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Resumo: Este trabalho é mobilizado pela experiéncia institucional em um servigco de saude publica que acolhe pacientes cuja
problematica da somatizagdo forma essencialmente seu quadro clinico. No sofrimento que circula no disturbio psicossomatico
a incerteza do alojamento da psique no soma é a questdo central. Todavia, esta clinica apresenta especificidades que desafiam
as constantes de um enquadre psicanalitico tradicional. A técnica da Fotoexpressdo como objeto mediador, utilizada em grupos,
é observada como uma estratégia bastante apropriada no manejo destes pacientes. A situagdo clinica que este recurso suscita busca
restabelecer a drea de jogo e mediante uma zona intermediaria, tenta abrir caminhos para processos elementares da experiéncia.
Por meio de um recorte clinico buscamos problematizar a dimensao corporal e o elemento da violéncia diante do recurso da
Fotoexpressao, analisando seus efeitos e possibilidades de deslocamentos.

Palavras-chave: Disturbio Psicossomatico; Zona Intermedidria; Experiéncia; Fotoexpressdo; Violéncia.

Abstract: This work is mobilized by an institutional experience in a public health service that welcomes patients whose somatization
problem essentially forms their clinical picture. In the suffering that circulates in the psychosomatic disturbance the uncertainty
of the psyche’s accommodation in the soma is the central issue. However, this clinic has specificities that defy the constants of
a traditional psychoanalytic framework. The technique of Photoexpression as a mediator object, used in groups, is observed as
a very appropriate strategy in the management of these patients. The clinical situation that this resource raises seeks to reestablish
the playing area and through an intermediate zone, tries to open the way for elementary processes of experience. Through a clinical
outline we seek to problematize the body dimension and the element of violence in the face of the Photoexpression resource,
analyzing its effects and possibilities of displacement.

Keywords: Psychosomatic Disorder; Intermediate Zone; Experience; Photoexpression; Violence.

Resumen: Este trabajo es movilizado por la experiencia institucional en un servicio de salud publica que acoge pacientes cuya
problematica de la somatizacion forma esencialmente su cuadro clinico. En el sufrimiento que circula en el disturbio psicosomatico
la incertidumbre del alojamiento de la psique en suma es la cuestion central. Todavia, esta clinica presenta especificidades que
desafian las constantes de un encuadre psicoanalitico tradicional. La técnica de la Fotoexpresion como objeto mediador, utilizada en
grupos, es observada como una estrategia bastante apropiada en el manejo de estos pacientes. La situacion clinica que este recurso
suscita busca restablecer la drea del juego y mediante una zona intermediaria, intenta abrir caminos para procesos elementares
de experiencia. Por medio de un recorte clinico buscamos problematizar la dimension corporal y el elemento de la violencia ante
al recurso de la Fotoexpresion analizando sus efectos y posibilidades de desplazamientos.

Palabras-claves: Disturbio Psicosomatico; Zona Intermediaria; Experiencia; Fotoexpresion; Violencia.
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O trabalho em instituicdes de salde aponta que a pratica médica apresenta-se cada vez mais frag-
mentada, dividida em especialidades e sub-especialidades, com uma tendéncia a separar o sujeito em
fisico e psiquico. Todavia, estar diante do quadro clinico essencialmente composto pela problematica da
somatizac¢do traz uma dose extra a esta questdo, que, de certa forma, reforca a cisdo psicossomatica des-
tes pacientes, colaborando para seu estado de desintegracao.

A atividade do psicanalista diante deste contexto é revelada por muitos desafios, sobretudo quando
este é um dos membros do servico da saude publica. A implicacdo com uma psicanalise atenta a intersub-
jetividade e aos sujeitos dos vinculos é imprescindivel, todavia isto ndo quer dizer que se trate de uma
clinica exclusivamente voltada para a situacdo de grupo, mas sim a grupalidade psiquica que atravessa
gualquer sujeito. Porém, em uma realidade institucional que lida com um grande nimero de pacientes,
o profissional pode se ver coagido a ndo refletir sobre as reais indica¢bes para tratamento em/de grupo.
Este ponto, frequentemente observado, pode corroborar uma dissociacdo perigosa e velada, a que separa
a clinica individual como a de exceléncia e a grupal como a de menor valia.

