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Resumo: O presente artigo desenvolve o argumento de que a nogao
de experiéncia constitui uma espécie de eixo, em torno do qual gravita
a psicanalise winnicottiana, tanto no nivel teérico quanto clinico.
Para tanto, descreve algumas diferencas fundamentais dessa psica-
nélise — tanto na teoria quanto na clinica — diante da psicanélise
freudiana (e correntes neofreudianas). Ao mesmo tempo, situa a im-
portancia de Winnicott na atividade psicanalitica do autor.
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Abstract: This article develops the argument that the concept of
experience is a kind of an axis around which Winnicott’s psychoanalysis
rotates, in theoretical as well as in clinical level. For that purpose, it
describes some fundamental differences between that psychoanalysis
— in theory and in clinical practice — and Freud’s and neo-freudian
psychoanalysis. At the same time, it points the importance of
Winnicott in the author’s psychoanalytical practice.
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Meu encontro com Winnicott

Winnicott entrou na minha vida profissional de forma impre-
vista, inesperada. Apds muitos anos em andlise com um membro didata
da Sociedade Brasileira de Psicanélise de Sao Paulo, de orientacao clara-
mente calcada na tradicao Klein-Bion, as chances de me tornar mais um
elo dessa corrente eram muito grandes, inclusive porque essa analise me
era muito proveitosa e eu me sentia extremamente grato a tudo que ela
vinha me proporcionando. Além disso, ter abandonado o psicodrama pela
psicanalise, apés 20 anos de prética clinica, ja fora suficientemente com-
plicado e transtornara a minha vida profissional muito mais do que dese-
jaria. Nessa época conturbada, buscava um pouco de paz para poder fazer
o meu trabalho clinico, de preferéncia sem novas guinadas de dire¢ao, em
termos de orientacao tedrico-técnica. Se Klein e Bion serviam-me tao
bem na andlise pessoal, por que nao serviriam de forma analoga aos meus
analisandos? Um pouco mais adiante, vim a perceber que as coisas nao
sa0 assim tao simples, como a gente, as vezes, gostaria que fossem...

Nesse periodo, reuni tudo o que estudara de Freud, Klein e Bion
ao longo da vida a essa longa experiéncia de andlise pessoal para
instrumentar o meu trabalho clinico. E, quando me perguntavam qual
era minha orienta¢o tedrica, dizia-me um psicanalista de linha inglesa,
com um pé calcado em Freud — que, afinal, é o pai de todos — e outro na
filosofia — ja que had cerca de 15 anos estudava Nietzsche e o utilizava
como interlocutor critico. De Winnicott, algum conhecimento vago, quase
nada...

Mas o mundo dé voltas inesperadas e, algum tempo depois,
tornei-me — por questdes circunstanciais — orientador da tese de doutora-
do de Elsa Oliveira Dias, cujo tema era a teoria das psicoses de Winnicott.
Entao, por razdes alheias a minha vontade, fui levado a um contato lon-
g0, extenso e minucioso com a obra winnicottiana. Era a primeira vez que
ela adentrava o meu mundo profissional, trazida por um sopro de acaso.
Mas confesso que me interessou bastante tudo o que pude aprender e

problematizar na orientacao dessa tese.
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Algum tempo depois — nao sei dizer quanto —, recebi no consul-
tério o que considero, hoje, 0 meu primeiro caso dificil na condi¢ao de
psicanalista. Tratava-se de uma paciente de 40 anos, terceira geracao de
uma familia libanesa imigrante, de religiao catélica ortodoxa grega, casa-
da e mae de dois filhos pequenos, de dez e oito anos de idade. A sua
queixa bésica: nada fazia sentido na sua vida. Casara-se com um homem
da colbnia, bastante apreciado por seus pais, mas muito pouco valorizado
por ela prépria, e sua vida era basicamente atender as expectativas do
mundo ao seu redor, do marido, dos filhos e dos pais, que moravam no
mesmo prédio e controlavam a sua vida nos minimos detalhes: a que
horas chegara em casa no dia anterior; que comida fizera no almocgo; se
estava ou nao sendo uma boa mae, etc. Sentia-se, literalmente, como um
peixe fora d’dgua ou como uma atriz que tivesse entrado na peca errada,
como se aquela nao fosse a sz vida. E eu me lembro de ficar muito im-
pressionado com a total falta de afetividade e de apego que ela demons-
trava por todos, inclusive pelos filhos.

