
afirma “E correto que ndo aceitamos o ‘ndo’ de um paciente em seu pleno sentido, mas
tampouco damos inteiro valor ao seu ‘sim’” (FREUD, 2010 [1937], p. 335). Ele se refere ao
fato de que uma negativa de um paciente pode ocultar, como vimos no inicio deste capitulo, um
conteudo inconsciente recalcado, mas tampouco a aceitacdo do paciente a uma interpretagao
revela que fomos precisos. O que nos serve de bussola € o efeito que teve no paciente nossa
intervencao, ou seja, se ela gerou alguma transformacao. Subsequentes mudangas na postura
corporal do paciente, um lapso, um outro tom de voz, entre outros, sdo indicios de que ele foi
afetado pela construcdo. Sobretudo, a produ¢do de novas associagdes indica que se construiu
uma rede de representagdes que se conecta e se encadeia espontaneamente com outras,
revelando a suspensdo do efeito da Recusa e a recuperacdo da transitividade da corrente
psiquica.

O autor afirma que por vezes o paciente pode concordar com alguma intervencdo nossa
afim de alimentar a transferéncia positiva, muitas vezes sem ter sido permeavel ao contetido
proposto. Isso, em minha experiéncia, € muito comum acontecer com criangas traumatizadas,
que ndo ousam discordar do adulto. Quando lhes pergunto o que acham do que eu falei,
confessam com frequéncia que ndo entenderam, ndo concordam ou ndo querem pensar sobre
1ss0, apenas querem continuar brincando, o que pode ser um sinal de resisténcia ou defesa. Por
vezes, também indica que usei uma linguagem inadequada para eles, ou seja, ainda ndo tive
éxito em transformar o impensavel em pensavel.

Embora Freud (1937) considere inofensivas as ocasides em que o analista oferece uma

construgdo com a qual o paciente ndo concorda, parece-me que, nos casos de Recusa por
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desmentido do traumatico, a questdo técnica se complica, pois corremos o risco de nos aliar a
mentira que intoxica o psiquismo do paciente. Ferenczi (1932) alerta que, com pacientes
traumatizados, na transferéncia também se apresentara a tendéncia a repetir ou reproduzir com
o analista uma situacdo traumatica, abusiva ou mentirosa. Quando Ferenczi (1931) fala da
resisténcia passiva do paciente traumatizado, esta nos alertando de que este tipo de paciente
raramente fard obje¢ao as proposicdes do analista, procurando manter a estabilidade do vinculo.
Neste sentido, a passividade do paciente se opde ao avango da analise. Portanto, destacamos
que ¢ da maior importancia a ocasido quando o paciente discorda de nos e, em alguns casos, €
muito valido o que Ferenczi propde: autorizar e incentivar o paciente a fazé-lo.

E comum que pacientes que ja tenham tido outras experiéncias de analise respondam
com explicagdes oriundas do processo anterior €, por vezes, se esquivem de nosso convite a
refletir e reconsiderar suas teorias sobre si memo. O que gostariamos de destacar ¢ que, se as
constru¢des em analise perdem sua maleabilidade, elas se tornam crengas e seguem o mesmo
modo de funcionamento da Recusa. Se estdo fechadas a possibilidade de integragdo de novos
elementos, encerram a constru¢ao de novos significados e interpretacdes e impedem o avango
do processo analitico.

Eis entdo a diferenga e a semelhanga entre as pacientes Sofia e Beatriz — a primeira
afirma que tudo sabe sobre si, € a segunda declara que nada sabe sobre si. Embora tenhamos
delineado a a¢do da Recusa em ambos os casos, vemos como a esperancga € o desejo de saber
sobre si mobilizaram a analise de Beatriz, que passou a contrapor a narrativa familiar a
recordacdo de sua propria experiéncia infantil, em um movimento dialético de construcdo e
desconstrugdo de sua ficgdo pessoal.

Em contraste com o funcionamento do fetiche, as construgdes em analise oferecem ao
paciente a possibilidade de tecer uma costura, ponto a ponto e lentamente, que possa reduzir a
cisdo do Eu, sem, no entanto, elimind-la. O fetiche ¢ um esfor¢o do psiquismo para manter
alguma coesdo, mas, ao interromper os processos psiquicos, busca manter a estabilizacdo
psiquica estatica e desta forma confere rigidez ao aparelho psiquico. Por sua vez, as construcdes
tém este carater ficcional, que permite o transito, a comunica¢do e o encadeamento dos
elementos psiquicos. Assim, o que se busca restaurar ¢ a possibilidade de o aparelho psiquico
encontrar um equilibrio dindmico e maior integragdo, porém, mantendo-se em movimento.
Assim, o trabalho de andlise permitird que o psiquismo se torne cada vez mais capaz de

metabolizar as tensdes inerentes ao viver.
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CONSIDERACOES FINAIS

Revisitar a Verleugnung freudiana em busca de uma compreensao do conceito de
Recusa nos revelou a complexidade, a relevancia e a abrangéncia deste mecanismo de defesa,
que nao teve tempo de ser contemplado como tal até 1938 na Psicanalise, mas que hoje se revela
central na clinica psicanalitica. Felizmente, o legado de Freud nao foi deixado intocado pelos
psicanalistas, de modo que as diferentes traduc¢des de Verleugnung demonstram os diversos
desdobramentos teodricos ¢ clinicos deste constructo. Recusa, desmentido, desautorizagdo ¢
Disavowal foram alguns dos eixos semanticos e conceituais que exploramos nesta dissertagao,
que ndo tem a pretensdo de esgotar o tema, mas de aludir & poténcia e a relevancia da
Verleugnung freudiana para a clinica psicanalitica contemporanea.

