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Resumo

O artigo retoma duas teses freudianas: a reagio terapéutica negativa constitui um dos maiores
obsticulos 2 efetividade do tratamento analitico; a indagacdo dos obstaculos que se colocam no
caminho da cura se faz fundamental para extrair uma orientacio na direcio do trabalho dos
analistas. Esta orientagfo freudiana indica que a elucidagio dos obstaculos ao tratamento anali-
tico tem como fio condutor um ponto de assujeitamento a uma “for¢ca demoniaca”*, da qual o
sujeito ndo tem como desembaracar-se, pois “o que um dia veio a vida, aferra-se tenazmente a
existéncia”l. A releitura que Lacan extrai dessas descobertas freudianas possibilita qualificar
como ética a elaboracio da questio sobre o final de uma experiéncia de analise, na medida
em que seu final é abordado em consonincia com a existéncia dessa enigmatica tendéncia

masoquista que a clinica presentifica como “essa maldig¢do assumida ou consentida
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Reacio terapéutica negativa — Final de andlise — Masoquismo.

Em “Anaélise Terminével e Interminé-
vel”! Freud considera que, do ponto de vista
pratico, é facil estabelecer o que constitui
o término de uma anélise; pelo lado do
sujeito, a condi¢o € que ele no esteja mais
sofrendo de seus sintomas, e tenha supera-
do suas ansiedades e inibi¢oes; do lado
analista, é preciso que ele considere que
nio haja necessidade de temer uma repe-
ticdo do processo patolégico em apreco,
na medida em que ele julgue que as resis-
téncias tenham sido superadas, e o materi-
al recalcado tenha se tornado consciente.
Se do ponto de vista pratico parece ser fa-
cil dizer o que constitui o final de uma
analise, sabemos que a discussdo sobre este
tema engendra uma série de questoes.

Faco notar que nesta referéncia, uma
das condicdes para dizer de um final de

* Freud S. Andlise termindvel e intermindvel (1937)-1969,
p.252,253.

** Lacan, J. O semindrio, livro7: a ética da psicandlise (1959-
1960)-1986, p. 371-372.

'FREUD, Sigmund. Analise terminével e interminavel
(1937). ESB, 1969, v. XXIII.

andlise € a superagio das resisténcias. No
mesmo texto, Freud faz uma consideracio
de que o conhecimento que se tem sobre
ainfluéncia dos fatores que determinam a
eficdcia de um tratamento analitico é ain-
da insuficiente. Mas esta insuficiéncia’ ndo
coloca em questio o caminho eleito pelo
procedimento analitico, e ela faz com que
Freud relance uma orientagio na dire¢do
do trabalho dos analistas: “ao invés de in-
dagar como se d4 uma cura pela andlise
(-..), deverfamos nos perguntar sobre quais
sd0 os obstaculos que se colocam no cami-
nho de tal cura™.

A reacio terapéutica negativa consti-
tui um destes obstaculos, referido por Freud
COmo O maior perigo para o éxito do trata-

?FREUD, Sigmund. Anilise termindvel e intermindvel
(1937). ESB, 1969, p.252-253. No referido texto, Freud
aborda sobre a influéncia de trés fatores, considerados
decisivos para o sucesso ou nio do tratamento analiti-
co: os traumas, a forga constitucional das pulses e as
alteracoes do ego.

> FREUD Sigmund. Anélise termindvel e intermindvel
(1937). ESB, 1969, v. XXIII, p.252-253.
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mento analitico. Para alguns, esta desco-
berta freudiana aponta para um eixo pes-
simista em relagfo a eficacia da terapéuti-
ca analitica. O ensino de Lacan extrai des-
sa descoberta freudiana uma vertente cli-
nica, que possibilita abordar a questio do
final de analise, em consonincia com a
existéncia dessa enigmética tendéncia
masoquista que a clinica presentifica como
“essa maldig¢ao assumida ou consentida™.

Assim, a reagio terapéutica negativa,
essa “resisténcia” a efetividade de uma ana-
lise, nos possibilita qualificar como ética a
elaboracio da questao sobre o final de uma
anélise.