Seu tnico interesse afetivo — num nivel bastante idealizado —
era um antigo namorado de adolescéncia, que reencontrara recentemente
e de quem se tornara uma amante circunstancial, ja que ele era casado
como ela e, além disso, morava em Lima, no Peru, s6 vindo a Sao Paulo
muito ocasionalmente. Mas funcionava para ela como uma espécie de
principe encantado, propiciando-lhe alguma esperanca de realizacao pes-
soal diante da vida familiar sem sentido, a qual se sentia escravizada. Era
uma gata borralheira sonhadora: a tonica de suas sessoes alternava-se
entre uma lamuria ressentida, ininterrupta, implacavel — que jorrava de
sua boca quase que como por costume, de forma mondtona e enfadonha
— e momentos de extrema idealiza¢ao, quando falava do amado distante
e inacessivel. E eu me sentia, também, como um peixe fora d’agua, ja que
qualquer tentativa de interpretagao era imediatamente rejeitada, como
se eu estivesse falando com uma muralha de pedra, incapaz de entender o

meu idioma.
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Nessa época, meu referencial tedrico levava-me a entender essa
reacao da paciente como um ataque ao vinculo analitico e era assim que eu
interpretava isso. Mas sempre que lhe falava do seu “6dio a realidade”, do
seu ataque as minhas interpretagdes , reduzindo-as a pé de traque, ela me
olhava como se eu fosse um sadico, literalmente incapaz de entendé-la
(j& que, nessa época, as sessdes eram face a face, dada a sua impossibilidade
de usar o diva). Mais do que isso: nao conseguia reconhecer nenhum édio
em si propria e a interpretagdao, mais uma vez, caia no vazio.

Hoje, olhando retrospectivamente, posso reconhecer que, mes-
mo dentro de um referencial bioniano, talvez eu fizesse interpretacoes
excessivamente saturadas, incapazes de contemplar as condi¢des emocio-
nais da paciente; mas isso s6 vim a entender muito mais tarde, quando li
os excelentes semindrios clinicos de Antonino Ferro na Sociedade Brasi-
leira de Psicandlise de Sao Paulo (Franca e Petricciani (orgs.) 1998 e 2003)
e pude perceber que ndo era sé eu quem cometia esse erro, mas também
a grande maioria dos psicanalistas supervisionados por Ferro. Nao era
essa, entretanto, a postura daquele que me acompanhou durante os meus
dez anos de andlise, tendo-se mostrado sempre muito acolhedor e paciente,
considerando o tempo todo as minhas caracteristicas singulares de ana-
lisando. Nesse caso, sem dvida nenhuma, a minha inexperiéncia — de ana-
lista iniciante — era a responsavel por todo esse desencontro com a paciente.

De qualquer forma, a sensagao de impoténcia acabou me levan-
do a mudar de direcao na condugao dessa andlise. Um tanto macaco ve-
lho na clinica (ainda que minha experiéncia fosse, predominantemente,
como psicodramatista), ap6s tantos anos de trabalho, incluindo uma
mudanca radical de rumo, eu ja me guiava, nesse momento, por um certo
pragmatismo, avesso a qualquer idéia de universalidade. Nietzsche
ensinara-me a critica radical da nocao de verdade e a idéia de que todo
conhecimento é perspectivo e eu aplicava esse perspectivismo a psicanalise:
via as diferentes correntes psicanaliticas como origindrias de diferentes
perspectivas ou angulos de visao e de interpretagao da realidade, incluin-

do ai, obviamente, os referenciais epistemolégicos adotados.
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Entao, comecei a perceber que sempre que eu conseguia emol-
durar as reagOes emocionais da paciente por acontecimentos da sua histo-
ria de vida, que emergiam por associagao livre — e que, quase sempre,
resvalavam pela falta de continéncia dos pais, a caracteristica intrusiva da
mae e coisas afins —, a sua angustia se reduzia consideravelmente e ela se
sentia mais compreendida e aceita por mim. Mas, para seguir esse rumo
com alguma consisténcia teorica, eu teria de me aprofundar em Winnicott,
ja que os temas de suas associagOes livres eram maci¢camente
winnicottianos.! Assim, afinal, por forca das circunstincias, o psicanalis-
ta inglés fazia a sua segunda entrada significativa na minha vida profis-
sional e, de novo, por razdes alheias a minha escolha. S6 que, agora, a
questao era mais séria, pois se tratava da clinica.