Diante destes apontamentos iniciais, visamos problematizar o disturbio psicossomatico e o manejo
de tratamento que esta clinica exige, apresentando o recurso do objeto mediador da Fotoexpressdo —
utilizado em situagdo de grupo — como uma estratégia de cuidado implicada com a especificidade de tais
pacientes. Para tal, se fard necessario contextualizar o quadro clinico para que posteriormente sejam
apresentados os manejos de cuidado. Os tdpicos a seguir buscam oferecer bases para a provocacao clini-
ca apresentada na terceira parte deste artigo.

O disturbio psicossomatico

A psicossomatica é um campo bastante explorado pela psicandlise e diversas sdo as correntes que
se debrugaram nesta problematica. Aqui faremos a escolha de apontar a visdo winnicottiana, que com-
preende o ser como essencialmente psicossomatico.

Em Freud a nogdo do corpo ndo se confunde com a do organismo bioldgico da visdo médica, para ele
o corpo é onde se apresentam as expressdes do psiquico e do somatico, é onde o conjunto das fungdes
organicas se desenrola e também é o lugar de realizac6es de desejos inconscientes (Fernandes, 2003).
Todavia, Winnicott deixa claro que pensar o corpo como lugar de inscricdo do psiquico e do somatico ndo
significa dizer que a parceria psicossomatica ja esta dada: ela é fruto de uma construcdo ao longo do pro-
cesso de amadurecimento e nem sempre é alcancada. Nesta construcdo, mesmo tendo sido alcangada,
pode ainda ser perdida, inclusive na saude.

Winnicott entende que na condicdo humana existe uma tendéncia inata a criatividade, de propo-
sicdo universal, relacionada ao estar vivo (Winnicott, 1971). Desta maneira, também pressupde uma
tendéncia inata a integracdo psicossomatica, porém é importante frisar que o autor fala de tendéncias,
ou seja, seu alcance dependera da qualidade relacional com o ambiente facilitador.

Em A Natureza Humana, apesar de reconhecer uma tendéncia bioldgica a integracdo, considera
que seu alcance é multifatorial e através de um processo em consonancia com o ambiente. Postula que
no comeco (considerando inclusive a vida intra-uterina) existe um estado de ndo-integracdo, onde ha
uma “auséncia de globalidade, tanto no espacgo, quanto no tempo” (Winnicott, 1988, p.136). A partir dai,
por breves periodos ou pequenos momentos, se produz a integracdo e sé gradativamente um estado
geral de integracdo pode se efetivar.

A partir dos cuidados ambientais, oferecidos de forma suficientemente boa, o pequeno sujeito pode
realizar o seu trabalho de elaborar imaginativamente as sensacdes e fung¢des corporais. A instancia da
psique emerge da elaboracdo imaginativa das fungdes corporais de todos os tipos, podendo a partir dela
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ligar o passado, o presente e o futuro e, por fim, falar em nome préprio, dando “sentido ao sentimento
do eu, e justifica nossa percepcdo de que dentro daquele corpo existe um individuo” (Winnicott, 1988,
p. 46). Neste sentido, falar de integra¢do para o autor ndo significa pensar em um sujeito acabado, com
fronteiras rigidas, afinal momentos de ndo-integracdo ao longo da vida fazem parte da saude e para des-
crever o negativo da integracao prefere o termo desintegracgdo.

Fazendo referéncia a observagdo de Winnicott, que aponta a natureza humana ndao como uma questao
de corpo e mente, mas sim uma questdo de psique e soma, sendo a mente uma instancia de funcionamento
intelectual, a parte desta ultima inter-relagdo, Loparic (2000) nos esclarece que a psicanalise winnicottiana
ndo se prende ao lado mental, mais precisamente representacional, mas sim coloca a existéncia humana
“diante da tarefa primordial de ‘elaborar’ o corpo, e ‘elaborar’ nao significa originariamente ‘simbolizar’,
mas ‘alojar-se’ no corpo fazendo dele a nossa primeira morada neste mundo” (Loparic, 2000, p. 360).

Mas e quando o trabalho da elabora¢do imaginativa do que se passa no corpo é prejudicado? Neste
processo, falhas ambientais na sustentagdo e/ou no manejo podem provocar uma personalizacdo preca-
ria. Podemos langar o exemplo de uma paciente! que se queixava de fortes dores nos dedos e no brago
e, mesmo tendo passado por diversos especialistas, nenhum diagndstico fora encontrado. A paciente
atribuia o inicio de sua dor da seguinte maneira: “Fui dormir e acordei assim”. Aqui o dormir ndo conotava
nenhum sentido metafdrico ligado a auséncia, relaxamento ou sonho. Estava no ato concreto e nenhum
tipo de associacdo psiquica era realizado, seja referente ao inicio das dores ou sobre seu desgaste em
busca de resposta médica.

