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Acting, enactment e a realidade psiquica “em cena”

no tratamento analitico das estruturas borderline:

Mauro Gus?

Resumo: O autor apresenta um apanhado metapsicoldgico e conceitual do acting e do enactment,
ilustrando com um caso clinico a aplicabilidade técnica e os recursos que a clinica atual exige do
psicanalista, tendo em conta a necessidade de pluralismo tedrico e a disponibilidade contratransfe-
rencial no atendimento de pacientes de mais dificil acesso, em especial, portadores de estruturas com
predominio narcisistico e patologias limitrofes.
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Introdugao e desenvolvimento conceitual

Freud (1912/1980), referindo-se ao fendmeno do acting, definiu-o em lingua ale-
ma como agieren, consagrando e definindo o fendmeno clinico como “passagem ao ato”
Conceitualmente, enactment se liga a interface entre o que é expresso e o que ndo é expresso,
entre o que ¢é esquecido e aquilo que pressiona no campo para ser revivido, entre realidade e
fantasia e entre o psiquismo de uma pessoa e o psiquismo de duas - da dupla terapeuta-
paciente (Boesky, 2000; Cassorla, 2001, 2003; Steiner, 2000; Tucket, 2000). E uninime na
literatura psicanalitica que ambos os fendmenos reproduzem sensagdes e sentimentos pré-
verbais, anteriores & aquisi¢do da palavra, no que tange ao desenvolvimento primitivo.

Destaco, neste trabalho, a relagdo existente entre os dois conceitos, acting e enactment,
que, segundo Boesky (2000), refere-se a fendmenos clinicos que facilitam a integracao dos
conceitos de fantasia inconsciente, identificagdo projetiva e contratransferéncia, colocando
em cena vivéncias emocionais primitivas, comunicando afetos perigosos e repudiados pre-
sentes na dupla analista-analisando.

Nas etapas precoces do desenvolvimento psiquico ndo existe ainda uma linguagem
verbal articulada, e, muitas vezes, ndo vamos encontrar palavras que déem conta, suficiente-
mente, das sensagdes e sentimentos para compor uma interpretagao transferencial. A palavra
se mostra, pois, insuficiente, sendo o ato a Ginica maneira de expressao possivel ao paciente

! Versdo atualizada de trabalho apresentado na SPB (Sociedade de Psicanalise de Brasilia) em 23 de abril
de 2004; Prémio Durval Marcondes para Analistas Didatas, XXI Congresso Brasileiro de Psicanalise, Porto
Alegre, maio de 2007.

2 Médico psiquiatra; membro efetivo e analista didata da SPPA.
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em determinado momento do processo e de acordo, também, com o momento em que se en-
contra a dupla ou a interagdo dos dois psiquismos. Sendo assim, o acting fica definido como
uma agdo feita no lugar da tarefa que se tem de realizar, ou seja, alcancar o insight.

Segundo os autores, o acting é um movimento regressivo que vai do pensamento ao
ato — agieren —, do verbo ao ndo-pensamento, sendo de natureza onipotente e inconsciente e
servindo ao narcisismo e nao a relagao de objeto, ou seja, dd volta para trds em vez de buscar
o crescimento ou o desenvolvimento. E uma expressdo da transferéncia, confunde o passa-
do com o presente e opera de acordo com o processo primdrio (Chasseguet-Smirgel, 1990,
Etchegoyen, 1987/1991, Tuckett, 2000, Cassorla, 2001, 2003).

Seguindo Etchegoyen (1987/1991), trata-se de um conceito bésico da teoria psicana-
litica e deve ser mantido, para o que “¢ necessario redefini-lo em termos metapsicologicos e
ndo simplesmente de conduta”, completa o autor.

Tal como entendo, entdo, tanto o acting quanto o enactment sdo integrantes fun-
damentais e inevitdveis do processo analitico e auxiliam positivamente o andamento do
tratamento de pacientes portadores de patologia borderline, apesar de, muitas vezes, serem
de dificil compreensao e, aparentemente, negativos para o processo. Portanto, os fendmenos
que poderiam ser entendidos como prejudiciais ao tratamento, dependendo do encami-
nhamento técnico sdo positivos e uteis para o desenvolvimento das terapias de referencial
psicanalitico (Sandler, 1987; Limentani, 1969, 1981; Britton, 1999; Steiner, 2000).