Esta dissertagdo procurou aprofundar o conceito de Recusa, partindo da obra de Freud,
mas ampliando e complexificando a compreensdo do conceito a partir dos diferentes autores
que o sucederam e que desenvolveram suas contribui¢des a partir de sua propria experiéncia
clinica. Desenhamos um tragado entre os textos em que o termo Verleugnung aparecia e criamos
uma rede de interligagdes entre este conceito e tantos outros da obra do autor.

Em Freud, pudemos observar algumas manifestagdes da Recusa na clinica, como no
caso do pequeno Hans (1909), em que o conceito nao ¢ explorado pelo autor, mas o fenomeno
defensivo se expressa. Do texto 4 organizagdo genital infantil (1923), pudemos depreender que
a Verleugnung ¢ um mecanismo de defesa muito comum na infincia, sem acepgdes patoldgicas,
que visa a proteger o psiquismo infantil do impacto afetivo da visdo da vagina. Desde o inicio,
Freud caracteriza esta percepcao como traumatica, pois a crian¢a deduz desta experiéncia que
amulher tinha um pénis, mas o perdera. Sob a vigéncia da fantasia do primado do falo, a crianga
conclui que ocorreu o castigo de castragdo, do qual ela antes havia desdenhado. Em As
consequéncias psiquicas da diferenca anatomica entre os sexos (1925), Freud passa a
diferenciar o Complexo de Edipo feminino do masculino, mas situa a Recusa como uma reagio
presente em ambos os sexos. Entretanto, neste texto o autor também afirma que a persisténcia
da Recusa na vida adulta pode levar a psicose.

Até entdo, o termo Verleugnung vinha sendo usado para se referir a uma primeira reagao
infantil a visdo da auséncia de pénis, onde a conclusdo da crianca sobre a castragdo se
processava apres-coup, quando ela realizava ligagdes psiquicas entre o que tinha visto e o que

fantasiara. Mas, em O problema econéomico do masoquismo (1924), ao descrever o
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funcionamento do masoquismo erégeno, Freud delineia que a fantasia de castragdo ¢ primeiro
gerada, e depois recusada.

No texto O fetichismo (1927), vemos ainda como este mecanismo de defesa ainda se
restringia a angustia de castragdo, mas o autor enfatizou a atitude dividida que caracteriza a
Verleugnung, admissdo e ndo admissao da castracio. E a partir deste texto que o tema da relagio
com a realidade passa a ganhar destaque no ambito das questdes envolvendo a Verleugnung,
que recebe entdo um estatuto conceitual. Em Construgoes na analise (1937), podemos
vislumbrar a a¢do defensiva da Recusa sobre eventos traumaticos e sua influéncia sobre
elementos pré-verbais. Freud elucida que, no processo de formagao de delirios, uma percepgao
anterior a aquisi¢ao da linguagem ocupa o lugar de uma percepcao traumatica atual.

Uma vez que o conceito de Recusa ndo se restringe mais a angustia de castra¢do, nos
textos de 1938, Compéndio de psicandlise € A cisdo do Eu no processo de defesa, o autor afirma
que este mecanismo esta presente em todos os quadros clinicos e que o fetichismo ¢ parte dos
esforcos do Eu para remendar a cisdo decorrente do processo de defesa. Podemos entdo
vislumbrar as transformagdes pelas quais o conceito passou, tornando-se cada vez mais
relevante seu papel no funcionamento psiquico.

O estudo profundo da perversado influenciou profundamente a construcao deste trabalho,
e nos permitiu vislumbrar como um psiquismo se organiza a partir da predominancia da Recusa
como mecanismo de defesa. O estudo da perversao permitiu compreender o importante papel
da Recusa na conservagao do narcisismo infantil e suas teorias sexuais, recusando a sexualidade
do casal parental. Neste sentido, possibilitou delinear que o que falha na perversdo ¢ a
possibilidade de articular simbolicamente a auséncia de pénis a presenca de um objeto que €
causa de desejo — vagina. Assim, o estudo da perversdo oferece uma perspectiva muito rica
sobre as dificuldades de elaborar o Complexo de Edipo e a triangulagdo, questdes que também
sdo nodais em outras formas de subjetivacdo. A cena perversa elucidou muitas questdes clinicas
da Recusa, entre elas, a posicdo dividida perante a castracdo, a equacdo simbolica e a
identificacao projetiva.

Assim, no primeiro capitulo, pudemos esbogar as multiplas dimensdes da Recusa, a
partir da obra de Freud, o que permite concluir que a Recusa ndo ¢ um mecanismo de defesa
exclusivo da clinica da perversao e que, apesar de ser um processo defensivo, pode trazer sérios
prejuizos ao funcionamento psiquico.

