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Comentarios

Maria Cecilia Pereira da Silva,' Sdo Paulo

Caminhos sonhantes

O que faz andar a estrada?

E o sonho. Enquanto a gente

sonhar a estrada permanecerd viva.
E para isso que servem os caminbos,
para nos fazerem parentes do futuro.
Mia Couto

A clinica transcultural me foi apresentada na década de 1990,
quando fiz um curso de Psicopatologia do Bebé com Serge Lebovici junto
a Universidade Paris xu. Naquela época Marie Rose Moro era muito
jovem, mas ja debatia com Lebovici de igual para igual. Ela nos apresentou
os conceitos da etnopsicandlise e defendia a importancia de coterapeutas
e tradutores da mesma etnia das familias com seus bebés, para favorecer
as transferéncias culturais e para que pudessem se sentir com uma rede de
apoio, como uma familia ampliada, para exercer a parentalidade no exilio.

Marcella em seu trabalho nos transporta para varios mundos, varias
culturas e complexidades, com que a clinica transcultural nos confronta.
Desde 2017, a Clinica Transcultural?> do Centro de Atendimento Psicanalitico
da Sociedade Brasileira de Psicandlise de Sao Paulo (sBpsp) tem recebido fa-
milias migrantes ou refugiadas da Bolivia, Venezuela, Haiti, Sudao, Libano,

Congo, entre outras, nelas estio presentes alguns sintomas nos filhos ou
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diante da solidao do exercicio da parentalidade no exilio. Tem sido um
privilégio coordenar essa clinica e apaixonante desvelar tantos caminhos
sonhantes... O que cria uma certa dificuldade de distanciamento critico para
comentar o trabalho de Marcella “Clinica transcultural: o exercicio de uma
psicanalise decolonial”. Nesse sentido, de certa forma, meus comentarios
“a la Lebovici” irdo coconstruir e cocriar ideias aliadas as ideias da autora.

Sabemos que ndo nascemos pais, tornamo-nos pais e ha mil e uma
maneiras de ser pai e de ser mide, como mostram os numerosos trabalhos dos
sociologos e antropologos. Sabemos também que a parentalidade® no exilio
potencializa angustias primitivas, nos ambitos psiquico e cultural, especial-
mente na mae. No dmbito psiquico, pela revivescéncia dos conflitos e pela
expressio das emocdes. No ambito cultural, pelo processo ligado a represen-
tacOes culturais, maneiras de fazer e de dizer proprias a cada cultura. Todos
esses elementos culturais pertencentes a geragdo precedente se reativam e, de
repente, se tornam importantes, preciosos e vivos. Aqui o mandato transge-
racional é central (Lebovici, 1995).

Esse mandato é atribuido a crian¢a na transmissdo transgeracio-
nal, quando se faz penetrar em sua vida psiquica a geracdo dos avds, por
intermédio dos conflitos infantis de seus pais, sejam eles pré-conscientes
ou recalcados. E o caso dos traumas migratérios e fantasmas que surgem
do passado esquecido dos pais e que, em alguns casos, podem invadir os
espacos psiquicos e se instalar, afetando gravemente a relacio da mie com
seu bebé. Sao os “fantasmas presentes no quarto das criangas” (Fraiberg,
1975). Sdo visitantes que surgem do passado esquecido dos pais e que ndo
sao “convidados ao batismo”. Em circunstancias favoraveis, os fantasmas
sdo capturados do quarto das criangas e voltam para suas moradas subterra-
neas. Quando isso ndo ocorre, as consultas terapéuticas pais-bebé e a clinica
transcultural podem criar, cocriar — com a mie e seu entorno, a partir da
crianga, parceiro ativo da interacdo — as condi¢Oes necessarias para identifi-
car esses fantasmas, mais do que caca-los de verdade, negociar com eles, de
certo modo, humaniza-los (Moro, 2005, Lebovici, 1986).

3 A parentalidade se fabrica com ingredientes complexos. Alguns deles sdo coletivos, per-
tencem a sociedade como um todo, mudam com o tempo, sdo historicos, juridicos, sociais
e culturais. Outros sdo mais intimos, privados, conscientes ou inconscientes, pertencem
a cada um dos dois pais enquanto pessoas, enquanto futuros pais, pertencem ao casal, a
propria historia familiar do pai e da mae. Aqui estd em jogo o que é transmitido e o que
é escondido, os traumas infantis e a maneira com a qual cada um os contém. E depois, hd
toda uma outra série de fatores que pertencem a propria crianga, ela que transforma seus
genitores em pais (Moro, 2015).
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E o que podemos observar na histéria relatada das duas mulheres,
Jamila, do Congo e Bahkita, do Sudio.