A seguir, por constituir tema relevante para nossa pratica e pela estreita relagaio com
os conceitos de acting e enactment, apresento algumas nogoes de realidade psiquica e suas
repercussdes na técnica e na pratica clinica com tais pacientes.

Segundo Laplanche e Pontalis (1974), a realidade psiquica contém a idéia que vem
ligada a hipodtese freudiana referente a processos inconscientes que ndo somente levam em
conta a realidade exterior, mas a substituem por uma realidade interna (Freud, 1912/1980).
Dessa forma, a realidade psiquica é tida como uma das versoes da realidade, geralmente
construida a partir da interagdo das percepgdes que se originam do mundo externo e das
fantasias que se originam do mundo interno. A integracdo resultante constitui o mundo
experiencial subjetivo do individuo, ou seja, a sua realidade psiquica.

Concordamos todos que no acting o sujeito passa de uma representagdo, de uma ten-
déncia, ao ato propriamente dito ou a dramatizagao e encenagido de conflitos primitivos dos
quais ndo se lembra e que, para ndo lembrar, atua ou recria as questdes primitivas dolorosas,
estando elas tecnicamente referidas a transferéncia.

Assim, as realidades psiquicas encenadas no acting e no enactment estao intima-
mente relacionadas, numa tessitura que ¢é inconsciente e ainda indizivel por ser de natureza
pré-verbal. A palavra, portanto, mostra-se insuficiente e nao alcanga conter sensagoes e per-
cepgoes dolorosas, estas precisando ser expressas através de atuagoes e recriagbes no setting
analitico.

Tais expressoes sdo veiculadas fortemente pela identificagdo projetiva em pacientes
cuja capacidade ainda estd limitada por ansiedades persecutérias primitivas ou, mais gra-
vemente, por aqueles instalados no que John Steiner (2000) conceitua como organizagoes
patolégicas em estruturas limitrofes.

Logo, em sua acepgdo mais estrita, a expressao “realidade psiquica” designa o desejo
inconsciente e a fantasia que estd ligada a ele, sublinhando-se que constitui uma forma par-
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ticular de existéncia que é norteada e determinada pela fantasia inconsciente ou ainda pelas
chamadas protofantasias, sensagoes e representagoes ainda anteriores a simbolizagdo.

Nesse cenario pré-verbal e verbal, recriam-se as questdes primitivas e as dores psi-
quicas que deverdo ser revividas e sentidas pela dupla para que ocorra tratamento, sendo as
fantasias inconscientes, conceito tradicional de Susan Isaacs (1949), os elementos nucleares
da realidade psiquica que constituem o cerne das nogodes de acting e, mais recentemente, de
enactment.

Retomando, entdo, a partir dos anos 80, surge o conceito de enactment ou recriagio
ou realidade psiquica em cena, entendido como um suceder de vivéncias ndo suficientemen-
te contidas pela palavra, ora confusionantes, ora ainda inconscientes, da dupla paciente-
terapeuta (Boesky, 2000; Cassorla, 2001; Steiner, 2000; Tuckett, 2000).

Anteriormente, Bion (1959) ja enfatizara que o afastamento da realidade é uma ilu-
sdo, ndo um fato, e emerge da identificagdo projetiva, sendo de tal maneira predominante no
funcionamento psiquico dos pacientes, que parece nio ser fantasia, mas fato. Sendo assim,
sublinha o autor, o paciente age — atua - como se seu aparelho perceptor pudesse ser frag-
mentado em diminutas particulas e projetado nos objetos externos, sendo cada particula
sentida pelo paciente como consistindo num objeto real.

A natureza dessa particula dependera também do objeto real, analista, e de como
este reage ao que é projetado pelo paciente, bem como do carater particular dessa particula,
conferido pela intensidade do sadismo original, ainda nao transformado pelo individuo, ou,
em outras palavras, pela intensidade do instinto de morte.

