A TRANSFERENCIA NA CLINICA PSICANALITICA:
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CONCEITOS BASICOS

Para abordar o tema sobre transferéncia do ponto de vista Kleiniano, é
itos bsi fantasia, ansiedade, defesa e
relages nbietnis. Tratasse de i 1 e
interrelacionados, que nio comportam definiges objetivas, claras e precisas,
uma vez que procuram abarcar fendmenos mentais de natureza inconsciente,
cujoacesso por via consciente é sempre limitado.
Ainda assim, alg: 30 possivel
Vamos iniciar pelo termo hnhnh Em seu célebre arhgoA natureza e a
fungio da fantasia, Isaacs (1978) define fantasia como “a expressao mental dos
instintos”. Na concepcao freudiana (Freud, 1980), os instintos tém sua origem
10 processos somiticos onde surgem as necessidades bisicas do organismo.
, ganham um status mental por
intermédio das funtasms Assim, por exempln, um nrglmimn privado de alimen-
Esta
\ Situagao orgfinica 6 captada pela mente, que Gile coniere osignificado de neces
dade a ser satisfeita (fome), desencadeando processos que visam promover a
satisfacdo (busca de alimentos). Ora, nada disso ocorre no vazio. Sao processos
acompanhados de sensagdes, imagens mentais e pensamentos, que constituem
as fantasias.
Considerase, ainda, que entre a necessidade ¢ a5

agio existe um
que, por ngtstia, impdema
mente desvios eatalhos ou, até mesmo, a rentincia a satisfaao. A mente se depa-
13, porexemplo, com descjos proibidos ao nivel pessoal, social ou cultural, o que
desencadeia processos de repressio, negacio e cnmuﬂagens as mais diversas,
para e lidar com esta situagao. Do b dos desejos sa

impregnados de significados pessoais, sociais e culturais e provocam as mais
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di 5 buscados, perdidos. Toda esta gama
i ionai por fantasias, que lhes confere vida

Aeada o iusciodavide
Por exemplo, um beb? faminto poder vlvencmr esta expenénui ao nivel das
fnntaslas, como um perig gens de estar

do por um seio tempo, pode evocar sensagdes
de estar sendo gratificado, com imagens de um seio provedor queoalimenta e
livra do ir cada
experiéncia de fome, v constituindo um conjunto mental complexo que terd
influéncia nas atitudes do bebé (ou do adulto) em relagio ahmenm,-.o

Cabe lembrar, neste ponto, que as i

te da mente e podem, i Elu sioa “matéria

prima” do insconsciente e, como tal, permeiam toda awdu nmental que, por sua
vez, estd na base do. manifesto dos i Isaacs (1978)
as i formas
is diferentes tipos de corip Citoalguns trechos de seu artigo a este
respeito:
.. “oestilo eo tom de lar a postura corporal, o mods de andar d
apertaramio i i emgeral,
i direta ou i
cas, Estas sio, usualmente d
interno e externo, e vinculadas @ hmdnn pslqmcn do individuo” (pdg.
14).
E, mais adiante:
“De mesmo iais d epersona-
ic ém a poténcic i plo, as ati-

tudes das pessoas em

ser pontual ou atrasar-se, dar e receber, liderar ou ser adepto, estar ‘no

centro do palco’ ou concentrar-se em trabalhar nos bastidores ec. sio

sempre expressies que, na andlise,severfica estarem: relacionadas com
p ias” (pag. 155).

Sendo o substrato da vida mental, as fantasias representam também as
= 2
, que erem

As nnsledades 530 uma espécie de“sinal de perigo” que ocorre na mente.
Segundo Klein (1991), a primeira causa da ansiedade é proveniente da agéio da
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pulsio da morte sobre a mente, 0.qs d. iquil Eainda:
“Uma vez quea luta enire as pulsoea devida e de morte persistea vida inteira,

essa fonte d tra como uma fonte
emtodas as situagdes deansnedade (Klein, 1991, . 50).
Existem

A primeira sinaliza o perigo do ego ser destruido por ohgem; internos e exbernoe
e segunda, o perigo de danificar ou destruir os objet A