Notas freudianas sobre a reacdo tera-
péutica negativa

No caso do Homem dos Lobos’®, Freud
nos faz notar que durante o tratamento o
sujeito se comporta produzindo “reagdes
negativas” transitorias a cada vez que al-
guma coisa tenha sido esclarecida de for-
ma conclusiva. Por um certo espago de
tempo, o sujeito tenta contradizer o efeito
obtido agravando o sintoma que havia sido
elucidado, assim como o sujeito jamais
cede a novas idéias sem antes fazer uma
tentativa de se apegar aquilo que perdera
valor para ele. Interessante ressaltar nesta
referéncia que mesmo ja tendo sido deci-
frado o sentido do sintoma, o sujeito bus-
ca se apegar ao valor do que é perdido na-
quele sintoma. Assim, podemos dizer que
o sintoma inscreve uma satisfagao que pode
trocar de valor desde o deslizamento da
satisfagio na gramética do inconsciente.

Uma segunda indicagdo que quero
destacar encontra-se em “Linhas de Pro-
gresso na Terapia Psicanalitica”: “observa-
se que, durante o tratamento, a cada me-

*LACAN, Jacques. O semindrio, livro7: a ética da psicand-
lise (1959-1960), 1986, p. 371-372.

> FREUD, Sigmund. Histéria de uma neurose infantil
(1918[1914]). ESB,1969, v.XVII, p.89.

¢ FREUD, Sigmund. Linhas de progresso na terapia psi-
canalitica (1919[1918]). ESB,1969, v. XVII, p.205.

lhora na condi¢io do enfermo reduz o grau
em que o sujeito se recupera e diminui a
forca pulsional que o impele para a recu-
peracdo.” Essa constatagao impde a Freud
a necessidade de cuidar para que o sofri-
mento do paciente ndo acabe prematura-
mente (...) pois (...) o perigo que se coloca
a partir da melhora da doenga é do paci-
ente criar, no lugar de seus sintomas, no-
vas satisfacoes substitutivas. Assim o sujei-
to pode ingressar em situacdes de vida que
criam a possibilidade de serem tomadas por
ele como punicdo do destino — como por
exemplo um casamento infeliz ou uma
doenca organica. E possivel ao sujeito en-
contrar novas maneiras de satisfazer o sen-
timento de culpa, através de situacdes re-
ais da vida em func@o da enorme capaci-
dade de deslocamento da libido.

A reacio terapéutica negativa ganha
maior precisao depois de ter sido estabele-
cido um além do principio do prazer, ou
seja, quando da introdugio do conceito de
pulsdo de morte.

E no texto “O Ego e 0 Id 7, ao traba-
lhar as relagoes do Eu, do Isso e do Supe-
reu, que Freud formaliza o conceito de re-
acdo terapéutica negativa. Aqui, ele nos
indica que no percurso do tratamento pode
ocorrer uma exacerbagio da doenga, quan-
do do surgimento da possibilidade de ad-
vir uma melhora, ou quando da possibili-
dade do desaparecimento temporario do
sintoma. Todas essas situagdes clinicas des-
critas por Freud nos apontam que o sujeito
tem um apego a doenca e ao sofrimento.
Ou seja, na reagio terapéutica negativa
nAo ha registro de culpabilidade, pois o que
aparece nela é “uma orgulhosa reivindica-
¢io do sofrimento”. A partir dessas refe-
réncias, podemos inferir que o modo de
satisfagio inscrito no sintoma pode ser des-
dobrado entre o beneficio primério e a

TFREUD, Sigmund. O ego e o id (1923). ESB, 1969, v.
XIX.

8 LACAN, Jacques. A agressividade em Psicanilise
(1948), Escritos, 1995, p.110.
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autopunicio, esta tltima é que estaria re-
lacionada a pulsiao de morte.

A reacio terapéutica negativa é ainda
especificada como uma forma de resistén-
cia, caracterizada como sendo o mais po-
deroso dos obstaculos dentre os ja conhe-
cidos que se presentificam no tratamento:
a inacessibilidade narcisica, atitude nega-
tiva para com o médico, e o beneficio da
doenca. “Nao h4 davida de que existe algo
nessas pessoas que se coloca contra o res-
tabelecimento, e a aproximacio deste é
temida como se fosse um perigo™. Freud
explicita que esse fendmeno, em diferen-
tes medidas, esta presente provavelmente
em todos os casos, e o essencial que é re-
velado por esse obstaculo maior ao trata-
mento é um fator por assim dizer “moral”,
um sentimento inconsciente de culpa que
enquanto tal é silencioso, pois o sujeito nao
se sente culpado, e sim doente, ou seja, a
doenga encobre o sentimento de culpa se
fazendo imprescindivel enquanto necessi-
dade de punicso. E por este viés que Freud
vai avang¢ando em sua elaboragio mostran-
do que na reagio terapéutica negativa é
tecido um entrelagamento no qual hd uma
satisfagio que é contemplada na culpa,
através do sofrimento que se torna entao
imprescindivel enquanto necessidade de
punigio. O sujeito apega-se a explicacio
de que o tratamento pela anélise ndo cons-
titui o remédio certo para seu caso'°.

