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Resumo: O autor examina o impacto do pensamento complexo na formagio psicana-
litica. Parte da ideia de que patologias que anteriormente nio eram passiveis de andlise
constituem-se na grande maioria de pessoas que procuram tratamento. Salienta que as
rdpidas mudangas que ocorrem no mundo atual levam os representantes da transmissao
do conhecimento analitico a necessitarem adaptar-se a0 momento. Chama a atengao
para o fato de que a psicandlise vem sofrendo modificagdes nas quais o modelo anterior,
empirico, de cunho positivista convive com o que se costumou denominar de pensa-
mento complexo. Acredita que tal mudanga ¢ fundamental para o futuro da psicandlise
em fun¢io de que o individuo é menos influenciado pelas pulsées e mais motivado pela
necessidade de relagdo e de adaptagdo em um universo que se tornou mais ambiguo,
complexo e dialético. Discorre sobre o paradigma da simplicidade salientando que ele
¢ baseado no principio da autoridade e em um conceito mestre dos quais os outros
derivam. J4 o pensamento complexo nunca serd redutivel a um conceito mestre, nunca
serd previsivel. Acredita na necessidade das disciplinas dialogarem entre si porque ne-
nhum sistema de conhecimento tem capacidade suficiente de conceber-se, explicar-se e
se sustentar em seus préprios fundamentos. Pensa, também, que é necessdrio abandonar
o principio da certeza, da previsibilidade, da posi¢io de autoridade sobre o paciente.
Existe uma interagdo entre o paciente e o terapeuta que se denomina de intersubjeti-
vidade. Os modelos de complexidade irdo introduzir novas categorias nos quais nio se
isolam objetos, mas estudam redes de objeto em um contexto no qual seria necessdrio
acrescentar ao pensamento complexo a nogio de rede, de atividade multidisciplinar e
revisar o conceito de limite que na prdtica trata de sabermos nio o quanto estamos sepa-
rados do outro, mas o quanto estamos fazendo associagdes conforme ilustra seu exemplo
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clinico. Pensa que o futuro da formagao analitica reside em mantermo-nos atentos ao
risco de isolamento, a0 mesmo tempo em que, sem abandonar os principios bdsicos
da psicandlise, procuremos permanentemente evoluir, mantendo-nos inseridos na rede,
compreendendo que em lugar de um pensamento hierdrquico, temos um pensamento
heterodrquico. Finaliza enfatizando que o conhecimento de que o intercAmbio entre a
visdo cldssica determinista e o pensamento complexo ¢ parte essencial do trabalho clini-
co e da transmissdo psicanalitica, pois a relagdo entre causas e acaso ¢ parte indissoldvel
da nossa experiéncia.

Palavras chave: Determinismo. Epistemologia. Formagao analitica. Modelo
empirico. Psicandlise. Pensamento complexo. Limite.

Introdugao

A psicandlise passou por significativas modifica¢des na teoria e na prética cli-
nica nos ultimos 20 anos. Sio resultados de uma mudanca de paradigma que
comegou a ocorrer a partir da década de 60 e que se consolidou no final de 90. A
este novo paradigma costuma-se denominar de pensamento complexo.

O modelo anterior, empirico, de cunho positivista, no qual Freud estava in-
serido, foi sendo ampliado e até substituido, em muitos centros de formagao
analitica, por um sistema que era mais rico, menos mutilador e que foi forte-
mente influenciado pela matemdtica, pela fisica, pela quimica, pela biologia, pela
sociologia, pela meteorologia. A importincia destas considera¢des preliminares
reside em trés fatores essenciais que afetam o futuro da psicanilise e a necessidade
de se levar em conta aqueles que sao responsdveis pela formacao e transmissao da
psicandlise:

a) o declinio do modelo positivista reside no fato de que o mundo mudou
rapidamente através das redes sociais, possibilitando uma maior liberdade de ex-
pressao e de trocas entre as pessoas. O resultado disso é que os psicanalistas,
na atualidade, consideram o individuo menos influenciado pelas pulsdes e mais
motivado pela necessidade de relagao e de adaptagiao (Ogden, 1994b), em um
mundo que se tornou mais ambiguo, complexo, dialético e que o reducionismo
do modelo anterior nao consegue mais dar conta;

b) o melhor entendimento do modelo atual ird fortalecer as terapias que pri-
vilegiam a cura pela fala, sem desconsiderar os avangos e beneficios da neuro-
ciéncia, da genética e dos psicofirmacos. Estas, por sua vez, tentam impor um
modelo no qual existe a intengdo de desacreditar na eficdcia das psicoterapias.
Eric Kandel (1999), prémio Nobel de medicina, ¢ quase uma voz solitdria. Ele
enfatiza que o futuro estd em integrar a neurociéncia e a biologia com o trata-
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mento pela palavra, pois somente esta possibilita a criagdo de novas redes neurais
duradouras. Segundo ele, pesquisas demonstram que os psicofdirmacos tém uma
eficdcia rdpida, mas de curto prazo;