Alguns autores de fonte kleiniana aprofundaram os questionamentos com aportes
indispensaveis a técnica demandada pela clinica atual, ou seja, com contribui¢des mais
constataveis em pacientes de dificil acesso, embora também presentes em pacientes neuro-
ticos, dado o principio de que toda dupla é complexa e dificil.

Penso ser consenso que cada terapeuta compde uma sintese tedrica implicita a sua
pratica clinica. As teorias subjacentes a compreensao do material acrescentam sobrema-
neira recursos tedrico-técnicos. No entanto, nem sempre colaboram com a necessidade
especifica daquele paciente em dado momento do processo, podendo ser responsaveis por
linguagens paralelas do analista e do paciente. Refiro-me a necessidade contratransferencial
perturbadora de enquadrar os pacientes em determinada(s) teoria(s), o que aliena o analista
da dimensao implicitamente pluralista que devemos ter em relagdo as demandas da clinica
atual, dirigida ao atendimento das citadas “patologias do vazio” - ou seja, dos chamados
“pacientes pds-modernos’, cuja queixa principal destaca sensa¢des internas de vazio e pro-
fundas dificuldades em perceber sentimentos e distinguir o que ¢ seu do que néo ¢é seu.
Menciono aqui a necessidade de trabalharmos no que hoje é chamado de “fronteiras da
psicanalise”, isto ¢, de introduzirmos pardmetros advindos da psiquiatria e ciéncias afins.

Dentre os autores de minha sintese pessoal, destacaria ainda André Green (1982,
1995), que sublinha a conexao direta do afeto com a dimensao histérica do sujeito — uma
vez que o que permanece irredutivelmente infantil no psiquismo ¢é o afeto —, abrindo-nos um
referencial valioso para abordar pacientes mais dificeis.

Sugiro, entdo, que as atuagoes e recriagoes no campo analitico com o paciente border-
line se devam a emergéncia e representagdo das particulas de afetos mais primitivos e pro-
jetados no analista. Tais afetos permaneceriam sem ligagao com os objetos internalizados
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ou com uma falsa ligacdo, cabendo ao terapeuta, como intérprete, a tarefa de detecgdo e
de busca, por meio de recursos técnicos, do(s) significado(s) afetivo(s) da(s) fantasia(s)
inconsciente(s), no contexto do enquadre analitico e da histéria daquele tratamento e da-
quela dupla em particular.

As fantasias, carregadas de afetos primitivos, os quais incidem com maior ou me-
nor intensidade sobre os sentimentos transferenciais e contratransferenciais vigentes na
sessdo, permitem ao analista dar figurabilidade aos afetos e representacdo as construgoes
de sensag¢des pré-verbais, que na mente do individuo ainda se encontram num estado de-
nominado irrepresentdvel por César Botella (1997). Assim, a compreensdo das atuagoes e
recriagoes possibilita o andamento de analises e terapias em que predominam o pré-ver-
bal e a desorganizagao psiquica, expressas através de sensagoes de caos, vazio e confusao
mental, especialmente presentes em tais casos de dificil acesso — ou seja, em portadores
de estrutura ou funcionamento borderline —, embora também observaveis em patologias
menos regressivas.

Tais situagdes, em sua maior parte inconscientes ou pré-conscientes, determinam va-
riados niveis de desorganizagdo do ego, decorrentes da faléncia dos mecanismos de defesa
em conter a invasdo pulsional. Refiro-me a intensidade dos aspectos destrutivos do investi-
mento libidinal nas relacdes objetais mais primitivas, decorrente de um aumento quantita-
tivo da pulsdo, o que provoca uma transformac¢ao qualitativa e ameaca o fragil equilibrio, ja
que os mecanismos de defesa fracassam em conter aquela invasao pulsional (Green, 1982,
1995; Botella, 1997, 1999; Levin de Said, 2001; Gus, 2002).

Por outro lado, ao estudar as questdes da destrutividade, Cassorla (2001) acentua que
o conceito e a descri¢do de enactment passam a aparecer na literatura a partir dos anos 80,
mais precisamente com Ogden (1982). Complementaria dizendo que a sistematizagdo mais
recente aparece nos trabalhos de Britton (1999), Steiner (2000) e Tuckett (2000), autores de
inspira¢éo kleiniana, em func¢do da necessidade de teorizar e aprofundar os problemas de
teoria da técnica na abordagem de pacientes com sofrimento mais primitivo.