Ao retomarmos a obra de Freud como um todo, constatamos como o termo Verleugnung
estd presente na discussdo de diversos temas abordados pelo autor. De outro lado, no texto Das

Unheimliche (1919), por exemplo, Freud ndo trata explicitamente da Recusa, mas permite
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estabelecer uma relagdo entre o sentimento de inquietante estranheza e as crengas. O tema do
narcisismo, ainda que indiretamente, atravessa toda a obra de Freud, e esta estreitamente ligado
a transmissao intersubjetiva da castracdo. A partir desta articulagdo, atravessamos o campo das
crengas no Capitulo 2, como uma dimensao da Recusa presente em todas as formas de
subjetivacao.

O texto de Octave Mannoni (1969) se destaca pela preciosidade com que nos oferece
ricos e variados exemplos de como a Recusa pode se expressar por meio das crengas, partindo
dos casos mais cotidianos e supersti¢des, passando por rituais religiosos e figuras culturais e
abordando também a credulidade como a outra face da impostura perversa. O autor permite
reconhecer a Recusa como um mecanismo de defesa presente em todos nos e na cultura, e muito
mais frequente na clinica do que se supde.

Consideramos que, se de um lado, Mannoni “democratizou” a Recusa, de outro, nao
podemos desconsiderar que ha situagdes clinicas quando a Recusa esta ligada a processos de
adoecimento psiquico e de intenso sofrimento. O Caso Jeanne, de Bernard Penot (1992),
iluminou este aspecto ao enfatizar o incomodo da paciente com seu sintoma fetichista e com a
sensagdo de Unheimliche que a acompanhava e que atravessa sua historia pessoal, sentindo-se
sempre uma estrangeira no seio familiar. As articulagdes entre crenga e narcisismo
possibilitaram concluir que a Recusa emerge diante de transmissdes intersubjetivas indigestas,
inadmissiveis e ainda ndo representadas.

O impensavel e irrepresentavel foi o fio condutor que nos levou a explorar as relagdes
entre Recusa e trauma no Capitulo 3. Desde o inicio de sua obra, Freud caracteriza a visdo da
vagina como uma experiéncia traumadtica, que causa uma tempestade de afetos. Ao
considerarmos a cena descrita por Freud uma metafora que condensa as diversas facetas da
castracdo, compreendemos que a crianga se defende de uma enorme ferida narcisica.

No entanto, ao nos aprofundarmos sobre a questdo do traumatico, definimos que a
Recusa se contrapde a qualquer experiéncia que eleva a tensao psiquica a limite maior do que
o aparelho pode suportar. A nogdo de Primary Disavowal, de Alan Bass (2000), fundamenta-
se na ideia de que a Recusa ¢ um mecanismo de defesa presente desde o principio da vida, cujo
contato com a alteridade d& inicio a processos de diferenciagdo psiquica. Para regular
economicamente o psiquismo, a Recusa atua paralisando este movimento, protegendo-se do
encontro com a sexualidade — do Trauma de Eros. Por meio do modelo da alucinagao, Bass
permitiu o aprofundamento nas dimensdes intrapsiquica, constitutiva e defensiva da Recusa.

Por sua vez, as contribui¢cdes de Ferenczi (1932) levam a considerar a dimensdo

intersubjetiva da Recusa e dos aspectos patogé€nicos do trauma por meio do conceito de
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desmentido — a tradugdo brasileira do conceito de Verleugnung em sua obra. O desmentido
ocorre quando uma vitima de violéncia relata sua experiéncia traumatica a alguém que nao
legitima a realidade seu relato. Ferenczi (1931) oferece riquissimas contribui¢des sobre as
conducdes destas situagdes clinicas, desenvolvendo a técnica psicanalitica em uma outra
direcdo daquela abordada até entdo. A resisténcia do paciente traumatizado e desmentido ¢
diferente da resisténcia do neuro6tico, uma vez que os efeitos da Recusa sobre o psiquismo levam
0 paciente a estabelecer a falsa cooperagao com o analista a fim de ndo entrar em confrontos
traumaticos, como os que ja viveu.

Ao percorrer diversos aspectos técnicos da Recusa na clinica, a relagdo com a realidade
desponta como um atravessamento importante da escuta psicanalitica e impele a revisitar a
oposicao entre a Teoria do Trauma e a Teoria da Seducao, abordadas na emblematica Carta 69
(1897), de Freud a Fliess. Afinal, ao levarmos em conta a teoria de Ferenczi quanto ao
desmentido traumatico, como poderiamos aceitar a famosa frase de Freud “Nao acredito mais
em minha neurotica [teoria das neuroses]” (FREUD, 2006 [1897], p. 309)? Para podermos
tratar pacientes que sofreram traumas que foram desmentidos, torna-se imprescindivel que o
analista possa legitimar a narrativa do paciente sobre o evento traumatico e a violéncia
decorrente. Caso contrario, estariamos sendo ctimplices da acdo da Recusa e fariamos o
paciente se sentir isolado e abandonado novamente.

Por outro lado, ndo podemos deixar de lado a perspectiva pulsional, uma vez que mesmo
0 mais imaturo beb¢ esta ligado a seus pais por meio da sexualidade. O estudo da Recusa revela
que este mecanismo de defesa ¢ intrinseco ao funcionamento do aparelho psiquico como um
recurso para lidar com as tensdes da vida pulsional e, portanto, ndo deriva exclusivamente da
acdo do objeto externo de desmentir um trauma. A Recusa ¢ intersubjetiva, mas também
intrapsiquica.