Tal paciente que, praticamente toda semana procurava um pronto-socorro diferente, parecia
estar em busca de algo, que afinal ela ndo encontrava nunca. O trabalho de elaboracdo imaginativa
corpodreo é retido, sendo a psique mantida em estado de alerta, “mentalizada”. Winnicott (1966) enfa-
tiza que ocorre uma cisao patoldgica, como defesa organizada, mantendo separada a disfun¢ao pato-
l6gica e o conflito da psique.

A funcdo ambiental de seguranca possibilita a conquista de integracdo psicossomatica, mas na
dissociacdo psicossomatica o significado de “eu” e “eu sou” é alterado. Desta forma, quando ocorre
o fracasso no processo de integracdo, o sujeito cai na “incerteza da ‘morada’, ou conduz a despersonaliza-
¢do” (Winnicott, 1966, p. 89). Neste ponto o que estd em jogo é a ameaca constante da perda da coesdo
psicossomatica, mas Winnicott destaca um valor positivo, de saude, neste disturbio, entendendo-o como
uma defesa que “implica uma cisdo na personalidade do individuo, com debilidade na vinculagdo entre
psique e soma, ou uma cisdo organizada na mente, em defesa contra a perseguicdo generalizada do mun-
do repudiado” (Winnicott, 1966, p. 90).

As falhas ambientais traumaticas tém como resposta a ruptura da linha do ser e para ndo ser mais
atingido, o sujeito se defende em um estado cindido, ndo podendo ser encontrado em lugar nenhum.

Podemos traduzir esse estado de coisas, também, dizendo que essa cisdo na personalidade paralisa
o processo de elaboracdo imaginativa das fungdes corporais — na medida em que isola e encapsula o self
verdadeiro, dificultando ou mesmo impedindo a sua alocag¢do e articulagdo com o corpo. Ou seja, um
conjunto de sensagdes e emocgdes, sediado no corpo, ndo podendo mais passar pela experiéncia — devido
a cisdo —, ndo pode ser elaborado e ndo desenvolve qualquer sentido psiquico. Sendo assim, ndo pode
ser reconhecido como préprio, sendo percebido como se “corpos estranhos” invadissem ou atacassem
0 soma, gerando sintomas hipocondriacos.

Mas, na defesa inerente ao verdadeiro distlrbio psicossomatico também pode estar em jogo um
outro tipo de etiologia, que é o padrao de cuidado dissociado: “Ao deixar de apresentar o corpo a pessoa
€ a pessoa ao corpo, o cuidador ndo facilita ou mesmo obstrui as interacdes entre o funcionamento soma-
tico e a personalidade, constituindo uma base para futuras cisdes” (Laurentiis, 2016, p.362).
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A partir deste ponto Laurentiis (2016) diz que os prejuizos nas bases da ligacdo entre soma e psi-
gue “se passaram mesmo antes do bebé conquistar uma identidade unitaria. As ansiedades subjacen-
tes a defesa sdo, pois, psicoticas (e ndo depressivas ou neurdticas), relacionadas ao aniquilamento”
(Laurentiis, 2016, p.362).

Estamos diante de uma clinica das fragilidades, onde o despedacamento aparece em carne viva,
no corpo. A problematica que nos cerca ndo diz respeito a sintomatologia da “doenca” em si, mas ao vao
gue existe entre a psique e 0 soma, ao corpo ndo habitado e ao vacuo de experiéncias. Neste sentido Naffah
(2005) lembra que a proposta analitica Winnicottiana visa uma “relagao terapéutica de suporte”, sendo:

[...] um processo eminentemente experiencial, no qual a questdo primeira ndo é ligar nada, nem
simbolizar nada, pelo ao menos por principio. Trata-se -volto a repetir- de fazer passar pela area
da experiéncia —portanto da criatividade originaria- acontecimentos fundamentais ao processo
de amadurecimento, que dela ficaram cindidos por falhas ambientais (Naffah, 2005, p.18).