c) o terceiro motivo reside no fato de que cada vez é maior a procura pela
andlise de algumas patologias que extrapolam os limites do simbédlico e que se ca-
racterizam pela auséncia do afeto e da subjetividade. Frente a essa nova situagio,
torna-se imprescindivel encontrar novas formas de atender tais pacientes e, por-
tanto, a necessidade, nos processos de formagao, de dar-se énfase a condigoes que
até alguns anos atrds nao eram consideradas passiveis de andlise.

Estes requerem um enorme esforgo para que nos fixemos, através da empatia,
na constru¢ao de um aparelho mental que praticamente nao existe, como salien-
tam autores como Sami Ali (1990), McDougall (1970), Marty (1993, 1995),
Szwec (1993), Maldavsky (1998, 2000), Smadja (2001), entre outros. Esta nio ¢é
uma tarefa fcil, porque pela forma de participagao mais ativa do analista, existe
uma maior probabilidade de equivocos e perda das fronteiras morais e éticas.

No entanto, é um desafio a ser enfrentado e que necessita do auxilio de novos
conhecimentos que possam nos ajudar a entender e dar conta do mundo em que
vivemos, que passou por profundas e rdpidas modificagoes em um tempo muito
curto, como salientou Thomas Friedman em seu excelente livro, O mundo ¢ pla-
no. Esse livro encontra-se jd na sua a 42 edigao, revista e ampliada, apenas cinco
anos apds o seu lancamento. O autor se propds a fazer uma nova edigao porque
as trés anteriores tornaram-se obsoletas, em fun¢ao dessas mudangas decorrentes
da globalizagao.

A psicanalise e a sua relagao com a teoria do conhecimento

A teoria do conhecimento tem uma histéria de mais de 300 anos que vai
tomando corpo a partir de 1900, quando alguns ramos da filosofia comegaram
a se dedicar as modalidades de pensar os critérios do conhecimento cientifico.
Nossa mente é uma mdquina de buscar regularidade e padrées de funcionamen-
to, desenhada para ignorar o acaso e reagir ante o minimo acontecimento que
foge aos padroes de regularidade. Como consequéncia, tendemos a pré-julgar, a
generalizar, a etiquetar tudo, sem pensar na possibilidade da existéncia do acaso
na vida cotidiana.

Por esse motivo, até o final da década de 60, predominavam os modelos que
procuravam simplificar seus objetos de estudo, no caso, os pacientes, reduzindo
seus sintomas, seus desejos, suas fantasias e comportamentos a férmulas apreen-
siveis e que enfatizassem que, da diversidade dos fen6menos psiquicos, terfamos
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uma lei e uma explicagdo central, verificada empiricamente, que expressa uma
ordem determinista de relagao causa-efeito pautada por critérios previsiveis.

Por exemplo, Freud sustentou que o Complexo de Edipo era o complexo nu-
clear das neuroses. Esse é um conceito que generaliza, universaliza e explica que
o paciente se comporta desta ou daquela maneira em func¢ao de como elaborou
seu Edipo (conceito mestre). Desse conceito central, desprendem-se uma série de
conceitos derivados (neutralidade, regra da abstinéncia, fun¢ao de espelho) que
vao constituir-se em um manual que dita a forma de o terapeuta trabalhar.

Em outras palavras, o conceito mestre procura mostrar que um acontecimen-
to psiquico ndo apresenta nada de novo, apenas repete ou remete a uma situagao
anterior, como se pode observar em muitos exemplos clinicos de Melanie Klein
(1940). O fato clinico retorna e retorna como idéntico. E o trabalho consistiria
em mostrar que o que ocorre hoje na andlise é semelhante e remete a aconteci-
mentos passados na vida do paciente. Assim, com uma mae que perdeu um filho
e encontra-se profundamente deprimida, ela privilegia édio 4 sua mae pela perda
do seio resultante da primitiva situagdo edipica (Klein, 1940, p. 396-400). Ao
lermos o texto, fica evidente a preocupagdo da autora com o momento atual da
paciente, mas ao invés de trabalhar os sentimentos decorrentes da perda do filho,
privilegia as suas teorias sobre as fases do desenvolvimento primitivo da mae. O
que ocorre nestes casos é uma suposta previsibilidade que implica em confirmar
o conceito central — o Edipo (no caso, o Edipo primitivo) e suas vicissitudes.