Se tomarmos partido apenas da Teoria da Seducdo, ndo poderemos ouvir a crianca
traumatizada e desmentida e correremos o risco de nos aliar as mentiras que intoxicam o
psiquismo de nosso paciente. Mas, se adotarmos apenas a Teoria do Trauma, ndo poderemos
considerar de que modo a sexualidade de nosso paciente participa do evento do traumatico e
como ¢ transformada a partir dele. Parece-nos que o trabalho com a Recusa requer que
superemos oposicoes e trabalhemos em um campo onde ¢ possivel validar mais de uma
narrativa sobre as relacdes entre nosso paciente e seus objetos.

As dimensdes intrapsiquica e intersubjetiva estdo sempre presentes. Vemos, por
exemplo, que Bass propde que, no campo do narcisismo primario, a Recusa faz parecer

inexistente a alteridade que nos precede, mas ¢ desde antes do nascimento do bebé que a relagao
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com a castracdo o atravessa, a partir do psiquismo de seus pais, como vimos no capitulo sobre
as crencas. Assim, a mae suficientemente boa ¢ cimplice da Recusa intrapsiquica da Primary
Disavowal.

Do mesmo modo, vemos esta relagdo entre a dimensao intrapsiquica e a intersubjetiva
da Recusa na descrigdo de Ferenczi. Vimos que, previamente ao desmentido, hd uma agao
defensiva intrapsiquica na experiéncia traumatica que leva ao transe e a identificagdo com o
agressor, onde autoclivagem narcisica faz parecer que nada aconteceu, resultando em uma parte
do psiquismo que de tudo sabe, mas nada sente. Isto ¢ nitido no filme Confiar (2010), conforme
exploramos no Capitulo 3, em que a jovem abusada ndo admitia que tinha sido violentada. A
articulagdo das contribui¢des de Ferenczi e de Bass permite situar a Recusa como um
mecanismo de defesa que, desde o inicio da vida psiquica, busca mitigar os efeitos do trauma,
restaurando uma posicdo subjetiva pré-traumadtica, mas que leva ao isolamento protetivo do
psiquismo.

Seja em decorréncia de traumas constitutivos ou destrutivos, a possibilidade de elabora-
los advém da relacdo de confiabilidade desenvolvida com o objeto, que oferece suporte para
representacdo e elaboracdo dos excessos. Assim, a dimensdo traumatica estd intrinsecamente
ligada ao desenvolvimento ou a falta de recursos simbolicos para o processamento da
experiencia emocional. A Recusa, entretanto, compromete a funcdo simbdlica, que se limita a
equagdo simbolica entre dois elementos, por uma relacdo de identidade e ndo representacdo
metaforica.

Deste modo, a questdo clinica da Recusa diz respeito as triangulagdes desde o inicio da
vida, ndo apenas no tocante as questdes edipicas. Tomando o modelo winnicottiano da relagao
mae-bebé, Green (1974) enfatiza a fungdo do terceiro mesmo em uma dupla. O autor propde
que o pai estd presente no inconsciente da mée, ainda que odiado: “E verdade que o pai
encontra-se ausente dessa relagdo, mas dizer que ele estd ausente significa que ele ndo estd nem
presente nem € inexistente, mas que possui uma realidade potencial. A auséncia ¢ uma situacao
intermedidria entre a presenca (até a intrusao) e a perda (até o aniquilamento)” (GREEN, 2017
[1974], p. 92). Deste modo, ele resgata a ideia de que o pai € o que liga e que interdita a mae e
o bebé, uma vez que um filho ¢ fruto da sexualidade do casal parental, mas nao participa desta
vertente da relagao.

Assim, € preciso destacar que a problematica da Recusa nao diz respeito a figura do pai
concretamente, mas a fun¢do de terceiro que ele exerce, como elemento que conecta, mas que
também separa a mae e o bebé. Do mesmo modo, as facetas da incidéncia da castragdo sdo

multiplas e estdo todas ligadas aos processos de diferenciagdo, mas sua func¢dao simbolica
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depende destes dois alicerces, assim como no conceito de ausénica de Green estdo articulados
a falta do objeto e o reencontro com ele. O grande engano de algumas interpretacdes da
castragdo ¢ enfatizar apenas o carater de exclusdo da interdicdo do incesto, menosprezando a
importancia da inclusdo e organizacao do campo do desejo.

Deste modo, Green confere este carater transicional a auséncia e, na mesma linha, batiza
de processos tercidrios (1976) — aqueles que ligam e relacionam os processos primarios aos
secundarios —, permitindo a articulagdo de duas logicas diferentes, porém ndo opostas. Em um
processo analitico, o enquadre ocupa este mesmo lugar de mediador e catalizador das
transformagdes psiquicas ocorridas no encontro entre a dupla analista e paciente.

Talvez seja por isso que o enquadre tenha dado os primeiros sinais da manifestacao da
Recusa na minha experiéncia clinica, o que me levou as interrogacdes desta dissertacao.
Entendo por enquadre tudo o que diz respeito as condigdes de um processo analitico se realizar,
desde os aspectos formais de um contrato até o ambiente onde as sessdes sdo realizadas, mas
ainda mais importante ¢ o enquadre interno do analista, ou seja, o espago psiquico de que ele
dispde. E o enquadre que da suporte para que a situagfio analisante possa se estabelecer.