De acordo com Cassorla (2001), fantasias inconscientes muito destrutivas e situacoes
traumaticas arcaicas inibem a percepgao do analista, especialmente em situagdes agudas de
enactment. A compreensdo permite dissolver o conluio, bem como fortalecer os mecanis-
mos mentais do paciente e sua confianca no trabalho analitico, diz o autor, enfatizando que
tais enactments deverao fazer parte da histéria natural do processo analitico e que sua fungédo
é propiciar as experiéncias arcaicas no setting por ambos os componentes da dupla.

Estamos, pois, frente a um campo que vai mais além do somatério de duas mentes;
constitui-se numa édrea de trabalho analitico permeada por mecanismos e sentimentos
pré-verbais, ou seja, que colocam em cena dores psiquicas arcaicas, através da interagdo
das mentes da dupla. Por mais que incida de modo inconsciente e negativo — pela intensi-
dade das pulsées destrutivas —, precisa ser compreendido como positivo para o processo.
Nao havendo a transformagio do negativo em positividade, ndo ocorreria processo analitico
(Green, 1995).

A nio compreensio da realidade psiquica encenada no campo analitico levaria a
desvios do tratamento, conluios inconscientes de natureza narcisica - os chamados “pontos
cegos” —, levando as analises ou terapias inevitavelmente a iatrogenias, falsos resultados,
pioras do quadro clinico, interrupg¢des e/ou impasses.
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O acting e o enactment serdo, portanto, inevitdveis cada vez que a realidade psiquica
da dupla - 0 novo campo criado pela intera¢ao — nio for suficientemente vivida e analisada
pela dupla ou for insuficientemente tolerada, por evocar situagoes conflitivas inconscientes
dos dois ou de cada um, reeditadas através de sensacdes pré-verbais, ainda nao represen-
tadas pela palavra ou ainda sem figurabilidade na mente do analista (Ogden, 1994, 1995;
Botella, 1997, 1999; Steiner, 2000; Tuckett, 2000).

Como exposto até o momento, a agao evidencia a realidade psiquica “em cena”, aqui-
lo que a palavra ainda ndo conseguiu nomear. O ato, ainda para nao lembrar, encena para a
dupla e dispara a percepgdo e a palavra para ambos. Com base no fendmeno da compulsio
a repeticdo, o paciente ou a dupla repete ou age para nio sentir ou nao lembrar. Insuficiente
por vezes, volta sempre para o setting analitico, sob a mesma ou outra feigdo.

Assim, enfocado o acting e o enactment, sdo alcangados pela técnica e podem por ve-
zes ser acionados pela interpretacao transferencial, dependendo do momento pelo qual esta
passando o paciente e/ou o analista. Quando o setting nao ¢ continente e ndo sao percebidos
o0s enactments, estes servem como disparo dos actings. Nao se trata, porém, de conceitos
superponiveis. Entendo-os como complementares e expressdes de uma analise em anda-
mento. Uma visao diferente, do meu ponto de vista, induz rechago e rejeigao a tais fenome-
nos, tornando a técnica empobrecida e com insuficiente instrumental para abordagem das
vivéncias mais primitivas.

A seguir, apresento uma vinheta clinica que visa ilustrar como sinto, percebo e abor-
do os fendmenos acima descritos em uma paciente portadora de patologia predominante-
mente borderline.