Seguindo a ideia de uma coconstru¢io com o texto de Marcella,
podemos refletir como a histdria de Jamila, encena 0 mandato transgeracio-
nal e o reaparecimento de seus fantasmas infantis. Essa mulher exuberante e
exOtica, mae de varias criangas, busca ajuda quando, Malika, sua filha mais
velha, havia desaparecido de casa por varios dias. Malika retornou gravida
e, assim, naufragou sua tentativa de se individualizar e ganhar mais autono-
mia. Essa gravidez acontece justamente na mesma idade em que Jamila en-
gravidou de Malika e reacende as tradi¢oes de sua cultura diante da chegada
dos bebés. Esse neto deveria carregar seu nome, como Jamila carrega o nome
da mae/madrinha. Malika, assustada, escuta a mie, encolhe-se na cadeira e
se cala. Sem um companheiro para gestar esse bebé fica indignada ao ser in-
terditada no desejo de escolher o nome do filho. Aqui se evidencia a tentativa
de Jamila transmitir seus valores culturais em conflito com as influéncias da
nova cultura em Malika.

Nesse momento o tema do batismo do nome circula entre os tera-
peutas e na cultura de Jamila. Nossa identificacio com a jovem adolescente
oprimida — e, a0 mesmo tempo, desamparada - foi dificil de ser transforma-
da internamente a partir dos sentimentos vivos em nossa contratransferéncia
cultural.

O desafio da terapeuta principal é, justamente, conter a situagio trau-
matica apresentada pela familia e as identificagbes impactantes da equipe
até que seja possivel que sejam transformadas em sonhos possiveis de ser
apresentados a familia como elementos digeridos e digeriveis, que permitam
processar a dor psiquica.

Diante da eclosdo de tantas emogdes reavivadas no exilio e por meio
da transparéncia psiquica* (Bydlowski, 1997), nas consultas transculturais a
equipe terapéutica constroi uma rede para acolher essas criangas e seus pais,
uma rede que permita tecer os lacos e o ir e vir entre espagos de prevencao e
de cuidados criativos (Moro, 2005, 2015).

4 Por transparéncia psiquica entendemos o fato de que, no periodo perinatal, o funciona-
mento psiquico da mae é mais legivel, mais ficil de perceber do que habitualmente. Com
efeito, as modificacdes da gravidez fazem com que nossos desejos, nossos conflitos, nossos
movimentos se expressem mais facilmente e de maneira mais explicita, e, por outro lado,
nos revivemos os conflitos infantis que sdo reativados, especialmente as ressurgéncias edi-
picas. Em seguida, o funcionamento torna-se opaco novamente (Bydlowski, 1997).
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Ja Batika, como Marcella tao bem descreveu, chorava o tempo todo,
estava totalmente deprimida e se agarrava em sua filhinha na auséncia de
suas irmds e comadres de seu vilarejo no Sudio, e a equipe terapéutica se
tornou sua rede de apoio e suporte para a maternidade no exilio. Mais tarde
ela ird recorrer a clinica transcultural, diante das dificuldades em lidar com
as leis brasileiras, para compartilhar sua alegria de estar esperando mais
um bebé. No exilio esse bebé chegard com uma rede de apoio maior que a
primeira filha. Um pedacinho do Suddo estava em nds....

Quando Marcella nos apresenta Jamila e Bahkita observamos como
na mae e na avo o exilio potencializou a transparéncia psiquica no nivel
psiquico/cultural. No nivel psiquico, pela revivescéncia dos conflitos e pela
expressio das emogoes. No nivel cultural, pelo mesmo processo, mas apli-
cado agora a representagdes culturais, maneiras de fazer e de dizer proprias
em cada cultura. Todos esses elementos culturais da geraciao precedente se
reativam, tornam-se importantes e preciosos, e novamente vivos nas consul-
tas. Moro propde a transparéncia cultural para pensar e dar figurabilidade
ao que os pais vivem. A relagio com a cultura de seus pais se encontra
modificada e também a prépria relacio com seus pais (Moro, 2005).

A clinica transcultural é por exceléncia o dispositivo para essa
coconstrugao.