! al iza por
uma vwéncm de ob‘etos parums epor: li i
Os objetos parciais que frustam sa tacad
nivel das fantasias e se tornam i ego,
perigo. bjeto: i i
eformam uma espécie de “exército da salvagdo”, cuja fungiona mente é livrar o
egode seus p Jé a ansiedade depressiva estd associada & posigio

depressiva, um estado mental que se caracteriza por um contato com o objeto
toh]. ou se]u, a percepcau de que é o ‘mesmo objeto que frusta e gratifica. Esta

%0 doego
) ot & o qt i -atifica e o frustra

Estas ansi a0 serem vi di ilizam defesas no ego, que

sio fom\as de reagira estes “perigos”. A ansiedade paranGide gera defesas tais

com splitting, 40, todas elas
A heaiidrdetivies ego de seus perseguidores. Por intermédio destas
defesas, 0 ego procura nfashu'-se dos pmgus que julga serem externos e colocar
fora desias p qu internos. busca
identificar-s ~s¢ com 05 ob]etos ldenhudos pnra sentir-se suficientemente forte di-
ante dos

paracegoe,
Gintenso. O indi )} do, ater-
rorizado e as defesas de que se utiliza, em geral, provocam fragilidade do ego e
afastamento da realidade.

Aansiedade depressiva também mobiliza um sistema poderoso de d
sasa saber, as def facas. O ego, ao entrar sua capacida-
a e coma possbilidade de perder o obj do, d

izagio, di b bije tentativa de

negar sua m\pﬂrtﬁncm & assim, ufnslur o medo de perdélo ou de se separar dele.

Segundu a perspectiva Kleiniana, a okt ke e e
partir de relagbes de objeto. O individuo, em contato com seu ambiente, vai reu-
rindo o longo desua hisria de vida - desde a primeiras vivencias com o seio,
atéas dlti damorte -uma

nais de satisfagdes e frustracoes e constri, assim, seu mundo mental, povoado

Temas em Pricologia (1994), N* 2



porehi e i sonais. N b
tos e as experiéncias com eles ndo sdo simplesmente inscritos na mente como
cpias xerogréficas, mas hd toda uma dinimica de processos projetivos e

periéncias vlvxdns dando-lhes um colorid
e : deobi 2 o
de formas vumdas, gerando sennmenms que vdo da comédiaa h'ngédla numa
dindmica sempre em movimento, sempre em transformagao.

o do i ) 85

TRANSFERENCIA
ia & um f i que todas as fantasi i
edades e defesas que compdem o ‘mundo interno sio expressas nas situagdes
.0 cadanovarel
cada ituagéio que vive, toda sua histéria, i

e esperangas e transfere-as para a situagio atual.

Embora a transferéncia nio seja especifica da relagéo analitica, ela é
incrementada nesta relucuo Klein (1991) afirma que, na medida em que o anals-
tavai abrind p
transferir suas iéncias mais profu & mais primiti é reforcada e 0
setting analitico passa a ser o lugar pnvnlegudo pnnn transferéncia e, especial-
mente, para sua explicitagio.

L ., para ificar, de uma paciente que iniciou sua andlise

istanci relagéio a mim. Era muito silencio-
sa, produzia poucas ussodac:')es, niio “reagia” de forma explicita as minhas
- = o . =

0 da sesso. Esta stuagio despertava em mim um descjo de que el falasse

com plopnedﬂde e produtividade minha fungio ar\a]!hm Ela reproduz\l, as-
sim, uma que Eu
era da em um sei ido de possibilidade de ajudé-la. Ela
transferia para mim um objeto interno estragado, esvaziado, xmpwduhvo, que
ela “carregava” dentro desi. Ela parecianio sofrer e nio se preocupar comisto,
mas despertava em mim o desejo de transformar a situagdo: um sinal de softi-
‘mento e angtstia.