Ilustragdo clinica

C., 27 anos, sexo feminino, profissional da drea de saide, procura tratamento anali-
tico por sentir-se confusa, sem critérios para escolha de companhias masculinas, relatando
isolamento da familia, extrema intolerancia a presenca da mae, labilidade afetiva e choro
facil. Expoe-se a noite pelas ruas sem se cuidar, com sensagdes de oco e vazio, sem nada
sentir, como um autdémato ou robd, freqiientando bares em zonas de meretricio, com riscos
quanto a seguranca pessoal. Descreve mal-estar e desconforto por ter de ouvir a si mesma
relatar seu sofrimento e por precisar de tratamento. Gostaria de nao precisar de ninguém,
muito menos de um analista, detesta combinar horarios e ter limites. Diz estar decidida a
ndo abrir mao de uma relagdo com um homem alcoolista que a expde a riscos, sendo acor-
dada durante a noite e precisando ir busca-lo em bares. Aprecia demais “situacdes atipicas,
sendo esse traco conhecido por todos que com ela convivem, e, segundo costuma ouvir dos
familiares, é sempre e a principio “do contra”

Suas sessoes sdo extremamente dificeis e trabalhosas. Tem longos siléncios, presen-
¢a pesada e negativista. Desafiadora, falta, atrasa-se, argumenta que tinha anunciado ser
“do contra”, mantendo as atua¢des autodestrutivas e, mesmo assim, vindo as sessdes. Ataca
os vinculos permanentemente, reeditando com o analista sua relagdio mais primitiva com
os objetos internos, sadicamente atacados. A capacidade do analista de tolerar tais ataques
sem ocupar o papel de objeto atacado, de entender e interpretar representa a esséncia da
acdo terapéutica, tal como entendo e procedi nesse caso. Vive em “estado de atua¢ao”, tendo
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tanto no acting como no enactment o caminho de melhor compreensio e analisabililidade
do seu sofrimento.

A abordagem possivel com essa paciente, a meu ver, estaria na dependéncia de tornar
interno o que é externo, ou seja, de inserir no setting e na relacdo com o terapeuta, na trans-
feréncia e contratransferéncia, sua dor psiquica, pouco falada e muito atuada. Mesmo com
riscos para o patrimonio fisico e moral, as atuagdes, ou seja, o ataque ao vinculo analitico,
acompanhadas de sensagdes de oco e vazio, sem discriminar o que sente, causam-lhe ira ao
perceber que depende de mim e sao intensificadas, comunicando assim aquilo que a palavra
ndo alcanca. Opde-se assim, através dos riscos, a percep¢ao de sua profunda dor psiquica e
ao vazio causado pelo esfacelamento e ataque aos objetos primarios internalizados.

Reiteradamente analisadas, tais atuagdes, com a aparente negatividade, sdo positivas
para o processo e explicam, pela identificagdo projetiva e introjetiva, a relagdo sadomaso-
quista com seus objetos internalizados e com o analista. As angustias contratransferenciais
levavam-me a sentir com intensidade o que C. ndo conseguia ainda sentir, os riscos que
corria, e essa percepg¢ao era transmitida a ela tal como se passava comigo em minha mente.
Surpreendo-me entdo, com alguma freqiiéncia, recomendando cuidados e alertando para
os riscos — enactment. Em muitos momentos da analise, sinto-me mobilizado pela paciente
em funcdo de precisar atendé-la tal como se atende a um bebé, efetivamente na fungio
materna/paterna, explicitando o quanto ela buscava preocupar-me, levando-me a desempe-
nhar, por enactment, os papéis das figuras primitivas internalizadas e ainda protetoras.

Nesse caso, o enactment evidencia a contratransferéncia, a identificagao projetiva e
as fantasias, expressas através dos temores e receios do analista e dos impulsos destrutivos
da paciente buscando ser alvo de brutalidades e submetendo a riscos seu patrimonio fisico e
moral. Trata-se de um caso em que o acting e o enactment foram de fundamental importan-
cia para a abordagem transferencial das ansiedades mais primitivas e ainda sem suficiente
representacdo na mente da paciente.

Consideragdes finais

Os autores citados sao uninimes em afirmar que, em vez de falar sobre os impulsos,
o0 paciente os atua fora ou dentro da sessdo com as pessoas que o rodeiam, ou em atitudes
autodestrutivas dirigidas a seu proprio self psiquico e corporal, durante a sessdo, na qual vai
agir ou falar de modo a provocar tais afetos no analista, via identificagdo projetiva.