A mudanga do angulo de visao trouxe elucidagoes significativas
ao caso. Um belo dia em que ela trouxe o dinheiro do pagamento das
sessoes num envelope que lhe fora dado pelo pai — que era quem pagava,
muito a contragosto, a sua andlise, dada a falta de condicoes financeiras
do marido —, pude ver no envelope um nome que me chamou a atencao:
Paul. Perguntei-lhe quem era Paul e ela me respondeu ser o apelido pelo
qual o pai a chamava: um nome masculino. Depois disso, veio a tona —
um tanto por rememora¢ao, outro tanto por construgao conjunta — o
desejo dos pais de que fosse um bebé homem e a tnica alternativa exis-
tencial que tivera: tornar-se esse filho homem via fz/so self, como forma de
ser aceita e amada. Entao fez sentido, para mim, o fato de ela se vestir
sempre com roupas masculinas e sonhar com um principe encantado que
viesse despertar a sua feminilidade. E ela conseguiu entender por que seus

pais tratavam o seu marido como filho, freqiientemente discutindo com

1 Af, embora, por um lado, eu tivesse de recorrer a Winnicott — j4 que o material
psiquico trazido pelas associagdes livres da paciente me levava a ele, sem nenhuma
sombra de davida —, por outro, recuperava o procedimento classico freudiano de
me guiar pelas associacdes livres da paciente, método do qual ja fora um tanto
quanto afastado pela escola kleiniana (que sempre remete tudo a transferéncia).
Isso provavelmente tornou-me, como psicanalista, mais aberto e sinténico as ne-
cessidades da paciente.
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ele assuntos que seriam de responsabilidade pessoal dela; ele representava
para eles o filho que ela nao pudera ser. Mais do que isso, ela se casara
para dar aos pais o filho que nao tinham tido pela via biolégica. Mas, com
isso, terminara por perder parte do espago — ja restrito — que ocupava na
familia e que nunca fora seu de fato, ja que o personagem que representava
nada tinha a ver com o seu verdadeiro self. Também ganhou sentido o fato
de sua mae se negar sistematicamente a partilhar com ela coisas do uni-
verso feminino, como modista, cabeleireira, etc., como se ela “nao preci-
sasse dessas coisas”. Para os pais — e também para si propria —, ela nao
podia existir como a mulher que, efetivamente, era. Entao, nada na sua
vida fazia sentido e tudo resvalava num grande vazio, expresso na cons-
tante e implacavel lamuria que a consumia, sem levéd-la a lugar nenhum.

Apbs essa paciente, vieram outros casos clinicos igualmente sig-
nificativos, e a importancia de Winnicott no meu trabalho s6 fez aumen-
tar cada vez mais. Afinal, talvez, as mudangas de direcao mais significati-
vas na nossa vida obedecam a imperativos de outra ordem, que nada tém
a ver com a razao consciente, mas com uma articulagao entre as oportu-
nidades oferecidas pelo acaso e nossos conflitos mais escondidos, quica
inconscientes.

De duas coisas tenho certeza: quando abandonei o psicodrama
para me tornar psicanalista, nao tive escolha; da mesma forma, quando
passei a dar a Winnicott uma posi¢ao central no meu trabalho — deslo-
cando Bion para uma posi¢ao lateral —, também nao tive escolha. Foram
caminhos impostos a mim como condi¢ao de poder continuar exercendo
a minha funcao clinica com rigor e eficiéncia. Entretanto, quando per-
guntei a0 meu analista — meio provocativamente — como uma andlise
bioniana podia gerar um analista winnicottiano, ele me respondeu que a
funcao de qualquer andlise nao é produzir copias do analista, mas indivi-
duos auténomos, capazes de escolher o seu préprio rumo. Claro que ja
sabia disso, mas foi muito importante poder ouvir essa frase dele. Fez-me
lembrar um ditado hassidico, relatado por Martin Buber, que diz mais ou

menos assim: “Sou fiel a0 meu mestre; assim como ele abandonou o seu
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mestre, também o abandonei”. Como diria Winnicott — independente-
mente da linha tedrica considerada —, um analista acolhedor e nao intrusivo

é fundamental e determinante para o bom resultado de qualquer analise.