Para contrastar e escl lembro-me de outra paciente q sua
um 1o em que inava uma idealizagdo di
mim lista. Eu era uma pessoa sabi i queiria

ajudé-la e livré-la de todos seus sofrimentos. Transferia, assim, para a relagéo
analitica um seio ideal, com capacidade ilimitada para satisfazé-la e suprir to-
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das suas necessidades; uma espécie de “santa” que a livraria de “todos os males,

amém’. Ese era osinal de que seus objetos internos p podero-
s0s; daf sua idade deum aliado tio forte para protegé-la. Indicava, aind:
uma ivil intensa, que danifi i os objetos, transfor-

‘mando-0s em perseguidores. Tratava-se de um caso de hipocondria e, como se
sabe, nestes casos a pessoa se sente impregnada de objetos persecut6rios que
atacam seu organismo.

Os objetosi i o, enti lagio que o p
1 lista. Uma vez queai izagio se faz em um d
mbwa!enm entre umoreédlo, as relagGes objetai: tes senti-
‘mentos. De os itos d ia positiva e negativa.
Fala-sed. ia positiva quando p inam na relagio os sen-
hmm\ms amorosos, quais sejam, gruhduo, reparagio, respeito, tolerdncia, e
etc.O deuma
gio sincera do outro como fonte de gratificagio. Ao Admitinduaolotjetsitem
q sdoimp ias para sua ivencia, o sueito
B8 aliktod i d idar dele, p
seus préprios ataq do mai querendo gratifica-lo. koo
desejo bietos danifi 2 ivos do préprio
sujeito.

Em anilise de criangas isto aparece de forma bem concreta, quando o
paciente estraga aligum brinquedo em um momento de 6dio ¢ explosio ¢, em

mmu,pmcuru do toda sua criativi paciéncia para isto. 0
bi desejo de reparar o
lista gy fantasia, também foi danificado no
Na ianegativa os a ,
destrutivos. Os objetos sao alvo deataques de todo tipo. Na situaga °

paciente se utiliza de qualquer ocorréncia para acusar - implcita ou explicita-
‘mente - 0 analista. Por lxemplo, seo -mhm suspende uma seuao. o paciente

pode sentir como b: egund:

plano. Isto gera sentimentos husm 6 ethed que podem aparecer tanto emum

peq umai itiva do traba-
Adinveja é um dos senti mais ia negativa.

Sen objeto & destruir a bondade do objeto, sua capacidade provedora e criativa.

Segundo Segal (1982) a inveja é perniciosa para o desenvolvimento, porque ataca

a fonte de bondade e protegio, danificando este objeto na fantasia e,
A e e

Ly ot
based i do ego. Na clini i josos do pacien-
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teatavam idade do anali do-0, em fantasia, impotente para ajs

daro paciente. Tr deumavivéncia tr que precisa ser minuci-
lisada, para que o prog; i ja possivel.
A ia 6 assim uma via privilegiada d i
uima vezque revela toda a dinémica psiquica do paciente.

Jé que se tratad para o conh d
paciente, resta saber como trabalhar com ele, tornando-o vefculo terapéutico. o
que serd tratado no préximoitem.

INTERPRETAGAO DA TRANSFERENCIA

A interpretagdo transferencial  um dos pilares da técnica analitica e
serve para caracterizila e diferencid-la de outras técnicas.

ta e analisando. Na abordagem Kleiniana, a interpretagio se d sobre a dingmica

da interagio analista-analisando. Segundo Barros (1992), “A -hvldlde

i

o transferencil, de maneira que o analista possa cntecdbive wiaond lad
comoop

teestd sendo, aoinvés de como ele €” (pag.21).

A diferenca entre este " em 4020 “como
ele &, marca uma posigio tedrico-técnica espedﬁca Indica, do ponto de vista
teérico, uma visa
cao. Houveumh:_mpumhlsiﬁmdn“ﬂﬂ q -bia a terra como im6vel
e centro do Universo. Com a revolugio copernicana, o movimento da terra
percebido e o sol passou a ser o astro-rei emtorno do qual giravam os siditos-
planetas. dnada
parado, em toda sua extensio. Ora, tal como o Universo ganhou movimento, a
concepedo de mente também saiu do imobilismo que propiciava descrigdes de

do evoluido para ser concebida como um conjunto
deel (objetos) de significados milipl e se combi

is di formas, em dif psiquicos. Nesta perspecti-
va,a fungao d i estes que Vi do exp
narelagio.