Como relata Green (1974), o enquadre para alguns pacientes ¢ silencioso e confortavel,
enquanto para outros ¢ fonte de angustias e ¢ constantemente atacado. Como analista, deparei-
me com algumas situagdes clinicas quando senti que as condi¢gdes de sustentar o atendimento
estavam ameagadas, e outras quando pude transformar meu espago psiquico para acolher novos
elementos da situacdo analitica. Por vezes, optei por realizar pequenas modificacdes concretas
nos contratos ou na forma de trabalhar com o paciente e em outras considerei que o setting
classico era imprescindivel para que a analise seguisse.

A acdo da Recusa sobre o psiquismo do paciente afeta diretamente a forma como ele
lida com o movimento de presenca e auséncia do analista, com o horario do fim das sessoes,
com o intervalo das férias, entre outros. Tomar o setting como objeto e como tema do
atendimento tem sido importante para lidar com resisténcias ou com a fragilidade de certos
pacientes. Por exemplo, percebo que algumas anélises nao t€ém condigdes de se sustentar por
Skype, enquanto em outras situagdes clinicas € necessario realizar sessdes ao telefone ou ligar
para o paciente para reassegura-lo de que, como analista, ainda estamos vivos.

O jogo de presenga e auséncia também se dé na clinica com criangas. Para algumas, ¢
muito incomodo que o analista converse com os pais, por medo de que a relagdo com o analista
seja invadida e contaminada. Para outras, ¢ muito dificil fechar a porta da sala de espera, e ¢
necessario um trabalho gradual de constru¢do com a crianga deste vinculo paciente-analista,

que ¢ exclusivo.
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A baliza para a construcdo do setting advém do proprio contexto do atendimento. Por
exemplo, quando uma crian¢a me disse que a sala era pequena demais e “ia cair’” se entrassem
mais pessoas, ela me comunicou que desconfiava que o vinculo entre nds pudesse ser destruido
pela entrada dos pais. Esta mesma paciente relatava que sua mae dizia que queria ser uma
mosquinha para saber o que se passava nas sessoes e tinha medo de todos os insetos ou passaros
que passavam pela janela. Mas ndo € apenas a presenca ou auséncia dos pais que esta em jogo,
mas o que acontece na auséncia do analista. Quando uma paciente abre sua caixa ludica apds
as férias e diz “Isso ai ainda esta vivo?”, entendo que me comunica como foi dificil nossa
separagao.

Todos estes elementos concretos sdo muito importantes nas condi¢des de uma analise
se desenvolver, porque o setting representa também um objeto na mente do paciente, esta
colorido de transferéncia. Mas reduzir o setting a estes aspectos concretos seria desconsiderar
a esséncia do enquadre, que ¢ oferecer condigdes de simboliza¢do a partir do vinculo entre
analista e paciente. “Afinal das contas, o verdadeiro objeto analitico ndo estaria nem do lado do
paciente, nem do lado do analista, mas na reunido desses dois discursos no espago potencial
que se encontra entre eles, limitado pelo enquadre que se quebra a cada separacdo e se
reconstitui a cada reuniao” (GREEN, 2017 [1974], p. 90). Neste sentido, o autor compara o
enquadre ao espago potencial, pelo que este encontro entre analista e paciente pode vir a criar,
a partir da produgdo de um sentido ausente: ainda nao existente, mas que pode vir a ser criado.

O trabalho clinico com a Recusa requer do analista a capacidade de estabelecer um
espaco psiquico onde possam caber as brincadeiras mais absurdas e paradoxais, onde o teste de
realidade ¢ suspenso e onde a vida pode ser ficcionalizada. Por vezes, ¢ somente quando a
brincadeira estd bem aquecida que ousamos propor pensar no impensavel, dizer o indizivel e
sonhar o ndo representado. Na clinica com adultos, as risadas, as ironias e os chistes conferem
ao ambiente criado uma liberdade como a que ¢ experimentada em situagdes de non-sense, onde
o julgamento ¢ suspenso. Essa descricao ¢ toda muito bela, mas gostaria de enfatizar que, para
criar este espago potencial, € necessario um trabalho interno muito grande por parte do analista,
que diz respeito a sua propria relagdo com a castragao.

As condigdes psiquicas do analista, de desempenhar sua funcdo, englobam ndo apenas
o arsenal tedrico em que ele se apoia para dispor de sua escuta, como também suas reservas de
energia psiquica e sua capacidade de pensar as experiéncias emocionais, para poder tolerar as
intensas cargas que o processo de analise mobiliza. As palavras de Nosek retratam esta
disposi¢do interna que o analista tem de construir para receber a cada sessdo um paciente e sua

alteridade, onde “Ser ético implicara a disposi¢ao cotidiana para o trauma, o susto, 0 assombro
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que significa, a cada vez, abrir a porta para um estrangeiro” (NOSEK, 2017, p. XVIII). Em
nosso trabalho como analistas, usamos nosso corpo e nossa mente para receber as intensidades
potencialmente traumaticas do outro, o qual tomamos como paciente.

Entrar na sessao, para o analista, requer admitir que ndo tem controle nem previsao do
que vai se passar entre ele e o paciente, mas as balizas do enquadre servem como eixos
organizadores. O enquadre é nossa garantia de que nao enlouqueceremos junto com o paciente.
E o que delimita e, a0 mesmo tempo, define a especificidade do vinculo analitico.