E neste ponto que estamos diante do manejo clinico: afinal no que concerne ao campo do disttrbio
psicossomatico, como a psicandlise pode fazer-se presente para além dos métodos classicos? De fato,
as demandas destes pacientes convocam uma clinica prépria e como nos lembra Abud (2014), “seu fun-
cionamento psiquico apresenta especificidades que desafiam as constantes de um enquadre psicanalitico
tradicional, quais sejam a associacdo livre, a transferéncia e a interpretagao” (Abud, 2014, p.327).

No campo da associacgéo livre, a pratica permite observar que no caso destes pacientes ha um discur-
so concreto, com dificuldades de realizar duplos sentidos, metaforas e metonimias, apresentando muitas
vezes um impedimento na sua cadeia associativa.

Ja arespeito da relagdo transferencial, tais pacientes também apresentam especificidades. Na clinica
individual muitas vezes ocorre no analista uma sensa¢do de cristalizagdo. Vacheret (2015) tenta pro-
blematizar o fendmeno utilizando o termo transferéncia por depdsito para pensar o analista como
“depositario inconsciente de uma parte indizivel e irrepresentavel da histdria ou da experiéncia precoce
do sujeito” (Vacheret, 2015, p.82).

Chegando na esfera da interpretacdo, a clinica do disturbio psicossomatico, definitivamente,
nos ensina que os modelos tradicionais, onde se interpretam defesas reprimidas pode ndo sé ser ineficaz,
como pode produzir prejuizos. A utilizacdo do dispositivo psicanalitico grupal com objetos mediadores
surge como uma estratégia criativa e bastante apropriada. Inimeros podem ser os recursos de mediacdo
e aqui destacaremos a fotografia, elemento que evoca poténcias de movimento, afinal ela esta entre
0 mais além e o mais aquém das palavras.

A Fotoexpressao como estratégia clinica

O recurso da Fotoexpressdo? como objeto de mediagdo é um instrumento baseado na técnica da
Fotolinguagem©. Esta foi criada no ano de 1965 em Lyon, Franga, por psicélogos e psicossocidlogos que,
de maneira intuitiva, propuseram a utilizacdo de fotos para servir de suporte a fala em um grupo de ado-
lescentes com dificuldades, observando que a partir dai as trocas se desenvolviam. Em seguida a idéia foi
aplicada ao dominio da formagao de adultos, em empresas e no campo social. Mas foi fora deste campo,
gue a partir da década de 1990, Claudine Vacheret e demais psicanalistas lioneses, passaram a utilizar
a Fotolinguagem®© na esfera do cuidado. (VACHERET, 2008).

O método é constituido por um grande nimero de fotos com tematicas diversas, além de regras
precisas. O jogo se divide em dois momentos. No primeiro o analista provoca o grupo com uma pergunta.
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Esta deve ser simples e objetiva e normalmente é formulada previamente a partir da sessdo anterior.
Os participantes, em silencio e individualmente, devem escolher com o olhar uma das fotos que responda
a tal pergunta. O “cédigo” sinalizador de que a foto foi escolhida é se dirigir para sua cadeira. Quando to-
dos, no seu tempo, ja tiverem escolhido a foto, o analista convida o grupo a pegar a foto eleita e conduzi-
la para a roda. Caso a mesma imagem seja escolhida por mais de um participante, o analista esclarece que
ndo ha problema, pois na roda cada membro pode se apropriar da foto escolhida.

No segundo momento da brincadeira quando todos, inclusive o analista, ja estdo em roda e com
a foto escolhida nas maos, o grupo é convidado a um espago de trocas. O analista provoca o grupo,
perguntando quem pode comecar falando sobre a foto escolhida e em seguida, a partir do que foi falado
pelo “autor” da foto, todos podem comentar o que viram de semelhante e de diferente. Cada membro
do grupo fala quando assim desejar e nenhuma interpretacdo -no sentido psicanalitico do termo — é feita
pelo analista, que “apenas” participa do jogo.

A Fotoexpressdo se propGe a ser um desencadeante de processos associativos, que por meio do
espaco de jogo pode oferecer um caminho que conduz da imagem a palavra. Na técnica o grupo é um ele-
mento fundamental, pois ele oferece ao sujeito todas as possibilidades de identificacdes. Ao falar de sua
foto, o sujeito delega ao grupo um trabalho psiquico de transformacédo, que so é possivel pela pluralidade
de imaginarios postos em cena e de transferéncias colaterais.