Do ponto de vista técnico, dizer a0 paciente “como ele estd sendo” cria
uma possibilidade ampla para um contato emocional intenso com o momento

psiquico que esté sendo vivenciado. As oportunidades de fo e

i a A dod icas do paciente
auma dimensio esp poral abstrata, mas d i

i d laga As-

naquele tempo-esp:
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sim, i a ia érevelarop toda sua plenitude.
Conhecerp dafa p d

da interpretago. Barros (1992) trata desta questio nos seguintes termos: “Ha

uma referéncia freqiientea uma contradigao entre, de um lado, as concepgdes

psicanalfticas que preconiza como objetivo da psicandlise apenas o adquirir
» S e ¥ e

e TR et ooy

Essa c igdo perde o sentido para os
Kleinianos, na medida em que oinsight é ofator central do processo teraputico,
istoé, levaa uma P ional. Fica
claro, portanto, terial, lista Kleini: por objeti-
Vo promover o insigh i der e sentir-se

entendido que promove a mudanga; psiquica” (PP 22-23).

Para ilustrar a questdo da interpretagao transferencial vou utilizar um
exemplo clinico.

A paciente, uma mulher de 28 anos, estava ntruveumdo um perfodo

dificil em sua vida,

incapacidade para o trabalho, crises de choro e de auto-mutilagéo, como arra-
nhar-se. Nesta ocasido, ela sofria muito com as interrupgdes das sessdes nos
finais de semana. A sessio cujo infcio vou relatar éa primeira da semana, ap6s
trés dias sem contato comigo.

A paciente entra na sessio andando Jgarcsaenie meio “curvada”,

loente, fré; idi

d

dod

mea segurd-la p para seri idana sala. Entra, dei divie
depois de um breve siléncio diz que estd se lembrando de um acontecimento
muito desagradével do final de semana. Conta que foi a uma festa com uma
amiga, em uma fazenda préxima a cidade onde mora. Durante a festa a amiga
bebeu, conversou, dangou e ela ndo conseguiu se divertir. Ficou o tempo todo
preocupada porque a amiga estava bebendo e poderia dar algum problema na
volta (estava o carro da amiga e esta iria voltar dirigindo). De fato, quando
estavam proximas a ndade, ‘mas ainda na rodovia, o carro quebrou. J4 era noite,
8 amiga estava Icooli 0s caminhes que passavam o carro,
laterai iri i
onde estava parada, Comegou a ficar em pénico, sem saber o que fazer. Aamiga
saiu do carro e pediu socorro, Felizmente, ela ndo sabia como, parou uma pessoa
que pode ajuda-las.
Neste inicio de sessao, a paciente estava falando de um
localizadono passado, no fim da semana, e em um espago fora dali, na rodovia.
No entann:, a lembmnca surgira naquele momento e dentro da nossa relagéo. A
de aband demedo de estar completa-
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ida, comoum :brado A beira de um barranco, balancan-
do com a forga do vento dos carros pussames que passavam ao seu lado, era
1 ia naquele to, diante
da analista que ndo lhe dave o brago para entrar ra sala, que  deixava sozinha
no fim d: - em sua fantasia - fi
toela, frégil, e desinsthon] deixada a prpria sorte.
A interpretagéo transferencial neste caso é aquela que explicita para a
paciente  experiéncia emocional daquele momento: no caso, o sofrimento pelo
i da analista. Ao tocar
aciente pode i d
da, 0 que revela a atengao, a disposigdo e o c\udndo que a analista tem paraelae
com ela naquele momento. Essa vivéncia repetida quantas vezes foram necessé-
rias, pod ibui pessoa si introj

nestes

-se ti ‘mais forte para por seu “carro”
em funcionamento, sem precisar “ficar a beira do caminho”.
Para finalizar, gostaria de dizer que & preciso coragem e determinagio
para se trabalhar no presente, com as situagdes que emanam no veiculo e sio
ot vtk Hateoanal Dicamp 3

analista é, de fato, a transferéncia.
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