Bass (2000) recupera uma significativa contribui¢ao de Loewald (1980), que propde
compreender a fun¢do silenciosa do enquadre como uma fungao invisivel de diferenciagdo, no
que tange a possibilidade de o analista manter um nivel de organizagdo psiquica diferente de
seu paciente. E o enquadre que desempenha a func¢io do terceiro na mente do analista que,
especialmente na clinica da Recusa, sera atacado pelo paciente.

Por isso, cabe ao analista ser o guardido do enquadre; o paciente estd em seu direito de
usa-lo, de ataca-lo e de se defender dele. Isso requer que o analista seja capaz de lidar com as
inimeras frustracdes, projeg¢des, invasdes, destrui¢des, dominagdes e tantos outros efeitos
inconscientes da relacdo com seu paciente. Nossa capacidade de pensar ¢ atacada assim como,
por vezes, a propria sala de atendimento € alvo das bombas de tinta de alguns pacientes da
clinica com criangas. No entanto, ndo podemos permanecer impermeaveis a relacdo; pelo
contrario: € preciso sentir. Sentir a raiva, a impoténcia, a tristeza, o desespero e a seducao que
nos desperta o contato com um paciente e que comunica algo sobre sua forma de se relacionar
com 0s objetos.

Somos sempre muito tentados a atuar estes afetos, mas € o enquadre que daré condigdes
de nos distinguirmos de nosso paciente e recuperarmos nossa capacidade de pensar. Mesmo o
tédio e a monotonia aparecem como expressdes da paralisacdo dos processos de elaboracao
psiquica. Por mais dificil que seja, o enquadre tem que se prestar a adoecer daquilo que adoece
o paciente. O que Freud afirma em Recordar, repetir, elaborar (2010 [1914]) sobre a
transferéncia vai ao encontro do que afirmamos quanto a dimensao transicional que atravessa

o processo de analise. Ele escreve:

Assim a transferéncia cria uma zona intermediaria entre a doenga e a vida,
através da qual se efetua a transcri¢do de uma para outra. O novo estado assumiu
todas as caracteristicas da doenca, mas representa uma enfermidade artificial,
em toda parte acessivel a nossa interferéncia. Ao mesmo tempo ¢ uma parcela
da vida real, tornada possivel por condi¢des particularmente favoraveis, porém,
e tendo uma natureza provisoria. (FREUD, 2010 [1914], p. 205)
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Este trecho de Freud nos permite assemelhar a transferéncia a um fendmeno
transicional. E assim que podemos considerar um aspecto atemporal do processo de anélise,
onde o que se reproduz com o analista ja aconteceu antes na vida do paciente e segue
acontecendo no mundo interno do paciente. Neste sentido, acho fundamental considerar que a
loucura pessoal de que nos fala Green (1979) ¢ talvez para o paciente a coisa mais verdadeira
sobre si mesmo e suas relagdes objetais. E a sua teoria sexual infantil, sua explicagdo de si
mesmo, sua historicidade. Segundo Freud, “O essencial, nela [concepcao de delirio], ¢ a
afirmacgao de que a loucura ndo s6 tem um método, como o poeta ja percebia, mas que contém
igualmente um qué de verdade historica, e € natural supormos que a crenga compulsiva, que se
apega ao delirio, tira sua for¢a justamente desta fonte infantil” (FREUD, 1937, p. 342).

E assim que nos aproximamos dos limites e das aberturas que esta disserta¢do encontrou
ao se debrucgar sobre o tema da Recusa, direcionando-nos diretamente aos processos de
representacdo. Se levarmos em conta a afirmagdo de Freud no texto A negativa — “A existéncia
da representacdo ja ¢ uma garantia da realidade do representado” (FREUD, 2010 [1925], p.
279) —, aceitamos que no psiquismo nada se apaga: tudo deixa marcas. Mas o que Figueiredo
(2008) nos recorda ¢ de que uma representagdo nao tem significancia se ndo puder estar em
relagdo com outras, como no caso da Recusa.

O mesmo tipo de raciocinio ¢ desenvolvido em Construgées na andlise, em que Freud
(1937) faz uma afirmacao que eu gostaria de interrogar: segundo o autor, o material psiquico
ndo pode ser destruido, diferente do material com que trabalha o arque6logo. A partir do estudo
da Recusa, precisamos considerar que o agravamento deste mecanismo de defesa produz uma
destruicao do psiquismo, que se assemelha aos efeitos erosivos que o material arqueoldgico
sofre. Isto coloca um limite a nossa empreitada na direcao de representar o que foi registrado.

Figueiredo (2008) entende que, em situacdes radicais, a Recusa pode gerar uma tensao
entre as duas correntes psiquicas contraditorias, em que aquela que € transitiva chega a ser
atacada pela outra. E, mais, tais ataques podem avancar sobre o poder de ligacdo de Eros,
podendo gerar um caos psicético, destruindo todos os vinculos do psiquismo com a realidade,
e dos elementos da realidade entre si. Neste sentido, a Recusa pode ndo apenas causar uma cisao
no Eu, mas uma pulverizagdo de elementos psiquicos que foram esmigalhados. Assim,
concluimos que, em maior ou menor grau, a Recusa gera um processo de desligamento do
proprio aparelho psiquico em um processo autodestrutivo.