Uma psicanilise da singularidade

Discorrer sobre as diferencas e semelhancas entre Winnicott e a
tradigao psicanalitica que o precedeu e sucedeu — de forma mais substan-
cial e abrangente — constitui uma tarefa trabalhosa que, certamente, es-
capa aos propositos deste texto. Entretanto, gostaria de ressaltar aquele
que, na minha leitura, constitui o eixo maior em torno do qual gira a sua
psicandlise, tanto de um ponto de vista tedrico quanto técnico. Trata-se
de uma sensibilidade especial para olhar e valorizar aquilo que, desde o
nascimento, cada ser humano tem de priprio, singular, inalienavelmente seu.
Nesse sentido, diria que a proposta de Winnicott é a de uma psicandlise da
singularidade.

Para ele, muito antes de o bebé constituir um sz prdprio, um self
unificado e coeso, ele ja se define por um eszz/o proprio de estar no mundo.
Ou seja, 0 “proprio” precede o “si”, designado pela maneira peculiar e iinica
que cada bebé possui de aglutinar uma heranca bioldgica e articula-la de
forma viva perante aquele ambiente singular que lhe da sustentagao. Esse
“préprio”, inicialmente incipiente, fragmentdrio, que Winnicott denomi-
na gesto espontdneo ou criatividade (no seu sentido mais primario), indica o
eixo principal que definird a singularidade daquele ser humano durante
toda a sua vida e, no melhor dos casos, o nicleo de onde ele se desenvol-
verd rumo a maturidade. A interagao entre essa criatividade primaria do
bebé e o seu ambiente acolhedor produz experiéncia, a nocao mais funda-
mental a todo o pensamento de Winnicott, ja que é a partir dela que toda
a sua psicandlise serd descrita. Assim ele a descreve na carta a Money-
Kyrle: “A experiéncia é um trafegar constante na ilusao, uma repetida
procura da interagio entre a criatividade ¢ aquilo que o mundo tem a oferecer”

(Winnicott 1987b, p. 38; os italicos sao meus).
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Uma psicandlise da experiéncia humana em seu devir priprio: esta,
talvez, seja a defini¢ao mais sucinta que se poderia dar da obra
winnicottiana, ja que todo o sentimento de real que o bebé podera vir a ter
do mundo e de si proprio tem, necessariamente, de passar por essa zona
da experiéncia. E por essa razdo, penso eu — nenhuma outra —, que
a experiéncia constitui o ponto de vista central em torno do qual toda a
teoria e a pratica winnicottiana gravitam.

Antes dele, nenhum outro psicanalista havia assumido esse an-
gulo de visao de forma tao radical e isso produz, obviamente, conseqién-
cias também radicais. Por exemplo, a famosa querela entre winnicottianos
e freudianos sobre a existéncia ou nao da sexualidade desde o inicio da
vida. Para alguém que assume a experiéncia como ponto de passagem
necessdrio a constituicao de qualquer realidade psiquica, nao tem sentido
falar em sexualidade como uma entidade prépria, pois ela sé sera, de fato,
sexualidade, no sentido 7¢#/ do termo, quando se constituir enquanto tal
na zona de experiéncia. A “sexualidade” inferida pelo observador externo,
ao ver o bebé sugar o dedo na auséncia da mae, nao tem valor para
Winnicott, é pura especulacao tedrica se o bebé nao a experienciar en-

quanto tal. Falando das “forcas do 777, Winnicott comenta:

Inicialmente, elas sao externas ao infante. Na satde, o id é agregado a servigo do ego
e 0 ego torna-se senhor dele, de tal forma que as satisfacoes do 7d vém fortalecer
0 ego. Isso, entretanto, é uma conquista do desenvolvimento saudavel e, na in-
fancia, hd muitas variantes que dependem do relativo fracasso nessa conquista.
Na doenca/saide da infincia, conquistas dessa espécie sio minimamente atingi-
das ou podem ser obtidas e perdidas. Na psicose infantil (ou esquizofrenia), o id
permanece relativa ou totalmente “externo” ao ego, e as satisfagoes do 7d perma-
necem fZsicas, tendo como efeito ameacar a estrutura egéica, até que defesas de
qualidade psicética sejam organizadas. (Winnicott 1960, p. 40; os itélicos sdao

meus)