A resultante desse processo é que o analista torna-se o tnico dono do saber.
Isso pressupde que ele seja mais maduro, mais equilibrado e mais satisfeito da
vida do que o paciente, fato que, na prdtica, pode nao se verificar. Além disso,
cabe ressaltar que um analista que julga quase nio ter problemas emocionais,
ou seja, com um grau elevado de sentimento de superioridade, dificilmente ird
sentir-se suficientemente empdtico com o sofrimento do outro. Essa posi¢io fa-
vorece com que os analistas se mantenham mais calados, apenas refletindo, tal
como um espelho, o funcionamento do paciente. Tal atitude é sustentada por um
saber baseado nas certezas de um mundo homogéneo previsivel, guiado por um
observador neutro e objetivo, com minima ingeréncia sobre o processo observa-
do (Terapia de uma pessoa s9).

Convém lembrar que isto era mais evidente em seus seguidores, pois Freud
nao trabalhava assim; era mais livre e interagia com seus pacientes. As ideias
que se tornaram regras a ser seguidas rigidamente eram, na versao original de
Freud, apenas conselhos aqueles que trabalhavam com a psicandlise. Acredito
que ao abordarmos a obra de Freud com a intengao de rever certas proposicoes,
podemos demonstrar, como hipdtese, que quase tudo o que ele escreveu estava
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errado, mas que, se a abordarmos com interesse naquilo que se pode aprender, ela
proporcionard insights extraordindrios.

O grande problema que pressupde o paradigma da simplicidade, em qual-
quer de suas formas, socioldgicas, bioldgicas, psicolégicas, econdmicas, é, por-
tanto, o de pretender um principio de autoridade que se sustenta dentro dos
seus préprios limites. E acho que por ai passou o periodo recente de declinio da
psicandlise. Seu isolamento decorreu do fato de que o objeto de estudo, o pa-
ciente, deve ser estudado em si mesmo, isolado. Apesar disso, o paradigma da
simplicidade que comandou a aventura do pensamento ocidental até meados
do século XX, sem divida, possibilitou grandes progressos aos conhecimentos
cientificos.

Foi, dessa forma, no modelo empirico-determinista, que Freud se baseou para
desenvolver o seu brilhante arcabougo teérico e seu trabalho clinico, o qual ain-
da ¢ compartilhado por um nimero expressivo de terapeutas. Mas o futuro da
psicandlise tenderia ao fracasso, como salientei no inicio, se os analistas ndo per-
cebessem o prejuizo do isolamento e nao levassem em conta as novas ideias que
surgiram no pensamento cientifico. Kuhn (1962), por exemplo, sustenta que
conceitos de objetividade e neutralidade estavam ultrapassados, pois nio existe
uma coisa chamada de fenémeno observado que nao seja afetado pelas necessi-
dades do observador, nem a possibilidade de nos mantermos de fora a agitagao
emocional intersubjetiva durante o trabalho clinico.

A necessidade do pensamento complexo (sistemas nao lineares)

O pensamento complexo salienta, ao contrdrio do paradigma da simplicida-
de, que nunca a coisa serd simples, nunca serd redutivel a um conceito mestre,
nunca serd previsivel, e a relagao da disciplina e do observador é mais elaborada.

O que ¢ a complexidade? A um primeiro olhar, a complexidade ¢ um tecido
(complexus significa o que ¢ tecido junto) de constituintes heterogéneos insepara-
velmente associados: ela sustenta o paradoxo de algo ser um e miiltiplo a0 mes-
mo tempo. Num segundo momento, a complexidade ¢ efetivamente o tecido
dos acontecimentos, agdes, interagdes, determinagdes, acasos que constituem o
mundo que observamos. Apresenta-se, portanto, com os tragos inquietantes, do
emaranhado, da desordem, da ambiguidade, da incerteza e provocam uma reagao
na mente que, por suas caracteristicas originais, necessita organizar os fenémenos
desordenados. Se a mente tem éxito em eliminar os componentes desordenados
do complexus, corremos o risco de provocar a cegueira, a paralisia mental e a re-
peti¢ao anacrénica do idéntico.
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A complexidade chegou as ciéncias, pelo mesmo caminho que tinha sido ex-
pulsa. O desenvolvimento da ciéncia fisica, que se consagrava em revelar a ordem
impecdvel do mundo, seu determinismo absoluto e perpétuo (Newton) foi abalado
quando se descobriu que o 4tomo era divisivel em infinitas particulas subatémicas,
e que o universo fisico baseava-se em um principio hemorrdgico de degradagao e de
desordem (segundo principio da termodinimica). Atingia-se assim uma fronteira
sobre uma realidade até entao inconcebivel e que dizia respeito ao fato de que o
cosmos nio ¢ uma mdquina perfeita, mas um processo em vias de desintegracio e
de organizagio ao mesmo tempo. Entao, os cientistas deram-se conta de que nao
tinham respostas para tudo. Percebiam que havia algo que escapava da ordem das
categorias previsiveis, das certezas que se repetiam de maneira regular.