Outra questdo com que nos deparamos ao examinarmos os dilemas da representacao diz
respeito aos aspectos do aparelho psiquico que serdo, no limite, irrepresentaveis, impensaveis

e inadmissiveis. Recordemos a proposi¢ao de Bass (2000) a respeito do Primary Disavowal,
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que situa a Recusa como um mecanismo de defesa primario, que opera sobre o que foi vivido,
mas nao encontrou possibilidades de representagdo. Embora sejam registradas, a Recusa opera
sobre as impressoes destas experiéncias e faz parecer que elas nunca ocorreram, interferindo na
capacidade de representacao. A nog¢do de acontecido ndo pensado, de Bollas (1987), articula-
se de modo semelhante e diz respeito as vivéncias traumaticas e pré-verbais.

O que se descortina diante de nés ¢ que o processo de representacao envolve diferentes
niveis, mas que a Recusa se interpde ao processo de transformacao de um nivel para outro. Ha
vivéncias que deixam marcas no aparelho psiquico sem que tenham ainda chegado a um nivel
mais sofisticado de representacdo; ¢ aquilo que podemos chamar de ainda ndo representado.

Mas héa também um outro eixo fundamental a esta discussao que diz respeito aquilo que
¢ irrepresentavel. Ao compreendermos a pulsdo como um conceito-limite que se situa entre o
corpo € a psique, temos que considerar que aquilo que se enraiza no Id tdo profundamente
dificilmente encontra uma qualidade de representagdo. Neste sentido, podemos afirmar que a
tendéncia a representacdo ¢ infinita, mas que também ¢ infinito o campo do que nunca sera
representado.

Deste modo, o estudo da Recusa nos permite destacar que o que a analise pode oferecer
¢ a construgao ou restauragdo da capacidade de conter estes elementos e de processa-los, ainda
que possamos reconhecer que a pulsionalidade nos ultrapassa.

Neste sentido, a relacdo do Eu com Id encontra uma simetria com a relacao entre eu e o
outro, ambas atravessadas pelo estrangeirismo (Unheimliche) do excesso pulsional que nos bota
em movimento. Poderiamos afirmar que o irrepresentavel nos habita na mesma propor¢do em
que a vida traz um potencial traumatico para todas as experiéncias — seja da nossa relagado
perante a pulsdo e o enigmatico do corpo, como também em relagdo ao enigmatico dos outros
e da natureza.

Embora esta dissertagdo nao tenha se dedicado particularmente a analisar as formagdes
da cultura, encontramos diversas ressonancias entre as dimensdes da Recusa e os fendomenos
sociais que nos entornam e que impactam os processos de subjetivagdo. O ressurgimento das
crengas, a violéncia traumatica e a clinica da Recusa se articulam com a cultura contemporanea,
que tem nos defrontado com problematicas diversas ligadas as dificuldades de admissdo da
castracao.

Em sua tese de mestrado O tempo e o impacto da experiéncia estética na Era da
Pre(s)sa: Psicanalise e teatro performdtico, Fazzio (2019) demonstra os impactos subjetivos
traumaticos da aceleracdo dos modos de producdo e consumo, que reforcam a tendéncia ao

imediatismo e a rapida substituicdo dos conhecidos padrdes por novos modelos. No ambito dos
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relacionamentos, os vinculos se dissolvem em tempos de amores liquidos (BAUMAN, 2004),
marcados por sua fragilidade e por rupturas, o que ameaga o senso de continuidade e
permanéncia do sujeito. O imperativo do gozo atravessa os ideais onipotentes: ser
constantemente criativo, infinitamente feliz e sempre jovem, discursos que responsabilizam
unicamente o sujeito pelo rumo de sua vida — “querer € poder” —, impelem a ultrapassar nossos
limites e a ignorar os sinais da castragdo, de nossa incompletude, finitude e imperfei¢do. E,
entdo, adoecemos, psiquica e fisicamente, ao fecharmos os olhos para nossa realidade psiquica.

E a admissdo da castragdo que nos coloca como iguais, que permite que vejamos o
estrangeiro como um semelhante, também ameacado pelo desamparo e suscitado por seu corpo
de desejo e pelas questdes da vida — entre elas, a morte a qual todos estamos fadados. Na era
do narcisismo, a alteridade deixou de articular eu e ndo-eu como faces da mesma moeda, em
termos de diferenca e paridade: as diferengas se acirram quando nos sentimos ameagados pelo
outro, a0 mesmo tempo em que observamos uma avidez louca pela possibilidade de sermos
excepcionais e singulares, quando nos sentimos verdadeiramente massificados e
insignificantes. Os processos de diferencia¢do, subjetivantes, sdo substituidos por gritos
narcisicos que buscam desesperadamente por um reconhecimento nas redes sociais.

Observamos que o jogo de presenca e auséncia que favorece os fendmenos transicionais
tem sido corrompido pela proliferacao dos tablets como artificio utilizado por alguns pais para
manterem as criangas quietas a mesa. Infelizmente, constatamos a frequente queixa das criancas
e adolescentes de que seus pais ndo os escutam, pois estdo sempre ao celular. Nao podemos
entdo desprezar a influéncia da evolugao tecnoldgica sobre os relacionamentos humanos: apesar
de estarmos sempre online e em rede, o que predomina ¢ a solidao, o isolamento e o vazio.

