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RESUMO

0 autor traz a discussdo a questdo da abstinéncia como um elemento estruturante
do setting. Sugere que essa abstinéncia seja determinante no retorno do recalcado
e na construcdo da narrativa do analisando, tomando parte em sua capacidade de
construir significados mentais para suas experiéncias emocionais. O autor enfatiza
que este recurso da técnica analitica estd sendo desafiado por uma cultura onde
as pessoas se acostumam progressivamente a busca de satisfacio direta e imediata
para suas demandas, tornando-se impermeaveis as elaboracdes e a introspeccio
proprias da investigacdo do Inconsciente e consequentemente de uma cura que
seja alcancada pela ampliacio da visdo interna, do conhecimento de si mesmo e
da expansdo do pensamento.
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ABSTRACT

The author discusses the question of abstinence as a structuring element of the analytical setting.
He suggests that this abstinence is crucial to the return of the repressed and in the structuring of
the analysand’s narrative, taking essential part in his capacity to bring psychic meaning to his
emotional experiences. The author emphasizes that this technical element is being challenged
by a culture in which people are being accustomed to the pursuit of immediate and direct
satisfaction for their demands, becoming intolerable to introspection and the working through
process, which are inherent to the investigation of the Unconscious and, consequently, to a cure,
that is achieved through the amplification of the inner view of the self, the knowledge of oneself
and the expansion of the capacity of thinking.
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O titulo deste artigo sugere a presenca de um paradoxo muito interessante,
que estaria contido na vigéncia de uma modernidade cujos novos paradigmas
poderiam questionar a pratica clinica, no sentido de repensar a relacdo entre o
pensamento e a satisfacdo imediata das demandas dos analisandos. Eu encontro
um paradoxo na alusdo a uma escolha entre a frustracdo capaz de ampliar a
capacidade de representacdo mental e a necessidade de oferecer uma quota de
satisfacdo necessaria, em face das fragilidades ou expectativas desses analisandos.
Eu néo creio, efetivamente, que esta opcdo se apresente disponivel a nossa escolha.
A frustracdo havera de se impor na relacdo analitica proveniente de duas fontes
inevitaveis: de uma lado, ¢ da natureza do desejo inconsciente que ele encontre
uma resposta incompleta e incapaz de contornar seu destino funesto que ¢ a
castrag¢do. De outro lado, agindo de forma complementar, estas demandas ndo
podem ser respondidas pelo analista, antes elas o fardo mirar - em alguns casos
com sofrimento - os limites de sua propria incompletude.

A ideia de que existiria uma satisfacido imediata a ser oferecida pelo analista, e
experimentada pelo analisando parece associada ao universo infantil, dominado
por fantasias onipotentes. Fora deste universo mitologico a satisfacdo depende
de um intenso trabalho psiquico que possa mediar as relacdes entre as fontes do
desejo e seus eventuais objetos. A frustracio devera ser uma caracteristica desse
trabalho porque aquilo a que chamamos de felicidade é resultado de uma satisfacio
fortuita e ndo seria possivel de ser experimentada senido de forma episodica (Freud,
1930). A frustragio e o sofrimento estardo presentes dentro do trabalho analitico
como uma consequéncia do desencontro entre as expectativas do analisando e as
nossas (in)capacidades, insuficientes para atender, eficazmente, as suas demandas.
Em contrapartida este sofrimento revelar-se-a um importante instrumento numa
psicanadlise, visto que impulsiona o trabalho psiquico na direcio de ressignificar
suas representacdes, ampliando a sua independéncia de um objeto especifico.

Com toda certeza a psicanalise atravessa um periodo de crise que além de ser
uma crise tipica de mercado, é ainda uma consequéncia do enfraquecimento
das concepgoes humanistas. Contudo, eu creio, como Green e Kernberg (2000)
que existe uma crise interna, causada pela fragmentacdo de nossas teorias e
pelo enfraquecimento de nosso compromisso com elas. Nosso maior desafio,



no presente e no futuro, é revalorizar o conceito do Inconsciente e recuperar o
prestigio da palavra como elemento transformador das estruturas mentais.