Voltamos a lembrar que o método é proposto a pacientes dificeis, cujo sofrimento circula nos
“inundamentos indiziveis da violéncia interna” (Kaés, 2014, p.16) e a mediagao supde:

[...] uma disjuncdo ou uma desunido, e é sobre a natureza (quicd a causa) desta desunido ou
desta ndo unido que se produz a eficicia do processo de mediacdo. Ndo é o meio, o objeto
em si, que é mediador, mas sim a funcdo mediadora que o meio realiza” (Kaés, 2014, p. 12.
Traducado livre).

Na Fotoexpressdao ocorre uma multiplicidade de lugares de jogo e Vacheret (2014) destaca que ha
uma brecha entre as imagens interiores, cujo portador é o sujeito, e as imagens exteriores, que sao as
fotos, objetos de suas eleicdes. Também aponta o lugar de jogo entre as imagens de si, percebidas subje-
tivamente, e as imagens reenviadas em espelhos pelo grupo.

Apoiada em Winnicott, a mesma autora recorda que o espaco intermediario facilitado pelo objeto
transicional possibilita trabalhos psiquicos onde a crianca pode pensar-se diferente do outro e, no entan-
to, se assemelhar a ele, assim como pensar a relagdo eu-objeto. (Vacheret, 2014). Desta forma, dando um
salto ao método, ndo é aleatdria a provocacdo que o analista traz ao grupo: falar o que viu de semelhante
e de diferente na foto de cada participante, construindo elementos para o acesso ao campo da ambiva-
Iéncia. As fotos sdo objetos culturais comuns a todos e podem oferecer a experiéncia de criagao de senti-
dos, mobilizando o imaginario do sujeito e do grupo, abrindo acesso a uma funcdo de transicionalidade.

Os grupos de mediacdo indicam um trabalho psiquico de ligadura, prévio a toda tomada de cons-
ciéncia simbolizante que possa ser autenticamente investida. [...] Construir a trama associativa ndo é um
fim em si mesmo, mas estas experiéncias tendem a mobilizar o sujeito em direcao a descoberta de suas
competéncias ludicas e criativas (Vacheret, 2014, p. 263. Traducado livre).

O trabalho terapéutico da Fotoexpressao e suas condicdes especiais de setting, através da criacdo
de uma zona intermedidria, visa oferecer um ambiente para que aquilo que ndo foi experienciado possa
o ser. Em Winnicott (1987) a capacidade para a experiéncia esta relacionada a espontaneidade, a cria-
tividade origindria e a raiz do si-mesmo verdadeiro. Para tal é necessdrio que o analista esteja pronto
a “garantir o ambiente”, favorecendo a “sinergia” que ocorre entre os processos psiquicos trazidos pelo
grupo e pelo objeto mediador (Vacheret, 2015, p.103).
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O manejo de cuidado ndo se da pela via da interpretagdo, mas sim pela dindmica que a brincadeira
instaura, onde o analista e o grupo podem transformar os conteudos das imagens. Além disto, a foto
sobrevive aos ataques destrutivos dirigidos a ela e em seguida pode sofrer metamorfoses de sentidos
a partir das trocas em grupo.

Vale retomar que durante a conquista da identidade psicossomatica, nos instantes de integracdo,
0 bebé destrdi ativamente a mde subjetiva e a ndo sobrevivéncia a tais ataques potencializa o terror
associado a integracdo, tornando a posi¢do alcancada insustentdvel, persecutdria, ligada ao aniquila-
mento. Aqui se apresenta a delicadeza da Fotoexpressdo aplicada a pacientes cujo sofrimento circula
no campo do disturbio psicossomatico, afinal o que estd em questdo é a possibilidade de tornar real
o carater psicossomatico da existéncia, para que a psique possa habitar no corpo, tornando-o sua morada.
No campo do jogo, o movimento de cria¢do e sobrevivéncia do objeto mediador favorece o trabalho psi-
quico e pela via da experiéncia, busca caminhar para a autoria do si-mesmo e do préprio corpo.

Trocas na selva

A partir das articulacdes apresentadas até agora traremos uma vinheta clinica de uma sessdo de
Fotoexpressdo realizada no Programa de Atendimento e Estudos de Somatizacdo (PAES), vinculado
ao Departamento de Psiquiatra da Escola Paulista de Medicina da Universidade Federal de Sdo Paulo
(UNIFESP). O PAES acolhe pacientes cuja problematica do disturbio psicossomatico é o elemento essen-
cial do seu quadro clinico e, a partir da psicandlise, busca estar atento as singularidades, reconhecendo
necessidades diferenciadas para as modalidades de atendimento.