E evidente que os fendmenos psicolégicos nio poderiam responder de for-
ma diferente aos dos fendmenos naturais. Precisavam enfrentar a complexidade
emocional, nao oculti-la ou dissolvé-la, pois a doenga estd no dogmatismo que
fecha o pensamento nele mesmo, isola-se e enrijece. Bachelard (1938), filésofo
das ciéncias, sustenta que o simples nao existe: s6 o que hd ¢ a simplificagdo que
nao oferece futuro para a ciéncia.

Esta percepg¢ao foi desenvolvendo-se aos poucos nas vdrias dreas da ciéncia e
se iniciou na década de 20. Na fisica, a teoria da relatividade de Einstein dizia ser
impossivel observar uma particula atdmica em dois lugares a0 mesmo tempo e
que por isso mesmo, o que observamos sempre é um aspecto parcial de um pro-
blema mais complexo; a teoria quantica de Planck enfatizava que os fenémenos
fisicos nio seguiam um percurso linear, isto ¢, em algumas situagdes dava um
resultado esperado e em outras, ele era totalmente imprevisivel, como um salto
quantico que ele denominou de bifurcagdo. Prigogine, médico, bioquimico e
prémio Nobel de medicina, constatou o fenémeno da bifurcagao no estudo das
reagdes quimicas com gases. Ele chamou a atengio para o acaso, que até entdo era
considerado um acidente de percurso da experiéncia, pois nio pertencia a mes-
ma, ficando, tal como o terapeuta cldssico, de fora do processo. Para ele, o acaso ¢
um componente da experiéncia assim como o observador é um participante ativo
da mesma. Como consequéncia, & relacio de certa ordem de jogos entre causas e
acaso passa a ser essencial.

Além dos cientistas mencionados, outros participam dessa construgao. Hei-
senberg (1958) formulou o principio da incerteza; Godel, um matemdtico, de-
senvolveu o teorema da indecibilidade da origem; Eugenio Trias, um filésofo
cataldo, concebeu uma nova nog¢io de limite. Porém, Edward Lorenz, meteorolo-
gista, é no entendimento dos estudiosos da ciéncia o que propiciou a fundamen-
tagao necessdria para mudanga radical que viria ocorrer.
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Em 1963, Edward Lorenz, o criador da Teoria do Caos, fez uma descoberta
que surpreendeu o mundo enquanto estudava um modelo de previsao do tempo.
Seu modelo seguiu um curso que nio se enquadrava no padrao linear e conver-
gente, exibindo um comportamento bastante complexo, embora fosse definido
apenas por poucas e simples equa¢des matemdticas. Essa observacao levou Lo-
renz a concluir que a previsio meteoroldgica nao seria possivel, pois a mistura de
fatores que entram nas previsoes climdticas é cadtica, desproporcional as causas,
nio segue qualquer ordem preditiva, mas probabilistica e que se origina de ma-
neira aleatdria, ao acaso.

Seu exemplo famoso ¢ a hipdtese de que mindsculas correntes de ar gerado
pelo bater de asas de uma borboleta poderiam desencadear forgas que acabariam
resultando em um furacao em outro continente. O desenvolvimento dessas des-
cobertas possibilitou que Jaques Deleuze (1994), Edgar Morin (1995a, 1995b)
e Prigogine (1996) construissem as bases do pensamento complexo ou sistemas
nio lineares, conforme Lorenz.

E qual foi a repercussao desse modelo na psicandlise?

Em primeiro lugar, esses autores pensam no complexus, isto é, na necessidade
de as disciplinas dialogarem entre si porque nenhum sistema de conhecimento
tem capacidade suficiente de conceber-se, explicar-se e se sustentar em seus pré-
prios fundamentos. Em segundo lugar, abandona-se o principio da certeza, da
previsibilidade, da posi¢ao de autoridade sobre o paciente. O terceiro ponto € o
de que, dentro desta linha de pensamento, no processo terapéutico no existe um
paciente fazendo as suas narrativas e um terapeuta decodificando e fazendo in-
tervengoes afirmativas, mas, sim, um par que estd permanentemente interagindo
e se influenciando mutuamente em um tecido tecnolégico-emocional que irdo
explorar.