De forma analoga, num individuo de fa/so self, o id também nao
é apropriado pelo ego, na medida em que as pulsdes erdticas nao chegam

a ser registradas, enquanto tais, pelo se/f verdadeiro; portanto, nao podem
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constituir experiéncia. Permanecem, no nivel do falso self, como sensacoes
ou atos, ora reduzidos a uma dimensao puramente fisica, destituida de
qualquer sentido emocional, ora capturados por mecanismos mais pri-
marios e basicos na histéria do desenvolvimento infantil. Portanto, o que
se poderia chamar, ai, de “sexualidade”, de fato nao o é, no sentido real do
termo. Considere, por exemplo, uma paciente que atendo, cujo eixo de
existéncia ¢é o falso se/f. Em momentos de extrema angustia, busca rela-
cdes “sexuais” com parceiros diversos: “E uma forma d’eu me sentir viva,
existindo, de nao me dissolver no nada”, ela me diz. Ou seja, quando se
sente ameacada de cair num grande vazio, usa dessa forma de contato
corporal para recompor a sua presenca no mundo, buscando o contato
“sexual” como uma forma de holding/handling. Qualquer insisténcia psi-
canalitica em interpretar esses atos como busca de prazer pode significar
esticar o sentido desse conceito até um ponto em que ele ji nao significa
mais nada.

Do mesmo modo, a noc¢ao de pulsao de morte, diante do critério
experiéncia, s6 pode ser algo destituido de sentido. A idéia de um impulso
que tenda a redugao do nivel de excitagao do organismo a zero, em dire-
¢ao ao inorganico (essa é a definicao freudiana do conceito), nao ¢ algo
passivel de experiéncia; é um puro constructo teérico. Todos ja experi-
mentaram, na vida, impulsos agressivos e destrutivos, depressoes de al-
guma indole ou mesmo experiéncias compulsivas e repetitivas, mas elas
nao definem, por principio, nenhuma pulsao de morte, concebida em
termos assim expressos.

O que Freud chamou de compulsao a repeti¢ao — e de onde
deduziu a pulsio de morte — aparece freqientemente na clinica
winnicottiana sob a forma de regressies a um estado de dependéncia, que se
produzem de maneira espontanea, num movimento de resgate de acon-
tecimentos arcaicos da histéria de vida, a fim de fazé-los passar pela area
de experiéncia. Ou seja, para Winnicott, nao se trata, ai, de repeticoes
compulsivas que visariam a descarga da angustia gerada por um trauma

irrepresentavel, nem tampouco da tentativa de produzir ligacdes psiqui-
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cas, transformando a energia livre (que transita sob a forma de angustia)
em energia ligada — como queria o Freud de Alm do principio do prazer.
Repete-se 0 acontecimento simplesmente para criar uma segunda, tercei-
ra, quarta... enésima chance de — sob condicoes ambientais mais propi-
cias — esse acontecimento Vir a se tornar experiéncia.’

Essas sao algumas das consequiéncias radicais, no plano tedrico,
da centralidade que ocupa a nocao de experiéncia na psicanalise de
Winnicott. Mas ja ouvi psicanalistas freudianos negarem-lhe a condicao
de psicanalista, em funcio dessas querelas. E preciso entender, entretan-
to, que cada produgao tedrica — filoséfica ou cientifica — se assenta na
perspectiva da qual parte e nos pressupostos que essa perspectiva implica.
Seria frutifero, entao, mais do que uma guerra para saber quem detém “A
Verdade”, procurar explorar as conseqiiéncias desses diferentes pontos de
partida em cada producao teérica, avaliando as vantagens e desvantagens
dos mesmos. Mas essa é uma questao longa e complexa que, infelizmen-
te, nao pretendo desenvolver aqui, porque fugiria aos propoésitos deste
texto.