Como Marcella assinalou, a clinica transcultural é um modelo de in-
tervencdo psicanalitica que leva em conta a dimensdo clinica, antropoldgica e
também linguistica, e procura dar sentido as interagdes entre os niveis coletivo,
intersubjetivo e intrapsiquico (Devereux, 1970, 1972; Moro, 2015). Implica
o uso do complementarismo, ou seja, a multiplicidade de referéncias e uma
ruptura com a posi¢ao etnocéntrica em torno da psicandlise, o que contribui
para o descentramento do analista. Complementarismo e descentramento sdo os
componentes essenciais dessa clinica plural que é a clinica transcultural.

Aqui, vale destacar a contribui¢io de Marcella ao qualifici-la como um
exercicio de uma psicandlise decolonial. Sua contribui¢do singular se faz presente
ao apontar para uma escuta clinica descentrada e livre de qualquer colonizacdo
seja cultural ou tedrica. A liberdade de pensamento do analista serd fundamental
para o exercicio da clinica transcultural.

Esse setting é constituido por varios terapeutas que recebem o paciente
e sua familia (visto que a familia carrega uma parte do sentido do sofrimento
do paciente, independente de sua idade); os profissionais que fizeram o en-
caminhamento (e que também fazem parte da histéria da familia no pais);
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e um tradutor ou um intérprete cultural, para garantir que o paciente possa
utilizar sua lingua materna para se comunicar, se assim desejar. Ha sempre
alguma terapeuta que se ocupa das criangas procurando ser interlocutora
dos aspectos emocionais infantis que se apresentam por meio dos desenhos
e do brincar durante as consultas. Quando somos autorizados, filmamos os
encontros.

A equipe de terapeutas, coordenada pela terapeuta principal, com base
em um trabalho interno de continéncia e reverie, abdica de seus proprios
valores culturais e preconcepcdes, descentra-se, procurando transformar em
sonhos as experiéncias traumdticas relatadas pelas familias. Esse trabalho
interno depende de um trabalho relacionado a contratransferéncia cultural,
ou seja, ao modo como cada terapeuta se posiciona em relagio a alteridade do
paciente, os afetos sentidos, as teorias, o seu modo de fazer e pensar cultu-
ralmente, a constru¢io de suas conjecturas e intervencoes durante o atendi-
mento, elaborados depois da consulta (Moro, 2015, p. 190). Esses sonhos/
pensamentos alfa sao oferecidos ao grupo, transformados em algo digerivel,
e transmitidos a familia pela terapeuta principal.

Outro aspecto fundamental é que esse setting se refere ao trabalho re-
lacionado a contratransferéncia cultural, para além dos aspectos convencionais
sobre a andlise da transferéncia e da contratransferéncia. A contratransferéncia
cultural é o modo que o terapeuta se posiciona em relagio a alteridade do pa-
ciente, a seus modos de fazer, de pensar culturalmente a doenca etc.

Apds os atendimentos procuramos explicitar os sentimentos contra-
transferenciais de cada um experimentados durante a consulta, os afetos sen-
tidos, os implicitos, as teorias etc., que conduziram cada um a pensar, a fazer
conjecturas e a formular suas intervencdes, abstendo-se de qualquer julgamento
moral, como uma tdbula rasa.

Um exemplo significativo dessa experiéncia se deu com a Sra. Carmen
e sua familia, de uma regido andina da Bolivia. Em um de nossos encontros
ela se lembrou de suas tradi¢des familiares, muito ligadas aos rituais que seu
pai usava para afastar os sustos e medos noturnos das criangas, proprios da
sua cultura. Apontamos como essa era uma forma de recuperar sua cultura
e de manter seu pai vivo dentro de si, com boas lembrangas presentes no
dia-a-dia no Brasil.

Em outro encontro perguntei sobre sua tristeza ao se recordar dos

pais que ja se foram e ela relata um sonho.
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Eu fico sonhando com eles. No sonho minha mde ficava doente e
tinha wma dgua. Eu fiquei chorando. Ai eles colocaram wma dgua, meu pai
de pé também. Minha mae virou wma dgua e ficou sé um fiapinho... Eu
fiquei todo o dia pensando nisso, fiquei pensando de ir para a Bolivia, mas
ndo tem condicoes de ir para ld. A casa da minha mde ndo estd tudo bem,

ndo tem dinbeiro para fazer... Estd s6 assim, terra...