A técnica analitica exige que seja negado ao paciente a satisfacdo que ele reivindica.
Nas palavras de Freud, o tratamento deve ser levado a cabo na abstinéncia (Freud,
1915a). Com isto ele ndo enfatiza apenas a abstinéncia fisica, nem tdo pouco
sugere a privacio de tudo o que o paciente deseja. Ele estabelece como principio
fundamental a recomendagdo para que o analista abstenha-se de satisfazer
diretamente aos investimentos pulsionais. Deste modo ele pode permitir que o
desejo continue atuante, servindo como forca motora que incite o analisando
a trabalhar e efetuar mudancas. Diz Freud, ainda, que aquilo o que poderiamos
oferecer nunca seria mais que um substituto, pois a natureza do desejo é tal que,
até que as repressdes sejam removidas, ele ¢ incapaz de alcancar satisfacdo real
(Freud, 1915a).

Com relacio a este dilema entre a satisfacdo imediata e o estimulo ao pensar, eu
creio que nossa tarefa pende claramente para o estimulo ao trabalho psiquico.
Entretanto, é preciso que o desejo do paciente ndo seja repelido como indesejavel,
porque este desejo é uma comunicacdo essencial no campo da transferéncia.
Indesejavel é o analista ceder a tentacdo de oferecer-se como objeto bom e
realmente capaz de responder aos anseios do analisando. Neste mesmo artigo
Freud diz: “E, portanto, tio desastroso para a andlise que o anseio da paciente por
amor seja satisfeito, quanto que seja suprimido. O caminho que o analista deve
seguir ndo é nenhum destes; ¢ um caminho para o qual ndo existe modelo na vida
real” (Freud, 1915a).

A clinica atual parece fazer-nos mais suscetivel a essa tentacdo benevolente.
Explicamos nossa disposicdo a abandonar a regra da abstinéncia por varias
consideracoes diferentes. Elas envolvem as circunstancias da cultura da imagem
onde a demanda por gratificacio ¢ imperiosa; articulam-se com as necessidades de
pacientes muito regredidos que ndo poderiam suportar doses maiores de frustracio
efetiva; e perpassam a necessidade de maternagem de certos pacientes, que seria
instrumento de preservar a relacdo analitica de ataques primitivos. Sobretudo
nestas circunstancias mais delicadas devemos lembrar que o analisando procura



as suas satisfacdes substitutivas sobretudo em seu relacionamento transferencial
com o analista; e pode até mesmo tentar compensar-se, por esse meio, de todas
as outras privacoes que lhe foram impostas. Qualquer analista que, talvez pela
grandeza do seu coracdo e por sua vontade de ajudar, estende ao paciente tudo o
que um ser humano pode esperar receber de outro, comete um sério erro. Ao fazé-
lo, ndo conseguira dar-lhe mais forca para enfrentar a vida nem mais capacidade
para levar a cabo as suas verdadeiras incumbéncias dela (Freud, 1919).

Na psicanalise, a angustia ¢ causa do sintoma e testemunha de um desequilibrio
econdmico da mente. Ela reflete o profundo desconforto determinado pelo conflito
intrapsiquico. A fonte pulsional indesejavel, sempre inconsciente, imp&e ao sujeito
um inevitavel conflito entre a satisfacdo deste impulso - a obtencdo direta do
prazer - e a preservacio de sua integridade psiquica, ameacada pelas consequéncias
fantasmaticas dessa satisfacio. E muito consistente, na psicandlise, a nocio que
o excesso de energia pulsional tenha um carater ameacador e aflitivo. As defesas
psiquicas, das quais os sintomas sio a expressdo mais violenta, constituem-se para
aplacar o sofrimento determinado pelo conflito intrapsiquico. A angustia, desta
forma, aponta na direcdo de um perigo ou ameaca intrapsiquicos, sugerindo um
estado traumatico de desequilibrio interno. Mesmo quando se expressa veiculada
por um acontecimento, ou por um objeto, exteriores, a fonte desta ameacga néo ¢
exterior, antes é o proprio sujeito.