As promessas € 0S compromissos que nos permitem a construcao de relagcdes de
confianga tém se dissolvidos na inconsisténcia das relagdes, marcadas por abandono,
esvaziamento e empobrecimento. Segundo Figueiredo (2008), a indiferenca, o egoismo e a
insensibilidade ao outro e ao proprio sdo formas de expressao da perturbacao do Principio de
Esperanga, em que delineamos a acao da Recusa, onde o sujeito se desliga de seus sentimentos
e percepgdes para ndo sofrer os efeitos psiquicos daquilo que vive. Tornamo-nos impermedveis
e blindados aos afetos como forma de nos proteger do desamparo que nos ronda e da violéncia
que vivemos. Esperamos pouco do outro para ndo nos decepcionarmos, tornamo-nos
indisponiveis aos encontros € as trocas, com medo de que nos fardo sofrer, fechamo-nos e nos
pretendemos autossuficientes, para ndo experimentarmos a dependéncia. Recusamos o colo

porque ndo aguentamos mais que nos deixem cair no chao.
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Neste contexto, a Recusa desponta como um mecanismo de defesa que cria uma
distancia enorme entre o sujeito e seu mundo interno, tomado pela urgéncia de se distanciar da
dor dos estados de luto, de morte, de separagdo e de tristeza. Na Era da Pre(s)sa (FAZZIO,
2019), anogao de processo ¢ suprimida. Nao nos damos tempo de chorar as magoas: precisamos
logo estar prontos para uma nova experiéncia inovadora, que nos prometa um futuro sem
castracdo. O campo dos ideais narcisicos se fortalece de modo perigoso: se nao alcancamos o
paraiso, ¢ porque ndo fomos capazes, € nao, porque ele nao existe.

Em reagdo a essas mudangas tdo velozes, observamos a tendéncia também a certo
enrijecimento, que alimenta uma nostalgia de como as coisas eram antes. Em um momento em
que varios tabus estdo sendo revistos no ambito dos relacionamentos, como as questdes de
género, a monogamia e as concepcdes de familia, alguns reagem se fechando ao
questionamento e se aferrando a antigas convicc¢des. Este ¢ o papel das crencas: preservar a
ilusdo de que temos garantias na vida contra a castragdo e tudo o que dela pode ameagar em
nosso narcisismo. Tal reagdo diz respeito a dificuldade de poder metabolizar as transformagdes
tdo impactantes que vivemos, onde por vezes a nostalgia rigida disfarca a Recusa da Utopia.
Como forma de se proteger do atropelamento dos novos tempos, a Recusa refor¢a o fechamento
para o novo e o diferente, comprometendo os processos de representacao que conferem sentido
e historicidade as experiéncias.

No més quando escrevi este texto, o Presidente da Replblica comemorou um dos
marcos de maior censura e violéncia da histéria do pais, o Golpe de 1964, que instaurou a
Ditadura Militar no Brasil. Vemos assim como o desmentido do trauma chega até nos
diretamente da esfera publica e traz consigo uma onda de valores morais que, embora sejam
chamados de conservadores, ndo conservam a singularidade e a subjetividade.

Como psicanalistas, sentimos estes efeitos nas nossas analises € nas de nossos pacientes.
Sem abandonar a escuta da sexualidade e do desejo, hoje nos vemos no desafio de articula-lo a
dimensdao do trauma. Neste sentido, esta pesquisa procurou colaborar para a compreensao
clinica e cultural de diversos fenomenos que se relacionam com a acdo da Recusa, um
mecanismo de defesa muito atual e que merece maior ateng@o dos psicanalistas. Em entrevista
a Le Nouvel Observateur, Roudinesco afirmou que “A psicandlise nasceu da neurose e da
histeria, dois sintomas proprios das sociedades marcadas pela frustracdo sexual. Atualmente, o
que faz sofrer € a relacdo consigo mesmo: nota-se isso pela importancia atribuida ao narcisismo
e a perversao” (ROUDINESCO, 2012).

Entre estes dois grandes temas, o narcisismo e a perversao, o campo da ndo admissao

da castragdao tem chamado a atengdo dos psicanalistas contemporaneos, que cada vez mais se
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deparam com pacientes com dificuldades no que diz respeito as triangulagdes. O que o estudo
sobre a Recusa nos desvela de fundamental ¢ que, sem limites, mas também sem um solo
narcisico de apoio, a admissao da castracao se torna impossivel.

Se a contemporaneidade langa a velozes transformacgdes, que nos impactam € nos
atropelam, com uma nog¢do de tempo que escorre pelas maos, tornam-se muito importantes,
porém, raras, as ocasides em que nos permitimos esperar. A Recusa em sua dimensdo
paralisante dos processos psiquicos vem ao socorro de um psiquismo inundado pelo excesso de
estimulagdo. A analise, bem como outras experiéncias que permitem a suspensao do teste de
realidade a partir de um enquadre, como a experiéncia estética (FAZZIO, 2019), possibilitam a
criagdo de um espaco psiquico de processamento destas intensidades afetivas. As experiéncias
traumaticas sao inerentes ao viver, mas quem sabe a analise possa fortalecer as redes ¢ a
conectividade de lacos psiquicos para que as tempestades da vida nao nos despossuam de nossa
propria casa psiquica. Ou, como propoe Green (1974), possamos transformar o delirio em jogo

€ a morte em auséncia.
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