Esta se tratava de uma das primeiras sessdes do grupo, que fora constituido dois meses antes em
freqliéncia semanal. Além de duas terapeutas (Thais e Lucia) o grupo era composto por cinco pacientes
mulheres, mas nesta sessdo apenas duas participantes compareceram (Dina e Angela)3.

Antes do inicio da sessdo uma cena inusitada atravessou o grupo. Dind, 62 anos, chegou acompa-
nhada de sua filha, que estava inquieta e insistiu para entrar, afirmando ter “muitas coisas para contar”.
Esta se queixava da mae falando das constantes idas ao médico e denunciou que ela se envolveu em
uma séria confusdo. Logo em seguida, as terapeutas solicitaram que a filha aguardasse do lado de fora
e o grupo deu inicio.

Apos a saida da filha, Dina inicia uma longa fala sobre as dores que sente nos dedos, braco e om-
bro. Conta que naquela semana estava no 6nibus, voltando de mais uma ida ao pronto socorro, em uma
busca incansdvel por diagndsticos, quando deparou-se com uma situagao de muito estresse. Uma moga
pisou no seu pé e mesmo pedindo desculpas, Dind ndo perdoou, iniciando uma discussao calorosa entre
as duas. Xingamentos animalescos sdo trazidos a tona e Dinad a ofende de “macaca”. Relata detalhes da
briga, mas como se a sua fala ndo tivesse valor, quase tira a blusa para provar as marcas dos arranhdes.
A fala da paciente também parecia desconsiderar o fato de uma das terapeutas, Lucia, e a paciente pre-
sente, Angela, serem negras. Dind ndo entendeu o motivo de a moca ter ficado incomodada: “Eu ndo sou
racista, ndo sei por que ela se ofendeu. Acho que ela ficou pensando que era um macaco, mas como é?
Que sabe que é gente!”,

O impacto do conteudo trazido atingiu diretamente a analista Lucia, que tomada por sentimentos
contratransferenciais tentou interpretar: “Parece que vocé também pisou no pé dela quando a chamou
de Macaca!”. Todavia, a paciente ndo consegue acessar a metafora e se defende retomando a histéria,
reafirmando que foi a moga quem pisou no seu pé.
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Angela, 51 anos, ouvia atenta e com olhar assustado. Falou ndo saber lidar com brigas, ficando
anestesiada. Contou ter presenciado uma grande confusdao em seu trabalho: “Eu me sinto bem na selva.
Sinto na obrigagdo de me manter viva. Policio-me a toda hora para ndo dizer algo, para ndo manifestar
nada com minha fei¢éGo, para ndo ser agredida. Eu nGo sei qual seria minha reagéo se eu fosse agredida”.
Este estado de paralisia nos remete a sua alopecia (doenca inflamatdria que provoca a queda de cabelos),
que segundo ela gerou uma “cicatriz capilar”, impossibilitando o nascimento de novos fios.

Com a fala de Angela percebemos o funcionamento psiquico grupal em operagdo, pois o relato
de sua experiéncia estava em conexao direta com o episddio trazido por Dina. No entanto, esta ultima
interrompe a fala de Angela como se n3o a estivesse ouvindo e diz: “Aqui déi demais. Sobe para o braco.
Ainda mais, com o soco que ela me deu, tem noites que eu nem durmo”. Havia em Dind uma impossibili-
dade de ouvir qualquer tentativa que buscasse provocar uma implicagdo subjetiva referente a agressao
realizada. Estava colada na sua dor.

A selva estava por todos os lados: Angela se sente bem na selva, Dind parece estar entre bichos,
confundindo-se com eles. O corpo estd operante. Diante deste quadro inicialmente surgido no grupo
o recurso da Fotoexpressao foi proposto a partir da pergunta “o que é se proteger?” e em seguida o grupo
foi convidado a escolher as fotos.

A brincadeira com as fotos foi recebida com curiosidade pelas pacientes, que rapidamente entra-
ram no jogo. Angela escolheu uma foto em preto e branco em que aparece uma praca vazia, algumas
arvores e ao fundo uma grande fachada de igreja. Ela é a primeira a apresentar ao grupo. A paciente
intitula a foto de “meu santudrio”. Fala que se proteger é estar em paz com suas atitudes, ndo dese-
jando e ndo fazendo aquilo que ndo quer que facam com ela. Sua fala parece ser dirigida a situacdo
exposta por Dind. Esta Ultima comenta sobre a foto de modo distanciado, dizendo: “Prote¢do em Deus.
A fé da pessoa e confianga”.