0 sofrimento psiquico ¢ um acontecimento natural na vida de todas as pessoas.
Todos nds sentimos angustia e estamos em boa posicdo de sintonizar com a
emocao vivida pelo paciente, mesmo quando nio for através de uma compreenséo
mais reflexiva, o serd por meio de uma compreensio empatica. A empatia nos
permite utilizar nosso proprio mundo interno para compreender o significado do
desconforto do outro, e o utilizamos como um instrumento para compreender o
seu contexto, seus motivos e seus desdobramentos. A angustia ¢ uma experiéncia
universal e geradora de significados. Esta concepcido da angustia como geradora
de significados psiquicos vem mostrar-se decisiva na determinacdo do seu manejo
clinico. Ela deixa de poder ser considerada como um sintoma indesejavel a ser
suprimido, e passa a ser considerada como um afeto - um quantum de afeto -
que vincula uma experiéncia emocional entre a sua fonte e a sua representacio
psiquica.



0 ego serve-se da angustia para mobilizar o principio do prazer em seu socorro,
permitindo-The registrar como desprazer a satisfacdo que seria prometida a estes
impulsos. Deste modo, o automatismo do prazer/desprazer, passa a ser usado na
execucio do recalque contra tais impulsos (Freud, 1932[1933]).

A constituicdio da subjetividade humana resulta, em larga medida, das
devastadoras consequéncias da perda da onipoténcia infantil. Aquilo que nos
chamamos de estrutura psiquica é o resultado da elaboracdo deste luto. Para
Freud, e creio que seja bastante consensual, o ser humano nasce marcado por
uma prematuridade que define um estado de impoténcia primaria da crianca
para cuidar de si mesma. Embora viesse a discordar de Hank quanto a hipotese
do trauma do nascimento, Freud acreditava que a explosido de estimulos que o
infante experimenta, desprotegido, ao nascer oferece uma matriz razoavel para
o surgimento da angustia (Freud, 1926). Parece muito razoavel pensarmos em
termos de uma ruptura entre um estado intrauterino marcado pelo equilibrio e
um estado abrupto de desconforto causado pela explosio de estimulos internos e
externos. Por forca de sua prematuridade a crianca vé-se passiva em face desses
estimulos. A angustia marca a existéncia de uma separacdo entre o eu e o ndo-eu.

Em sua “Psicologia de grupo e andlise do ego” Freud (1921) considerou que
nods, ao nascermos, damos o primeiro passo de um narcisismo absolutamente
autossuficiente para a percepcdo de um mundo cambiante, que nos conduz
aos primordios da descoberta dos objetos. Ndo reconheceremos o prazer senio
precedido do desprazer determinado por uma falta essencial que marca nossa
condicdo de seres incompletos. Goste-se ou nfo, o motivo e o motor naturais da
alma psiquica sdo o sofrimento determinado por esta incompletude fundamental.
A estruturacdo do Inconsciente ¢ o resultado deste desequilibrio traumatico entre
as fontes pulsionais e seus destinos. A subjetividade, méde de nossa criatividade,
nédo ¢é nada além do resultado do fracasso traumatizante na obtencio do prazer
genital infantil. Criamos para contornar esta experiéncia angustiante. O homem
cria para sofrer menos.

Desafortunadamente, o controle destas fontes internas padece de umaincontornével
tendéncia a ser ineficaz. O seu sucesso, quando existir, serd muito parcial para



permitit que seja alcancado um controle efetivo sobre as fontes internas, que, caso
alcancado poderia tornar possivel ao homem, uma sensacio de forca e poder que
viriam sugerir um grau considerdvel de independéncia. Existe uma incontornével
dissimetria entre as fontes pulsionais e seus objetos, tornando a emergéncia da
excitacdo pulsional uma expectativa de satisfacdo, mas simultaneamente, uma
expectativa de desamparo, uma ameaca a integridade do self e, portanto, também
constitui-se em causa de angustia. Ndo apenas a frustracio torna-se instrumento
de desequilibrio e instabilidade, mas paradoxalmente a propria excitacdo que
precede o prazer, o investimento mesmo, torna-se a fonte primordial da angustia
e do desamparo.