Segundo Winnicott, a zona de experiéncia, centrada na criatividade
primaria do bebé, necessita de sustentagao e continéncia por parte do am-
biente, que constitui a contraparte fundamental para que ela possa operar
enquanto tal. Também ai a sua postulacao é radical: é preciso que a
criatividade do bebé possa ser exercida e tome forma dentro do espago zotal
que engloba e garante a sua existéncia, ou seja, na relacao indiferenciada
mae-bebé, acontecendo numa continuidade de ser que abrange o bebé e seu

ego auxiliar. Garantir essa continuidade de ser e velar pelo seu nao rompi-

2 Antes de Winnicott, Ferenczi ja intuira esse sentido clinico daquilo que Freud de-
nominara compulsao a repeti¢cao, chamando a atencao para a importancia curativa
das regressdes em andlise, enquanto possibilidade de repeticao do trauma, numa
relacado humana mais continente e capaz de facilitar a significagao e elaboragao do
mesmo. Chegou-se mesmo a encontrar, dentre os fragmentos finais de Ferenczi
(nao publicados em vida), uma frase negando a existéncia das pulsdes de morte.
Entretanto, por vérias circunstancias, ele permaneceu, em grande parte, prisionei-
ro da metapsicologia freudiana. Caberia a Winnicott dar um passo além.
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mento é tarefa da mae suficientemente boa, ao oferecer ao bebé os objetos na
hora e da forma que ele os necessita e fazé-lo acreditar que é ele quem os
cria, numa z/usao de onipoténcia. Essa, alids, é apenas uma maneira bastante
aproximada de descrever o acontecimento, ja que, nesse estagio, nem se-
quer existe esse “ele” capaz de criar os objetos; melhor seria dizer que eles
aparecem quase magicamente, como se o bebé fosse capaz de se
metamorfosear no proprio objeto no momento em que necessita dele. Se
pensarmos no intervalo que separa o corpo agitado do bebé faminto até
encontrar o seio e comecar a sugda-lo, torna-se facil entender que ele existe
primeiramente como essa “busca voraz de seio” e, ja no momento seguinte,
como esse puro “sugar”, identificado a esse leite que entra pela sua boca e
elimina aquela urgéncia inominavel que o consumia até entao. O intervalo
de tempo entre um estado e outro necessita ter uma duragao suficientemente
responsiva aos movimentos de busca do bebé para garantir a sua continui-
dade de ser. Isso para que, com o passar do tempo, essa continuidade possa
ser temperada pelas descontinuidades e a mae venha, paulatinamente, a
frustrar o bebé, ajudando-o no amadurecimento necessario a vida.

Ja ouvi muitos perguntarem o porqué de ser tao necessaria a
preservacgao dessa continuidade de ser, formada pelo bebé e pelos cuida-
dos da mae provedora. Sempre respondo que a continuidade define a
Jorma de o infante recém-nascido estar no mundo. Quando Winnicott diz
que um bebé nao existe sozinho, mas somente acolhido e sustentado pela
mae — ou alguém que exerca as suas funcdes —, é precisamente isso que quer
dizer: que o bebé experimenta a mae e seus cuidados como parte do seu
existir. Romper a continuidade de ser do bebé significa, pois, priva-lo de
uma parte do seu espaco vital. Seria como romper a casca do ovo de um
pintinho num periodo em que ele ainda se encontra em plena formagao.

Também causa muitos mal-entendidos a nogao de mde suficiente-
mente boa, em grande parte porque, por algum motivo, normalmente se
retém da expressao as palavras “mae” e “boa” e se elide aquela que as une:
“suficientemente”. Trata-se de um conceito puramente operacional, em

que essa noc¢ao de suficiéncia define justamente um limite, inteiramente
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singular e varidvel, nao s6 para cada relagao mae-bebé, mas ainda para
uma mesma relagao ao longo do tempo. Evidentemente, uma mae sufi-
cientemente boa, como a prépria expressao diz, nao é uma mae absoluta-
mente boa, sem falhas. Pode parecer que estou falando o 6bvio, chovendo
no molhado, mas é assim que, grande parte das vezes, a nogao é compre-
endida, especialmente por leigos. Para além do limite definido pelo ter-
mo suficientemente, encontra-se a preservacao da continuidade do ser e a
saude psiquica. Winnicott enfatiza que, nesse nivel de suficiéncia, as
impingidelas (zmpingements) sofridas pelo bebé por parte de seu meio am-
biente nao chegam a ter um efeito patogénico, podendo ser concentradas
e incorporadas pela sua zona de onipoténcia e sentidas como projecoes
suas, no sentido descritivo e dindmico (e nao metapsicolégico) do termo.
Portanto, nao chegam a interromper a continuidade de ser do bebé
(Winnicott 1960c, p. 46). Aquém desse limite, entretanto, estao as ago-
nias impensaveis e as defesas que se criam para evita-las.’