Nessa rede, as intervengdes caracterizam-se pelo cunho probabilistico. O que
era uma certeza absoluta transforma-se em uma possibilidade de vir a ser, o que ¢
uma abertura no didlogo terapéutico. Esse processo de interagao é denominado de
intersubjetividade (Dunn, 1995), que inaugura uma nova etapa na psicandlise e,
na verdade, é uma extensio dos conceitos de campo analitico dos Baranger (1962).

Bion sustenta que “em terapia, a coisa mais importante nao ¢ aquilo que o
terapeuta e o paciente podem fazer, mas o que a dupla pode fazer. Para ele, a uni-
dade bioldgica é composta por dois elementos e nao apenas por um, pois o ser
humano é um animal que depende de um par” (1992, p. 46).

Ogden (1994a, 1994b) realizou o dltimo dobre de sinos da visao positivista
da relagao entre paciente e terapeuta, ao criar a metdfora do terceiro analitico.
Com ela, propde um novo olhar para o processo terapéutico, decorrente da re-

98 | Psicanalise v. 18 n° 2, 2016



Gildo Katz

lagao intersubjetiva entre o sujeito e o objeto. Os sujeitos da andlise, terapeuta e
paciente, influenciam-se e criam-se mutuamente, embora mantenham o contor-
no de suas individualidades. No processo terapéutico, o paciente nio pode ser
apenas o objeto da investigagdo. Ele precisa ser sujeito, criar a investigagao a fim
de que esta influencie o terapeuta a usar sua mente e fazer parte ativa no processo.
Entao, da inter-relagdo das intersubjetividades do terapeuta e paciente se produz
o terceiro analitico.

A principal contribui¢io da figura do terceiro analitico ¢ a de chamar a aten-
¢ao para o fato de que esta forma de vivenciar a intersubjetivade resulta que tera-
peuta e paciente se tornam outros, diferentes do que foram até aquele momento.
O terceiro analitico, geralmente, manifesta-se por meio de imagens, sensagoes
ou sentimentos produzidos na mente do analista no momento do encontro te-
rapéutico. O analista capta essas manifesta¢des através de sua funcio de revérie,
e da voz dessa experiéncia emocional descreve o que se passa no consciente e
no inconsciente do paciente. Desse modo, criados e transformados pelo terceiro
analitico, vivenciam o passado vivo do paciente possibilitando uma experiéncia
criativa na elaboragao dos conflitos do paciente, o que nao sucederia se ambos se
comportassem isoladamente.

Ao invés da redugdo, abstragdo, generalizacao, objetivagao, os modelos de
complexidade irdo introduzir novas categorias nos quais nio se isolam objetos,
mas estudam redes de objeto em um contexto, como no exemplo do terceiro
analitico de Ogden.

Até aqui estamos falando da evolugio da ciéncia do conhecimento e da psi-
candlise. Embora esta evolugao tenha proporcionado um grande avango no de-
senvolvimento da psicandlise, é preciso pensar no futuro, uma vez que todos os
elementos do modelo da simplicidade e do pensamento complexo ainda nao dao
conta de como ajudar o analista em formagao a tratar aquelas patologias que se
caracterizam pela auséncia de afeto, de subjetividade e de simboliza¢ao, as pato-
logias da atualidade.

O futuro da formagao analitica e da psicanalise

Para fins de formagao e transmissao de conhecimento e para o futuro da
psicanilise, seria importante acrescentar ao pensamento complexo a nog¢ao de
rede, de atividade multidisciplinar e retomar o conceito de limite. Morin sus-
tenta que até entdo as ciéncias fizeram uma operagao bdsica que implicava em
delimitar objetos. Na biologia, o limite seria a célula; na economia, o dinheiro;
na psicanélise, o inconsciente. As ciéncias aparecem recortando objetos aos
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quais depois iriam dedicar-se de forma fragmentada, isolada, criando os supe-
respecialistas isolados.

Tais consideragbes conduzem 2 necessidade de revisar o conceito de limite,
pois na visao positivista, o objeto ¢é recortado e separado do que nao ¢ o objeto.
Trias (1990) sustenta que ali onde ingenuamente tragamos uma linha de corte,
entre 0 eu e 0 no eu, estamos descartando uma infinidade de acontecimentos
em torno e no objeto desta operagio. Para esse autor, o limite pode ser outra coisa
do que corte e separacio, pode ser ligagao, vinculo, intersec¢io entre os objetos.
Novamente, o exemplo do terceiro de Ogden serve para ilustrar esta intersecgao.

Desse modo, no lugar do modelo corta e separa, isola, o limite que vai interes-
sar a Trias ¢ aquele que d4 lugar ao diferente, aquele que faz limite entre diversos
tipos de objetos que nao se isolam, mas criam um espago no qual se agrupam,
divergem, antagonizam, complementam-se, interpenetram-se, enfim comuni-
cam-se formando uma rede de propor¢oes planetdrias.