Freud estabeleceu, na aurora da psicandlise, uma revoluciondaria perspectiva
sobre a existéncia de uma sexualidade infantil. Seu carater inovador era o de
sustentar que esta sexualidade ndo dependia da estimulacdo proveniente de
fora (normalmente aportada por um adulto), nem expressava-se como atividade
genital reconhecivel. A sexualidade infantil tem por caracteristica fundamental
ser inteiramente produzida por investimentos que nascem desde o mundo interno
e que tomam de assalto o self, desprovido de caminhos e objetivos adequadas
a fruicdo da excitacAo até sua descarga de prazer. Completa e radicalmente
desvinculada da atividade genital, polimorfa em seus investimentos e totalmente
independente dos estimulos oferecidos por seus objetos, a sexualidade infantil
nio é resultado de uma invasio externa sobre o infante, mas resulta de uma
invasdo interna, sob a forma de estimulos catexizados - carregados de desejo — que
invadem o self e demandam uma exigéncia de trabalho. Em termos mais claros:
ndo ¢ a sexualidade adulta que invade a crianca e causa a irrupcido do desejo
infantil. Muito ao contrario, a psicandlise revelou que ¢ a sexualidade infantil que
invade a vida sexual madura, e o faz de modo inevitadvel, que essa tornar-se-a
marcada, para sempre, por suas pulsdes componentes, por sua polimorfia e por
seu infantilismo.

Eu penso que o desprazer, que aqui podemos representar pelo sofrimento e
pela angustia, constitui, de fato, a base econdmica fundamental sobre a qual
¢ estruturado o aparelho psiquico na perspectiva psicanalitica, e ndo apenas
freudiana. Embora o principio determinante das forcas psiquicas seja o do prazer,



a sua satisfacdo ndo provoca nenhuma atividade mental, apenas a sua busca
o provoca. E esta busca é conduzida pelo desprazer associado a propria tensdo
gerada pelos investimentos pulsionais; 0os mesmos cuja descarga produziria o
prazer. Portanto, parece-me que seja a presenca dessa tensdo, e do desprazer, que
exige a organizacio de uma estrutura complexa - o que no seria necessario para
a descarga motora do impulso - que seja capaz de atribuir significados mentais a
estes investimentos, colocando-o0s no campo da experiéncia emocional.

Tendo em mente esta concepcio sobre a angustia, ela surge como um elemento
fundamental dentro da pratica clinica. Ela constitui-se no instrumento mais
importante para o mapeamento e a compreensdo da natureza intrapsiquica do
sofrimento e dos sintomas; e, dessa forma, oferece um contato mais proximo
com as forcas em conflito dentro do paciente. De uma maneira ndo menos
importante, este mapeamento pode constituir-se também, numa fonte generosa de
conhecimento sobre o verdadeiro estado emocional do paciente, que, via de regra,
mostra-se obscurecido pela acio das defesas e pelo fendmeno da resisténcia. Para
um psicanalista, a angustia é uma forca capaz de indicar a direcdo e o rumo da
analise, e em particular das suas interpretacdes.

Ora, examinando-se esse afeto mais de perto, ela, a angustia, revela-se de enorme
utilidade para essa pessoa, visto que a impulsiona a investigar a experiéncia
emocional produtora deste desconforto, oferecendo-lThe um nome e um significado.
Aquilo que, com efeito, faz com que a angustia seja uma fonte de limitacdes, e
faz com que sejam construidos sintomas de defesa contra ela, é a incapacidade
de tolerar este desconforto. Eu acredito que uma capacidade de conter a angustia
presente numa experiéncia emocional ¢ um elemento essencial para que a
experiéncia possa sofrer transformacdes, possa vir a ser investigada pela pessoa
que a vive, e possa, de alguma forma, vir a ser assimilada pelo psiquismo. Essa
forma de angustia é indispensavel como acontecimento, sendo, de resto inevitavel
no curso da vida mental.