Essa articula¢io da reacio terapéutica
negativa com o sentimento de culpa faz
Freud localiz4-la como “resisténcia do Su-
perego”. Esta resisténcia, qualificada como
obscura e poderosa, origina-se do sentimen-
to de culpa ou da necessidade de punigio,
opondo-se a todo movimento no sentido
do éxito, inclusive, portanto, a recupera-
¢o do préprio paciente pela analise!!.

Reagdo terapéutica negativa — incidéncias clinicas

® FREUD, Sigmund. O ego e o id (1923). ESB, 1969,
v.XIX, p.65-66.

I FREUD, Sigmund. O ego e o id (1923). ESB, 1969, v.
XIX, p.66.

1 FREUD, Sigmund. Inibi¢des, sintomas e ansiedade
(1926[1925]). ESB, 1969,v.XX.

A partir desta pontuacio de que a ra-
zao do apego a doenca visa silenciar a cul-
pa, Freud interroga a eficicia da analise
advertindo que a luta contra este obstacu-
lo advindo do sentimento inconsciente de
culpa nfo é facil, mas quando se pode des-
cobrir suas raizes inconscientes recalcadas,
pode-se ter um sucesso terapéutico. E que
esse sentimento inconsciente de culpa
constitui o “tnico traco remanescente de
uma relacio amorosa anterior, que foi aban-
donada”."? Nessa trilha aberta por Freud no
manejo desta situagio clinica, depreende-
mos a indicacio da interpretagio do sen-
tido do sintoma. Essa recomendacéo deve
ser lida com dois outros aspectos assinala-
dos na seqiiéncia desse texto: a intensida-
de do sentimento de culpa demarca um li-
mite a decifracio; e a reacdo terapéutica
negativa coloca para o analista a tentacio
de desempenhar o papel de profeta e sal-
vador. E tal atitude do analista é contraria
as regras da analise.

Concluindo as notas do caminho de
Freud sobre o fendmeno da reagio tera-
péutica negativa, retomo uma indicacio
do texto “Andlise Terminével e Intermi-
navel”, em que Freud retoma uma articu-
lac@o que ele ja havia realizado em 19245,
na qual a acepcio do sentimento de culpa
que opera na reagao terapéutica negativa
refere-se a0 masoquismo moral.

O masoquismo moral é caracterizado
por um afrouxamento da relagio do ma-
soquismo com a sexualidade; nele o que
interessa é o sofrimento’®.

Lembremos que

“o masoquismo moral resulta um tes-
temunho cldssico da existéncia de uma
mescla da pulsdo. Seu perigo provém

2 FREUD, Sigmund. O ego e 0id.(1923). ESB, 1969, v.
XIX, p.66.

BFREUD, Sigmund. Problema econdmico do masoquis-
mo (1924). Revista da Letra Freudiana., ano XI. Rio de
Janeiro.

4 FREUD, Sigmund. Problema econdmico do masoquis-
mo (1924). Revista da Letra Freudiana, ano XI. p. 127.
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do fato de que ele deriva da pulsdo de
morte, e corresponde aquela parte da
mesma que escapou da virada para o
exterior como pulsdo de destruicdo.
Dado que ele tem a significacdo de um
componente erético, a autodestruicdo
da pessoa também ndao pode realizar-se
sem satisfacdo libidinal®.

E nesse né essencial constituido na
clivagem entre pulsao de morte e libido que
é formulado o conceito de gozo. Assim, a
reacio terapéutica negativa e o sentimen-
to de culpa encontrado em tantos neuré-
ticos constituem indicagdes inequivocas da
presenca de um poder na vida mental que
chamamos de instinto de agressividade ou
de destrui¢io. Nio se trata de uma antite-
se entre uma teoria pessimista da vida e
outra otimista. Somente pela a¢io concor-
rente ou mutuamente oposta dos dois ins-
tintos primevos — Eros e a pulsdo de morte
—, € nunca por um ou outro sozinho, po-
demos explicar a rica multiplicidade dos
fendmenos da vida'®. Gostaria entio de
extrair duas conclusdes sobre aquilo que
pude apreender a partir da reac@o terapéu-
tica negativa: a primeira ¢ a enunciagdo
freudiana de que para o ser falante a di-
mensao masoquista faz o fundo de sua exis-
téncia. E essa face da pulsdo de morte, que
“guarda sempre por objeto o préprio ser do
individuo”!'?, determina a ética da clinica
analitica.