Fala das dificuldades na casa da mae e que também nio estd mais
conseguindo entrar em contato com ninguém de 14.
Em seu sonho ela estd com seu pai e com sua mie, e sua mae estd num

laguinho e aos poucos vai diluindo...

Sim, na minha mao. Vai diluindo em minha mdao. Diluindo e ai perde
tudo. Ai estou na frente de meu pai... Ai fiquei orando, pensando como serd
que eles estao? Falando para mim se alguma coisa vai acontecer ou algum
problema. Ai ela trouxe uma Biblia para mim depois. Eu sonbei muito
seguido e fiquei pensando nela também... Eles queriam vir comigo aqui,

cuidar das criangas...

Ao final dessa sessao pudemos conversar sobre como a Sra. Carmen se
sentia sobrecarregada com tanta coisa e que, apesar disso, ainda conseguia
sonhar, ter desejo de que os filhos tenham uma vida melhor do que a dela e
ser uma mae cuidadora. Enquanto em seu sonho sua mie se diluia, viamos
uma mae que ficava forte, crescendo para dar conta de tudo.

A atitude de descentramento e acolhimento permitiu que a transfe-
réncia e a contratransferéncia cultural fossem alimentadas pela historia, pela
politica, pela geografia, entre outras, em que todos, familia e a equipe terapéu-
tica, estdo inscritas em uma historia coletiva que imprime suas marcas em suas
reacOes conscientes e inconscientes.

O setting assim constituido, a continéncia e a reverie de um grupo de
profissionais favorecem trocas, possibilitam elaboracio, ressignificagio e co-
constru¢ao de um sentido cultural e permitem “uma materializacio da alteri-
dade, uma vez que cada terapeuta possui uma origem cultural diferente, e uma
transformacido desta alteridade em instrumento terapéutico” (Moro, 2015).

Assim, esse dispositivo clinico, que integra a dimensio psiquica e cultu-
ral, é complexo e mestico, 0 que permite o descentramento do terapeuta e a in-
clusdo da dimensio cultural do paciente migrante. “Longe de serem obstaculos,
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a lingua dos pacientes, suas representacOes culturais, as logicas culturais que
lhes povoam o imaginario sdo consideradas elementos da cena terapéutica e fontes
de criatividade para os terapeutas e para os pacientes” (Moro, 20135, p. 190).

A importancia da clinica transcultural é oferecer esses encontros
buscando a constru¢ido de um sentido cultural que integre as hipoteses dos
pacientes.

A partir da curiosidade epistemofilica e do método clinico de cons-
truir os conhecimentos psicanaliticos podemos compartilhar e desvelar
novas etnias, novos jeitos de ser e de fazer e, para além do julgamento moral,
acrescentamos em nds novos jeitos de ser e de viver. Trata-se de ampliar
o fazer psicanalitico para além dos preconceitos sociais para encontrar a
esséncia de cada ser humano de cada cultura. Aqui se poe a prova a anilise
do analista. Um processo de decolonizagio.

Moro afirma que:

Nio se trata nem de magia, nem de prética “demoniaca”, a psicoterapia trans-
cultural, assim como toda técnica psicoterapica, reconhece suas indica¢des e seus
limites que devem estar longe de toda e qualquer paixdo ideoldgica cega. A
clinica transcultural ndo é uma clinica destinada aos experts ou aos viajantes.
Ela pertence a todos que se dedicam a uma formacio rigorosa e multipla.

(Moro, 2015, p. 191)

A clinica transcultural possibilita que a elaboragio das situacoes
traumdticas vividas por essas familias pode ser ressignificada, impedindo
a transmissdo para as futuras geracdes, a0 mesmo tempo que, seguindo o
fio de suas origens, resgatamos os valores culturais de sua terra natal no
enraizamento no novo pais.

Como assinala o poeta Charles-Ferdinand Ramuz “On meurt de pré-
tendre aux idées avant d’aller aux choses”,’ é tudo que buscamos evitar

nesta clinica que se pretende transcultural!

5 “Morremos ao defendermos ideias antes de irmos as coisas” (Traducao livre da autora).
Com esse poema quero destacar que se a clinica precede a pesquisa, qual seria a teoria
inicial ou o fundo teérico preliminar que permitiria a observacdo ja que os fatos nio falam
de si-mesmos? Essa é uma questdo epistemoldgica essencial, em que a circula¢do dialética é
necessaria e continua entre clinica e teoria.
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