A terapeuta Thais aponta que vé a igreja como um lugar de prote¢do, mas ao mesmo tempo percebe
que ela esta muito longe: “Vejo um lugar muito vazio e me parece que a igreja estd com as portas fecha-
das”. Podemos pensar esta colocac¢do ligando-se a fala inicial de Angela, que na busca de evitar conflitos
se paralisa, mantendo-se encapsulada.

Ja a foto escolhida por Dind, também em preto e branco, revela tons bastante sombreados.
Trata-se de um casal negro de idosos sentados em um banco. Sobre as pernas da mulher encontra-se dei-
tada uma crianca de aproximadamente dois anos de idade. O homem e a crianca olham para a camara,
mas a mulher apresenta um olhar distante. Com certa dificuldade Dind apresenta sua foto: “Ser amigo,
ter confianga no outro, um ajudar o outro a viver com as pessoas e ter paz”. Com a escolha do casal negro,
estaria Dina tentando reparar algo?

Angela logo comenta: “Essa foto me lembra familia. Isso. Prote¢do na familia, que pra mim é onde
comecga tudo, onde a gente se sente protegido, onde nada vai acontecer. Pai e mde, sagrados”.

Percebemos o grupo colado no ideal de familia, em uma posicdo iluséria. Logo em seguida,
a terapeuta Thais comenta sobre a mesma foto: “Estou surpresa! S6 agora estou percebendo que tem
uma crianga nos bragos desta senhora”. Dina e Angela se contorcem na busca de olhar atentamente para
a imagem e a partir dai também passam a ver o bebé, mas Dind demora um pouco mais para encontrar.
A terapeuta dda seqiiéncia a sua fala dizendo que percebeu o bebé mal colocado, como se estivesse cain-
do, tendo a impressdo de que nesta familia da foto ndo vé a protecao esperada. Através do incomodo
gerado nas pacientes ao perceberem o bebé caindo, observamos a poténcia do objeto mediador, que
através do deslocamento de sentidos falou das brechas existentes nos espagos da familia.
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A préxima foto foi apresentada pela terapeuta Lucia, que escolheu uma imagem colorida e vibrante,
onde o destaque é dado para uma cobra que mostra sua lingua. Lucia diz: “Quando penso em protegdo,
penso em atencdo, por isso a cobra. Ela é sorrateira. Nem sempre a gente vé, é como aquelas coisas
silenciosas...”.

Com a escolha desta foto, a terapeuta, de alguma forma, devolveu ao grupo o tema da violéncia,
que, até aquele momento, parecia negar seus atravessamentos. A mesma imagem causou um enorme
incdbmodo em Dind, que diz: “Morro de medo de cobra!”. A partir deste espanto, lembrou de uma imagem
onirica ocorrida ha vinte anos, pouco antes do seu pai morrer. No sonho lavava roupa no rio com sua mae,
guando viu gar¢as matando uma sucuri e, muito assustada, consegue fugir com a mae. No grupo, Dina diz
gue o sonho foi um “aviso” sobre a morte do pai, tendo adquirido medo de cobra a partir deste evento.
A fantasia de um funcionamento magico do sonho pode aqui ser pensada como o mecanismo encontrado
para se adaptar ao ambiente e ndo ficar vulneravel a imprevistos intrusivos ou traumaticos, mantendo
a mente ativada de forma excessiva e defensiva.

Dina apresenta uma enorme dificuldade de associar livremente e sé a partir da foto esta lembranca
pode ser acionada. No entanto, apesar do elemento onirico, a paciente estava colada na concretude do
animal ameacador (cobra), ainda ndao podendo realizar metaforas, como por exemplo, a do pai como
uma cobra. Entendemos que a foto da cobra ndo sé traz de volta ao grupo a cena inicial da sessado,
gue no inicio flutuava sem possibilidade de penetracdo pela via da palavra, mas também denuncia
a violéncia fundamental que atravessa o processo de amadurecimento destas pacientes e lentamente,
de forma tangencial, vem podendo ser tocada pela via das fotos.