A segunda é quando Freud nos diz que
a elucidag@o dos obstéculos ao tratamento
analitico tem como fio condutor pensar-
mos que as mudangas e problemas clinicos
correspondem a maneira como as pulsdes
de vida e morte se combinam, se afrouxam
e se rompem. Desse modo, a reacio tera-
péutica negativa também nos ensina que

ela é a exacerbacio da intensidade do sen-
timento de culpa, que, como ji vimos, se
relaciona com 0 masoquismo moral e que,
portanto, podemos dizer, corresponde a
uma certa erotizacdo da culpa, a qual, mes-
mo silenciada, aponta a razdo que leva al-
guns sujeitos a sustentarem um sofrimento
e apaziguarem essa culpa pela puni¢ao. Ou
seja, na reagdo terapéutica negativa nao
aparece o registro de culpabilidade, pois o
que aparece nela é “uma orgulhosa reivin-
dicagio do sofrimento”'®.

A punigio é relacionada ao supereu
que, como sabemos, é de uma economia
tal que quanto mais sacrificios se fazem,
mais exigente ele se torna. O paradoxo
ético do supereu consiste em fazer o sujei-
to culpavel, conduzindo-o a uma moral de
sacrificio e alimentando-se da rentincia da
pulsdo.

Reacdo terapéutica
negativa/supereu/sintoma

Freud, em um de seus Gltimos textos —
“Achados, Idéias, Problemas”" —refere-se
ao mito de um gozo sempre insuficiente e
falho servindo de protétipo a parte faltan-
te de gozo incluida na satisfagio pulsional
que o sintoma supre sobretudo na inibi-
cAo. “Ha sempre algo que falta para a des-
carga e a satisfacio completa. En attendant
toujours quelque chose qui ne venait po-
int (esperando sempre qualquer coisa que
nio vinha)”%*. O acento é colocado sobre
a falta de satisfagio ou o impossivel da sa-
tisfagdo. H4 um limite real ao gozo para o
ser falante. S6 ha gozo parcial. Em termos
freudianos, a castragio é limite e é condi-
¢Ao imperativa de gozo. A castracio freu-
diana designa esse gozo impossivel que o
sintoma assinala ao tentar substitui-lo, bus-

B FREUD, Sigmund. Problema econémico do masoquis-
mo (1924). Revista da Letra Freudiana, ano XI. p.133.

16 FREUD, Sigmund. Anélise termindvel e interminével
(1937). 1969,v.XXIII, p.276.

"FREUD, Sigmund. Problema econdmico do masoquis-
mo(1924). Revista da Letra Freudiana, ano XI. p.125.

BLACAN Jacques. A agressividade em Psicanalise (1948),
Escritos, 1998, p. 110.

1 FREUD, Sigmund. Achados, idéias, problemas
(1938[1941]). ESB, 1969, p.336.

2 FREUD, Sigmund. Achados, idéias, problemas
(1938[1941]). ESB, 1969, p.336.
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cando simular?!' essa impossibilidade do
gozo.

A partir dessas pontuacdes, quero articu-
lar a seguinte tese: a reacdo terapéutica pre-
sentifica a gula do supereu em sua articula-
¢do ao gozo do sintoma.

A definic¢do do sintoma como sinal de
um substituto de uma satisfacio pulsional
que permaneceu em estado jacente,? abor-
dado no texto “Inibi¢do, Sintoma e An-
gustia”?, nos aponta que esse conceito de
substituto apresenta duas dimensdes, permi-
tindo distinguir duas épocas sobre a forma-
lizagdo do sintoma:

1. O sintoma como articulagio signi-
ficante, substituicio metaférica, chamada
por Freud de deslocamento e condensacéo.
O sintoma como mensagem, testemunho
do retorno do recalcado.

2. O sintoma como uma recuperagiao
de gozo possivel. O sintoma, em seu nd
real, coloca-se no lugar de uma recupera-
¢Ao de gozo, um mais de gozo, como res-
posta a um mandato superegéico. E por
este viés que o sujeito se nega a renunciar
a satisfac@o de seus sintomas.