Cabe ressaltar que o que busca o pensamento complexo ¢ poder recuperar o
panorama global do fenémeno humano que estd fragmentado e, nesse sentido,
a nogao de limite e de rede é fundamental. Na prdtica, nio se trata, portanto, de
sabermos o quanto estamos separados do outro, mas o quanto estamos fazendo
associagdes e produzindo um pensamento novo no espago criado nas interseccoes
de objetos diferentes.

Exemplo clinico

Através de um exemplo clinico que supervisionei, tentarei ilustrar como, para
o futuro da psicandlise, é fundamentamental a mudanga de paradigma, destacan-
do a nogao de limite, de rede e da importancia do trabalho interdisciplinar para
pacientes que apresentam patologias atuais, contemporaneas.

C ¢ um advogado de 54 anos, casado hd 20, pai de quatro filhos e tido como
uma pessoa controlada e metddica, que jamais se abala com os acontecimentos
do cotidiano. A busca de tratamento deveu-se exatamente a perda deste controle
por frequentes ataques de angustia, por dores somdticas difusas, ingestao exces-
siva de 4lcool e por sua ambivaléncia quanto 2 manutengao do seu casamento,
pois mantinha um longo relacionamento extraconjugal. Os sintomas comegaram
ap6s o casamento da filha mais velha, que coincidiu com o inicio do caso extra-
conjugal. Nessa época, tornou-se mais hiperativo, colocando-se sob uma pressao
crescente que o levava a chegar cada vez mais tarde em casa, aumento do uso de
drogas, dores géstricas e tendéncia a destruir o prestigio de seu escritério de ad-

100 | Psicanalise v. 18 n° 2, 2016



Gildo Katz

vocacia que era reconhecido no pafs. Além disso, passou a pilotar um ultraleve,
sofrendo dois acidentes sem maiores consequéncias.

Embora tenha ficado claro que ele sofrera esse desequilibrio a partir do casa-
mento da filha, que para ele repetia outro abandono, em especial da mae que dei-
Xou a casa sem motivo aparente quando tinha trés anos, mas também de um pai
ausente envolvido em seus negdcios, percebemos que em fungio da fragilidade
do seu aparelho mental, intervencdes que procurassem relacionar os fatos como
causa e consequéncia estariam fadados ao insucesso. Parecia haver um muro de
vidro entre ele e meu supervisionado; seu problema era claro, visivel, porém ina-
cessivel pelos padroes convencionais da psicandlise.

A forma como descreveu este relato remetia sua patologia para os primeiros
momentos de sua vida quando nio teve um contexto para auxilid-lo a livrar-se da
angustia de morte predominante logo apds o nascimento. A falta desse contexto
levou-o a sufocar os afetos e a organizar, apesar de sua inteligéncia, uma mente
pobre de conteddos simbdlicos, sem uma maior capacidade de abstragio. Em
suma, o paciente sofria daquilo que Maldavsky denomina de patologia do desva-
limento, e Pierre Marty, de pensamento e vida operatdria.

O meu trabalho de supervisao residiu em entender essa 16gica de funcionamen-
to mental e, a partir dela, estabelecer o objetivo do tratamento valendo-me da no-
¢ao de limite, rede e interdisciplinaridade. Isto consistiria em que o colega precisa-
ria aproximar-se dele tendo em vista auxilid-lo a desenvolver o seu aparelho mental
através da possibilidade de que ele pudesse sentir os seus sentimentos, enquanto o
estimularia a tomar atitudes concretas para melhorar sua precdria condigao de vida.
Sugeri que o paciente procurasse um clinico para tratar uma provdvel dlcera e sua
hipertensao, um contador que constatou o roubo que existia em seu escritdrio,
um consultor para orientd-lo em seu negdcio. Por iniciativa dele, o supervisionado
manteve contato com todos eles, o que lhe permitiu entender aspectos de sua ati-
vidade que ndo conhecia. Além de aprender coisas novas, pdde dar uma pequena
contribui¢o a eles. Finalmente, sem desconsiderar sua relagao extraconjugal, su-
geri que ele reunisse toda a familia numa tentativa de refazer a rede rompida em
funcio dos dltimos acontecimentos. Creio que os resultados foram satisfatérios
para todos. Ao invés de isolar o paciente, seguindo o modelo de corta e separa, o
supervisionado privilegiou a interagao e formagio de redes que se misturavam.