De acordo com Bion (1970[1973]), quando uma falta apresenta-se ao individuo
pode provocar nele dor e frustracdo. Quando a pessoa pode tolerar essa dor e essa
frustracdo (ou quando elas sejam tolerdveis a elas) essa coisa que falta, e que



produz a dor e a frustraciio, podera vincular-se a um nome, de modo a poder ser
utilizada mais tarde e a ter o seu significado investigado. Este modelo destaca, de
certo modo, o papel da angustia e do sofrimento psiquicos no desenvolvimento e
na estruturacdo do dispositivo psiquico que podemos chamar de aparelho psiquico
ou alma. Analogamente, o modelo ilustra, em minha opinido, parte da légica
do manejo clinico da angustia. No curso de uma anélise, o paciente encontra
um setting adequado onde possa viver a experiéncia aflitiva, entrar em contato
com suas representacdes fantasmaticas. Eu considero que a angustia ¢ capaz
de provocar sintomas quando a pessoa que a sente ndo consegue tolerar sua
presenca, e busca defender-se dela inibindo suas atividades mentais. Neste caso, a
angustia ndo sera capaz de gerar novos significados, mas tdo somente serd capaz
de tornar suas defesas mais inflexiveis e limitantes.

0 sofrimento mental pode mover o ser humano em duas dire¢cdes diferentes. Ele
pode buscar resposta a essa dor em um trabalho psiquico que busca ampliar
criativamente suas possibilidades de representacio psiquica. Essa via de maturacio,
embora mais fértil e enriquecedora, encontra obstaculos importantes na medida em
que os confronta, desde o inicio da vida mental, com a dependéncia, o desamparo
e a impoténcia de responder a todos os seus anseios. A angustia ¢ o colorido
natural desse processo. A outra direcio possivel é o curto caminho regressivo em
busca da unidade e da onipoténcia perdidas. No caminho da regressdo narcisica,
0 ego torna-se seu proprio ideal, atribuindo-se um phallus imaginario capaz de
assegurar sua plenitude.

Na psicandlise ndo existe uma intencio imediata de diminuir a angustia, embora
isso possa ser considerado um objetivo de longo prazo, que podera ser alcancado
como resultado da terapia, ainda que por vias indiretas. Eu creio que podemos, sem
parecer muita ousadia, sustentar que a angustia ¢ um elemento inestimavelmente
importante para o desenvolvimento da terapia, e a sua presenca no curso do
tratamento, longe de tornar-se indesejavel, é considerada inevitadvel. Ainda que
estivesse ao nosso alcance, o desaparecimento da angustia, por si s6, ndo poderia
constituir um progresso terapéutico. No curso de uma andlise, o progresso alcanca-
se pela proximidade da experiéncia vivida, de modo a alcan¢ar um contato com a
natureza do sofrimento psiquico.



O conceito de “para-excitacdo” reflete uma funcdo mental essencial para a
discriminacdo das experiéncias psiquicas. Essa funcio é exercida através do
desenvolvimento da capacidade de tolerar a excitacio e em sua presenca viva
poder investigar o seu significado, discriminando a natureza das experiéncias
dolorosas. Quando essa funcio encontra-se prejudicada, ou ausente, a excitacdo
¢ forcada a buscar um significado e uma resposta que seriam essencialmente
concretas. Essa perspectiva tem sido ilustrada, largamente, através de um numero
consideravel de estruturas clinicas, desempenhando algum papel nos processos
somatizantes, nos alexitimicos, nos comportamentos aditivos, nas organizagcdes
patoldgicas, nos casos limites, entre outros. Eu estou certo que uma das tarefas
do oficio de um analista é contribuir para o desenvolvimento dessa funcio;
frequentemente, para alcancar esse propdsito, ele proprio deve desempenha-la.