Ainda fazendo referéncia 8 mesma foto, Angela comenta que enxerga surpresa: “Téo sorrateira,
que vocé nem percebe o bote”. Aqui, mais uma vez, observamos a denuncia de um perigo que esta por
toda parte e neste momento, a terapeuta Thais fala: “Olho para esta cobra e me perguntando se ela
é venenos ou ndo. Muitas historias com cobras sdo trdgicas, mas nem toda cobra mata ou oferece peri-
go”. Dind afirma, com convicg¢do, que se trata de uma sucuri, portanto muito perigosa. A fala da terapeuta
buscava acionar a ambivaléncia, mas Dind ainda ndo conseguia entrar neste campo.

Dina, através da ultima foto, expressa seu funcionamento. Ao ter o pé pisado no Onibus, reage como
se estivesse diante de uma cobra venenosa, mas ao mesmo tempo também é o animal. Seu estado de
despersonalizacdo so encontra a via do corpo e da dor para marcar a existéncia. Parece o bebé da foto,
caida nos bragos da mae, gritando para poder ser vista. Lembramos sua fala inicial, quando relatava
o episddio do 6nibus, afirmando ndo entender o motivo de a moca ter se sentido ofendida: “Acho que
ela ficou pensando que era um macaco, mas como é? Que sabe que é gente!”. A mesma frase, tendo as
virgulas e entonacdes alteradas pode nos dizer: Mas como é que sabe que é gente? Talvez esta tenha sido
a verdadeira questdao que Dind colocou ao grupo.

A Ultima foto foi apresentada pela terapeuta Thais. Tratava-se de uma imagem em preto e branco
de cinco pessoas utilizando a mesma mascara: “Nesta foto eles podem estar se protegendo, mas também
pode ser a maneira que eles encontraram de esconder algo”. Angela completa e diz: “O qudo dificil é se
desfazer de algo que te remete a protecGo. Serd que eu largo, serd que eu ndo largo?”. O grupo funciona
de modo dindmico e logo Dind comenta: “Eles estdo protegendo soé o rosto, né?”. A terapeuta Lucia con-
corda: “Isto! E o resto do corpo estd desprotegido!”.

Na foto havia cinco mascarados, exatamente a mesma quantidade de pacientes do grupo. Através
do objeto de mediacdo a terapeuta ofereceu um espaco de sustentacdo, incluindo os outros membros,
mesmo ausentes na sessdo, e construiu um ambiente de confianga, reconhecendo como legitimo os
recursos de protecdo de cada um.
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Com a imagem do corpo vulnerdvel o grupo encerrou a sessdo. As mascaras disfuncionais nos
remetem a dissociacdo mente e corpo, onde a coesdo psicossomatica esta enfraquecida ou inexistente,
estabelecendo-se uma oposicdo entre a psique e o soma, havendo o dominio da mente.

Foi através do recurso grupal e do uso do objeto mediador que esta sessdo pdde desenvolver-se
para além do episddio violento trazido pela paciente Dina. O impacto inicial provocado pela tematica
racista convidava colocar Dina apenas no lugar de agressora, mas a selva estava viva e presente em todos.
Ao trazer a foto da cobra foi possivel devolver com sutileza ao grupo a violéncia que parecia estar escon-
dida no ideal divino de protecao (foto da igreja) e na familia perfeita (foto do casal com o bebé).

A delicadeza do recurso da Fotoexpressdo vem nos oferecendo anteparo diante de uma clinica onde
0s corpos estdo em carne viva e a selva enigmatica sempre estd presente. Aos poucos as pacientes estdo
podendo vivenciar algum deslocamento figurado que abre caminho para novas construcdes de expe-
riéncias, pois, segundo Winnicott, é somente a partir das experiéncias — e em especial das experiéncias
lGdicas-, que podem advir processos de simbolizagdo. A Fotoexpressao, ao criar um ambiente de jogo,
propicia isso ao grupo, transformando a selva real de um 6nibus superlotado, com pessoas se digladiando,
numa “selva ladica”, por assim dizer. Poténcia civilizada do brincar.

Notas

1 No tdpico “Trocas na Selva” esta paciente aparece com o nome ficticio de Dina.

2 A Fotoexpress@o consiste na mesma técnica da Fotolinguagem®©, uma vez que cumpre o rigor
metodoldgico que ela propde. Porém, na nossa pratica institucional utilizamos um conjunto de fotos
préprias, baseadas na cultura brasileiras, diferente do dossié francés, o que ndo nos autoriza a usar
o termo registrado Fotolinguagem©.

3 Os nomes das pacientes foram alterados a fim de preservar suas identidades.
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