Nas sessoes, foi estimulado a contar em detalhes a sua histéria, procurando
fazer-lhe perguntas para que pudesse dizer o que pensava delas. Depois de quase
dois anos, lentamente comegou a expressar o ¢dio, o rancor e a frustragio que
experimentara com a mae, com o pai, com a mulher, com os filhos e colegas de
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escritério com os quais tinha rompido (afetos). Esta abordagem revelou-se bem-
sucedida, porque o paciente e o supervisionado resgataram ao terreno psiquico
representagdes destruidas ou, quicd, inexistentes. De forma gradativa, foi recupe-
rando o equilibrio, retomando suas atividades, cuidando de suas doengas fisicas e
melhorou seu relacionamento familiar. Resgatou, ainda que de forma incipiente,
a rede de contados com inimeros amigos dos quais se afastara e reaproximou-se,
em fungao de sua atividade, de pessoas que desprezava por serem diferentes. Dife-
rentes devido a seus preconceitos raciais, homofébicos e a intransigéncia frente a
divergéncias politicas, religiosas, entre outras.

O que se passou aqui? Obviamente, o terapeuta serviu como o contexto que
lhe faltava para conter sua angtstia de morte que aparecia muda, mas refletia-se
na falta de afeto e na precdria organizagao mental, além do estimulo para que
procurasse de forma ativa outros profissionais. Isto contribuiu para o comeco da
formagdo de sua subjetividade, que deveria ter se iniciado nos primeiros momen-
tos de sua vida.

Dentro desta concepgao, seria necessdrio modificar a técnica a ser empregada
nestes pacientes conforme o exemplo, uma vez que eles nio se beneficiam com o
modelo tradicional baseado na interpretagio de contetddos simbdlicos. Nas pa-
tologias atuais nao hd o que interpretar, porque nio se tratam de representagdes
que sucumbiram a repressao, mas representagdes rompidas, destruidas, sem qual-
quer compensag¢ao, ou simplesmente ausentes como no exemplo. Ao invés de
interpretar, pedimos ao paciente que pense, que dé nome ao que experimenta em
relagao a seu corpo e 2 sua relagio com os outros. Com isso, busca-se nao apenas
tranquilizd-lo, mas servir de complemento para aquilo que ele ainda nao dispoe:
de um aparelho para sentir os sentimentos. Em outras palavras, o individuo do-
minado pela pulsao de morte necessita de alguém que o auxilie, empaticamente,
a processar o excesso de energia que arrasou a sua subjetividade, e a quebrar o
ciclo de tensao e alivio (pulsao de morte) habilitando-o a trabalhar com a légica
do prazer-desprazer (pulsao de vida), o que s6 é possivel quando ele esboga tragos
de subjetividade e manifesta sentimentos de dor e de satisfagao, o que pressupoe
o0 esboco de um aparelho psiquico.

Através do relato do paciente, apesar de que seus contatos com os diversos
profissionais terem alcangado um resultado satisfatério, cada um deles, a seu
jeito, procurou manter-se no comando do processo, confirmando-se a premissa
de que o primeiro passo na complexidade ¢ largar o poder, o que se mostrou ser
muito diffcil.

Na realidade, diz Morin, o que fazem do mundo humano ¢ um picadinho,
um mundo fragmentado e deslocado, onde ninguém sabe, ou prefere ignorar,
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como a tlcera e o alcoolismo se articulam e influenciam o conflito conjugal, a
relagdo com a familia, com os amigos, a situagao do escritério. Morin sustenta
que este novo objeto — a rede — s6 pode ser objeto de interdisciplina, nio hd ma-
neira de disciplind-lo porque o fendmeno humano transborda qualquer disciplina.
Isto nos possibilita pensar que o futuro da psicanilise reside em nos mantermos
atentos ao risco de isolamento, a0 mesmo tempo em que, sem abandonarmos
nossos principios bdsicos, procuremos, tanto como analistas e como transmisso-
res de conhecimento cientifico, permanentemente nos atualizar, mantendo-nos
inseridos na rede, compreendendo que em lugar de um pensamento hierdrqui-
co, temos um pensamento beterodrquico. Em outras palavras, isto significa que
conceitos tomam diferente for¢a ou valor segundo cada novo aparecimento do
evento mais significativo de um dado movimento da sessao analitica. Ou seja, ele
nao ¢ fixo como na ideia do conceito mestre da teoria da simplicidade.

O pensamento complexo, como salienta Prigogine, nao deixa de lado o obje-
to tradicional, mas acrescenta um sistema de objetos e diversos tipos de limites
que seguem leis ndo lineares, pois ¢ regida por saltos quanticos aleatérios. O
intercAmbio entre a visao cldssica determinista e o pensamento complexo é par-
te essencial do trabalho clinico e da formagio analitica, pois a relagio de certa
ordem de fatos entre causas e acaso ¢ parte indissoltivel da nossa experiéncia.
O pensamento complexo nio recusa a clareza, a ordem o determinismo. Ele os
considera insuficientes, sabe que nio se pode programar a descoberta, o conhe-
cimento, nem a agao.