Esse estado produzido pelos dois inconscientes, via identificacdo projetiva, cria o
enactment. O analista, portanto, é sensivel ao funcionamento assim descrito, de acordo com
uma ou outra drea de sua personalidade. Se for receptivo e sensivel, sera capaz de experimen-
tar os impulsos e emocdes dissociados do paciente e, a partir da contratransferéncia, serd
capaz de conter, metabolizar e formular as interpretagoes de uma maneira tal que o paciente
possa suportar a interpretagio (Folch & Folch, 1987). E complementaria dizendo: numa lin-
guagem simples e propria a cada paciente e de acordo com a histéria da dupla especifica num
processo terapéutico em particular, ou seja, para cada dupla e para cada processo em especial.

Portanto, a comunicagao pré-verbal ocupa um papel de destaque no processo terapéu-
tico. Ela expressa em seu dinamismo inconsciente as fantasias que se modificam a cada sesséo
e que podem variar numa mesma sessdo, dependendo do interjogo das identificagdes proje-
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tivas e introjetivas vigentes. Tal comunicagdo evidencia a esséncia do que ndo é dito e que, no
mais das vezes, é o conteido mais expressivo e efetivo da agdo terapéutica da psicanalise.

Nos quadros mais graves, com intensas fixagdes orais e anais e funcionamento limi-
trofe, a pulsdo se liga a representacdes de objeto de escassa eficacia simbolica. A defusédo
instintual que se manifesta pelo temor de aniquilamento que ameaga o ego, sob o peso
dos maus objetos introjetados, conduz ao acting e induz o enactment. O setting analitico
precisa conter o temor de uma irrup¢ao fragmentada, de uma sensorialidade bruta que
necessita ser integrada através de uma nova visao pelo analista, que confere figurabilidade
e representacdo a tais sensagdes tdo primitivas. O analista, ao conter, interpretar e trans-
formar estados emocionais carregados de tal sensorialidade — irrup¢des que representam
um modo de defesa arcaico frente aos sentimentos de profundo desamparo causado pela
severidade das identificagdes projetivas —, configura sua escuta como a possibilidade de
dar novos significados aos fragmentos psiquicos mais primitivos de natureza oral (Gus &
Gus, 2000).

Construimos assim, como terapeutas, o “ndo construido’, dai a importincia do en-
tendimento da realidade psiquica através das atuagées e recriagoes, dentro ou fora do setting
analitico, como inerentes aos processos mentais mais regressivos vigentes em estruturas
fronteiricas. Sugerimos, pois, que aos psicanalistas, tanto experientes como em formagao, é
necessaria a capacidade de acolher referenciais complementares e de introduzir parametros
contemporaneos nas terapias, integrando teorias, autores e conhecimentos de areas afins,
ampliando e enriquecendo, desse modo, seus recursos técnicos, com o intuito de oferecer
respostas mais adequadas as necessidades reais dos pacientes da clinica atual.

Acting, enactment y la realidad psiquica “en escena” en el tratamiento analitico de las estructuras
borderline

Resumen: El autor presenta un resumen meta psicoldgico y conceptual del acting y del enactment, ilus-
trando con un caso clinico la aplicabilidad técnica y los recursos que la clinica actual exigen del analista,
teniendo en cuenta la necesidad del pluralismo teérico y la disponibilidad contra transferencial dirigida
a los pacientes de mds dificil acceso, especialmente, los portadores de estructuras con predominio narci-
sistico y patologias limitrofes.

Palabras clave: transferencia; contra transferencia; acting; enactment; realidad psiquica; fantasia in-
consciente; representacion; figurabilidad; campo analitico; intersubjetividad; identificacion proyectiva e
introyectiva.

Acting, enactment and “in scene” psychic reality in the analytical treatment of borderline structures

Abstract: The author presents a meta psychological and conceptual recollection of acting and enactment
using a clinical case with technical applicability and resources demanded from the analyst by the clinic
nowadays, taking into consideration the need for theoretical pluralism and counter transference availa-
bility directed to the most difficult access patients, particularly the ones with structures of predominantly
narcissistic nature and borderline pathologies.

Keywods: transference; counter transference; acting; enactment; psychic reality; unconscious fantasy;
representation; figurability; analytical field; intersubjectivity; projective and introjective identification.
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