Conclusdo

Podemos entao dizer que:

1. areacio terapéutica negativa é ma-
nifestac@o subjetiva advinda da pulsdo de
morte, em sua parceria com o supereu, pre-
sentificando no percurso de um tratamen-
to um dos nomes do gozo;

2. tanto a reagdo terapéutica negati-
va, que nos aponta uma das vicissitudes
da transferéncia no tratamento, quanto o
gozo do sintoma em sua dimensao de du-

Reagdo terapéutica negativa — incidéncias clinicas

rabilidade s3o incidéncias clinicas da pre-
senca gulosa do supereu.

Essas duas dimensdes clinicas do su-
pereu nos apontam dois paradoxos engen-
drados por ele: o primeiro é esse que ja foi
abordado — a rentncia pulsional produz
mais exigéncia superegdica. “Todo aquele
que se dedica a submeter-se a lei moral sem-
pre vé reforgar as exigéncias, sempre mais
minuciosas, mais cuéis de seu supereu”*.

O segundo paradoxo pode ser aborda-
do a partir da seguinte colocacdo de La-
can: “A ética persegue o individuo muito
menos em fun¢io de suas faltas do que de
suas desgracas””. Lacan, inclusive, refere-
se a expressao “crueldade paradoxal” para
nomear essa “ética selvagem” que consiste
em odiar-se a si mesmo na desgraca. As ve-
zes é com essa crueldade paradoxal que os
neurdticos comportam com seus sintomas,
e quando o tratamento possibilita a aber-
tura a questdo do desejo do Outro, o sujei-
to pode recuar, cedendo de seu desejo, vi-
sando “provocar a punigio desse dltimo
poder parental (o destino). Assim, o ma-
soquista pode realizar o contra-senso de
trabalhar contra seu préprio beneficio,
destruir as chances que se abrem para ele
no mundo real”?. E podemos também di-
zer: das chances que podem se colocar pelo
tratamento analitico, tal como vemos sur-
gir na reagdo terapéutica negativa.

A ética que orienta a psicanélise é a
pergunta sobre o desejo, e assim podemos
dizer que na perspectiva analitica sé se
pode ser culpavel de haver cedido ao de-
sejo. O sujeito é dividido entre seu gozo e
seu desejo. E para consentir a seu desejo o
sujeito precisa rechacar algo de seu gozo.
Se a analise tem um sentido, este é colocar

MTHOUALISS, Antonio. Diciondrio Houaiss da lingua por-
tuguesa. Simular: no sentido de fazer parecer real aqui-
lo que ndo é.

2HOUALISS, Antonio. Diciondrio Houaiss da lingua por-
tuguesa. Jacente: morto, que jaz, sem movimento, es-
tendido em posigio horizontal.

2 FREUD, Sigmund. Inibigdes, sintomas e ansiedade
(1926[1925]). ESB, 196, v. XX.

#LACAN, Jacques. O semindrio, livro7: a ética da psica-
ndlise (1959-1960). Rio de Janeiro: Jorge Zahar, 1986,
p.216.

B LACAN, Jacques. O semindrio, livro7: a ética da psica-
ndlise (1959-1960). Rio de Janeiro: Jorge Zahar, 1986,
p-114.

% FREUD, Sigmund. Problema econémico do masoquis-
mo (1924). Revista da Letra Freudiana, ano XI. p.133.
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a dimensao da falta-a-ser na via do desejo
do Outro, que introduz uma divida sim-
bolica que exige ser paga. A castragio quer
dizer que é preciso que “o gozo seja recu-
sado para que possa ser atingido na escala
invertida da lei do desejo”. @

NEGATIVE THERAPEUTICAL
REACTION - CLINICAL
INCIDENTS

Abstract

In this article, the author discusses two Freu-
dian themes: that the negative therapeutic re-
action constitutes one of the greatest obstacles
to analytic treatment, and that the investigati-
on of the obstacles is fundamental toward the
discovery of the direction to be followed by
the analyst in search for a cure. This Freudi-
an orientation indicates that the elucidation
of analytical obstacles is a ‘conducting wire’,
a point at which the ‘demoniac force’ obliges
the individual, from which he cannot be freed
because ‘that which came to life one day is
strongly connected to existen-ce’[1]. Lacan’s
reviews on Freud have made it possible to
qualify the elaboration of the end of analysis
as ethical because the approach to the end is
consonant with the enigmatic masoquistic ten-
dency that appears in clinical work as ‘this
assumed or consented malediction’.[2]

Keywords
Negative therapeutic reaction — End of analysis
— Masoquism
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