Comentarios finais

Neste trabalho, procurei salientar alguns aspectos que considero importantes
na formagao psicanalitica e no futuro da psicandlise propriamente dita. Conside-
rei tanto aspectos epistemoldgicos como clinicos. Felizmente, estudando autores
contemporaneos como Ogden (1994b) — Mitchell (2005) entre outros, podemos
constatar que a maioria dos temas aqui tratados jd s3o postos em pritica, como
no caso de pacientes psicéticos e naqueles nos quais existe uma falta de uma
organizagao simbdlica e auséncia de afeto e que no seu conjunto denominam-se
psicossomatoses ou patologias atuais.

Thomas Friedman escreveu que a globalizagao trouxe um achatamento do
globo terrestre, o mundo ficou pequeno e répido demais para os seres humanos
se adaptarem de maneira estdvel. No entanto, o que confere a este momento o
seu cardter dnico ¢ a recente descoberta do poder dos individuos de efetuarem
mudangas e integragdes através da criagio de uma rede em escala planetdria e
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que, embora o seu vizinho de porta possa estar no outro lado do mundo e manter
costumes e professar ideias diferentes, a capacidade de fazer associagbes depende
do quanto se possa lidar com as diferencas nas quais tudo o que se contradiz
mantém-se ligado em sua contradi¢ao. Na medida em que os individuos possam
indagar-se como eles se inserem nas oportunidades que o mundo global ofere-
ce, como podem colaborar com outras pessoas, irdo recuperar ou solidificar sua
identidade.

O encontro analitico pelo vértice da complexidade é um gerador de possibi-
lidades, ao invés de apenas buscar decifrar enigmas. Trata-se de criar basicamen-
te problematizagdes que vio possibilitando a criagio de um novo individuo. E
através da andlise e de intepretagdes do que ocorre entre os participantes, unidos
e separados conforme a nog¢ao de limite de Trias, que o processo analitico deve
acontecer.

Creio que este conhecimento nio poderia faltar a todos aqueles que se dedi-
cam 2 dificil ou impossivel tarefa, como salientou Freud, de ensinar, ou melhor,
de transmitir conhecimento analitico. Convém lembrar mais uma vez que o
pensamento complexo pode dar a cada um um lembrete, alertando quanto ao
acaso ¢ ao futuro: “Nao esquega que a realidade é mutante, nio esquega que o
novo pode surgir, e de todo o modo, vai surgir” (Morin, 1995a, 1995b, p. 86).

Complex thinking and the future of analytic training: an introduction

Abstract: The author looks at the impact of complex thinking on psychoanalytical trai-
ning. He departs from the idea that disorders that previously were not possible to analyze
consist in the vast majority of people who seek treatment. He underscores that the quick
changes taking place in the current world cause the representatives of analytical knowledge
transmission to require adaptation to this moment. He draws attention to the fact that
psychoanalysis has been going through changes in which the previous empirical model of
positivistic nature coexists with what is usually called complex thinking. He believes that
such a change is essential for the future of psychoanalysis as individuals are less influenced
by drives and more motivated by the need of relationship and adaptation in a universe
that has become more ambiguous, complex and dialectic. He discusses the paradigm of
simplicity highlighting that it is based on the principle of authority and on a master con-
cept from which the others derive. On the other hand, complex thinking will never be
reducible to a master concept, it will never be predictable. He believes that disciplines need
to engage in a dialogue with one another, because no system of knowledge is sufficiently
capable of conceiving itself, explaining itself and supporting itself on its own fundamen-
tals. He also thinks that the principle of certainty, predictability and position of authority
over patients has to be left behind. There is an interaction between patient and therapist
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that is called intersubjectivity. Complexity models will introduce new categories in which
objects are not isolated, but rather object networks are studied in a context in which the
concept of network and multidisciplinary activity would have to be added to complex
thinking, and the concept of limit should be reviewed, which, in practice, consists of not
knowing the extent to which we are separated from each other, but the extent to which we
make associations as his clinical example illustrates. He thinks that the future of analytical
training relies on paying heed to the risk of isolation, while, without giving up on the basic
principles of Psychoanalysis, we seek to constantly evolve, keeping ourselves inserted in
the network, understanding that, instead of hierarchical thinking, we have heteroarchical
thinking. He concludes by emphasizing that the knowledge of the exchange between the
classical deterministic view and complex thinking is a key part of the clinical work and
psychoanalytical transmission, since the relationship between causes and fortuity is an
integral part of our experience.

Keywords: Analytic training. Complex thinking. Determinism. Empirical model.
Epistemology. Limit. Psychoanalysis.
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