Com toda certeza eu ndo pretendo sugerir que sentir dor seja bom, nem sequer util.
O que pretendo sugerir ¢ que pode haver grande utilidade em entrar em contato
com as dores que existam, investigando seu sentido e suas consequéncias. Afinal,
desde Freud os psicanalistas ndo podem acreditar que exista qualquer beneficio
verdadeiro no desconhecimento da complexa dinamica intrapsiquica. Quando
uma pessoa move-se desde uma insensibilidade que a proteja superficialmente,
e prossegue numa direcdo que permita-lhe experimentar suas dores, sofrendo
psiquicamente, ela habilita-se a conquistar uma elasticidade que lhe permita
sofrer o prazer. Esse percurso dificil deve encontrar na psicandlise um acolhimento
genuino. A principal tarefa da psicandlise € buscar reestabelecer um estado mental
de maior liberdade, capaz de ampliar a elasticidade psiquica e a flexibilidade das
defesas. Nesse sentido, ¢ importante, como disse Bion (1963) que a experiéncia
analitica amplie a capacidade do paciente para o sofrimento, mesmo quando o
paciente e o analista possam esperar diminuir a dor em si mesmaZ.

2 “for the analytic experience to increase the patient’s capacity for suffering even though the
patient and the analyst may hope to decrease pain itself” (Bion, 1963, p. 62, apud Joseph, 1981,
p. 95); em portugués “para que a experiéncia analitica amplie a capacidade do paciente para o
sofrimento ainda que o paciente e o analista possam esperar diminuir a dor em si mesma” (Bion,
1963, apud Joseph, 1981, p. 104).



0 DESEJO E A INSATISFAGAQ IMEDIATA NA GLINICA ATUAL

A pulsdo é uma causa sem destino, estando mais proxima de ser uma forca
perturbadora que invade o self exigindo uma acio, sem considerar as suas
circunstancias. Essa causa sem destino ndo sofre qualquer interferéncia da
consciéncia, estando inteiramente imune as suas escolhas. O estado de excitacdo
engendrado pelo desejo inconsciente possui uma ambiguidade natural e, em
fungdo da inexisténcia de objetos e objetivos especificos, tem uma presenca
tensionante e subjetiva. A excitacio do desejo sexual provoca uma tensdo
geradora de desequilibrio que pode se constituir em fonte primaria de angustia.

Um dos debates mais interessantes, atualmente, refere-se a problematica da
psicanalise em face das transformacdes culturais recentes. A chamada era digital
tem provocado um conjunto substancial de transformacdes nas relacdes humanas,
e parece haver consolidado a presenca de novos tracos culturais reconheciveis, e
generalizaveis. Normalmente considera-se estas transformagdes como capazes de
configurar um novo enquadre das relagdes sociais e das matrizes que permitem
compreender ao homem; um enquadre que corresponde ao dominio das formas
pos-modernas de expressdo cultural e de pensamento filosofico. Esse novo tempo
parece ser marcado pela grande velocidade dos acontecimentos, pela fugacidade
de sua duracdo - o termo superficialidade parecer-me-ia mais adequado - e
pelo dominio da imagem, mesmo que virtual. Esse dominio avanca sobre os
terrenos da informacéo, da educacdo e do préprio pensamento. Para inserir-se
neste tempo, um traco cultural deveria ser veloz, em termos de transmissdo, de
mudancas e de resultados. Esse traco nio precisaria ser duradouro, mas deveria
ser o mais concreto e real possivel, sendo antes sensorial que formulado por meio
de construcdes abstratas mais complexas. Numa definicdo que me parece feliz
Baudrillard (1991) usa o conceito de “hiper-realidade” para definir aquilo que
domina nossa civilizaco.

0 mundo moderno, dominado pela virtualidade da imagem, tenta tornar viavel
o impossivel. Assim como o simulacro da hiper-realidade torna a imagem seu
proprio referente, eliminando a distancia entre real e virtual, ele estimula esta
regressdo narcisica na medida em que promete uma equivaléncia entre o desejo e



sua satisfaco, veiculando uma via de prazer absoluto e onipotente, de supressido
da falta. Vivemos um implacavel anseio por um ideal inatingivel de felicidade - a
“doenca do ideal” - que torna-se a base das mais exaltadas realizacdes e das mais
degradantes formas de loucura humana (Lasch, 1992).

Eu acredito que nosso momento histdrico requer uma reflexdo ampla sobre os
seus determinismos’®. Na medida em que o mundo vive transformacoes, as novas
realidades devem questionar a validade de nossa teoria e a utilidade de nossa
pratica. Naturalmente esse questionamento induz a uma tendéncia de efetivarem-
se modificacées no método analitico, de modo a fazer face as novas realidades
que sio vividas como novos e incontornaveis paradigmas. Toda teoria possui
uma natureza hipotética, como insistiu Horkheimer (1968), e vive uma relacio
aproximativa com seu objeto, marcada por um constante confronto entre as
hipdoteses e as evidéncias. Sempre que existam contradi¢cdes importantes entre
a nossa teoria e a nossa experiéncia, devem ser produzidas transformacoes
em nossos pressupostos. Essas modificacdes, entretanto, serdo produzidas pelo
surgimento de novas hipdteses que continuam sendo articuladas com o corpo
doutrindrio da psicandlise.

Eu nio penso que o encorajamento de mudancas aleatorias, ao sabor do arbitrio
de cada um, constitua uma resposta apropriada ao imobilismo. A psicandlise ndo
progredird muito enquanto precisarmos escolher entre mudar arbitrariamente
ou nido mudar nunca. Uma certa quantidade de modificacdes arbitrarias produz
uma fragmentacdo conceitual desorganizadora, que ¢ capaz de gerar confusio e
desalento. O acirramento das controvérsias internas ao movimento psicanalitico
tem produzido uma imagem incongruente e conflitada da psicandlise, e um
esfacelamento de suas concepcoes, conforme amplamente arguido pelos artigos
que citei acima. Se viéssemos a realizar transformacdes importantes, no método
analitico ou em sua teoria, ao sabor das conveniéncias e das vontades, sem

3 Relembrando o determinismo historico de Giambattista Vico (1744[1999]) eu penso que
precisamos conhecer as circunstancias desta crise tio amplamente quanto for possivel, caso
contrario estaremos condenados a reagir a ela, reproduzindo-a, ao invés de transformar estas
circunstancias.



que estas transformagdes modificassem a doutrina em seu campo especifico,
poderiamos estar abandonando a heranca valiosa que recebemos.

Eu nédo acredito que tentativa de satisfazer diretamente as demandas dos
analisandos seja possivel. Mais para além dessa impossibilidade, eu tdo pouco
acredito que essa tentativa pudesse ser desejavel, independentemente do nivel
de regressdo psiquica vivida pelo analisando. A satisfacdo imediata provocaria
um enfraquecimento do trabalho de elaboracio psiquica e comprometeria a
independéncia desejavel do paciente. Quando muito, serviria para mitificar o
analista idealizado, e, em alguns casos, alimentar seu fragil narcisismo.

Viver a vida ndo tem, nem nunca teve, nada a ver com nenhuma homeostase, pois
ela pertence ao ‘Nirvana’ e ao reino de Tanatos. Viver tem mais a ver com uma
inquieta insatisfacdo que nos faz investir em novas ligacdes e a construir novos
significados para a experiéncia emocional. Embora esta inquietacio seja fonte de
muita dor, é sobretudo a fonte de muito prazer e todo desejo. O desejo humano ¢é
determinado pela criangca magica e impotente que habita em todos nos; a heranca
legada por Freud nos ensina que a mente primitiva é, no sentido mais pleno desse
termo, imperecivel (Freud, 1915b).
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