Um outro aspecto que gostaria de salientar é a idéia winnicottiana
de que a criatividade do bebé tem de poder ser exercida desde o absoluto
inicio para se desenvolver e continuar ao longo do tempo, conquistando,
mais adiante, a zona do espago potencial. Ou seja, se a vida do bebé nao
encontra espago para se expandir criativamente — e, no inicio, esse espago
inclui necessariamente a mae —, essa qualidade do priprio, singular, inico que
define o ser do bebé, e que mais adiante iria formar um se/f unificado e
criador, definha e se esconde; para protegé-la, produz-se um fa/so self. Isso
significa que a vida desabrochante nao tolera malabarismos e subterfa-
gios: quando nao pode exercer a sua pujanca criadora num nivel minimo
de suficiéncia, recolhe-se a espera de algum momento posterior em que
isso seja possivel; ela nao se realiza com meias medidas, ja que viver nao

equivale, em momento nenhum, a sobreviver.

3 Winnicott define como agonias impensaveis: retornar a um estado de nao integra¢ao;
cair para sempre num vazio sem fundo; o estranhamento em relagao ao préprio
corpo, sentido como nao préprio; a perda do sentido de realidade; a perda da capa-
cidade de relacionar-se com objetos; o completo isolamento, sem qualquer forma
de comunicagao.
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Penso que toda a psicandlise de Winnicott define-se, do inicio
ao fim, tanto em termos tedricos quanto técnicos, pela busca desse card-
ter singular, #nico, que define cada ser humano em cada estagio de vida e

que se realiza através da experiéncia humana em seu devir préprio.

Uma clinica da experiéncia

De forma analoga a teoria, a andlise winnicottiana define-se
eminentemente como uma c/inica da experiéncia. Mas o que significa isso
na pratica? Significa precisamente que o valor terapéutico do processo
analitico reside na possibilidade de oferecer ao analisando a chance de
uma segunda vez, retomando processos traumatogénicos congelados no
tempo e, entdo, paulatinamente, ir tornando as defesas desnecessarias e
abrindo espaco a emergéncia da criatividade que elas encobrem. Em ou-
tros termos, poder, através da transferéncia, refazer analiticamente cami-
nhos passados, possibilitando a passagem pela area da experiéncia de acon-
tecimentos essenciais a0 amadurecimento, que dela ficaram clivados na
histdria original. Com isso — especialmente nos casos-limites — possibili-
tar ao self verdadeiro vir a ter uma existéncia real. Para tanto, é conhecida
de todos a importancia que Winnicott atribufa a regressao a um estado
de dependéncia, ao longo do processo analitico, como forma de realizar
essas retomadas.

Tudo isso pode parecer, a primeira vista, muito claro e cristali-
no. Mas tenho percebido — em discussao com varios colegas — que as
compreensdes sobre esses processos estao muito longe de um consenso.
Por isso, gostaria de caminhar um pouco mais nessa busca de discrimina-
¢ao, usando, para tanto, de um recurso de contraste com uma outra pro-
posta psicanalitica, nao-winnicottiana. Para isso, terei de realizar um des-

vio de rota, para, em seguida, retornar a0 meu tema original.
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Desvio de rota: uma clinica de casos-limites neofreudiana

Tomemos, por exemplo, a psicanalise dos casos-limites, um tema
extremamente atual, a0 qual muitos psicanalistas, de diferentes corren-
tes, tém se dedicado.

Algumas vertentes pos-freudianas de origem francesa, embora
reconhecendo o cardter eminentemente traumatogénico dos casos difi-
ceis, propoem, no nivel da técnica, uma a¢ao eminentemente
interpretativa/construtiva por parte do psicanalista, entendendo a pato-
logia desses casos como falhas de simbolizagao a serem supridas via anali-
se. No nivel etiolégico falam, também, de marcas de um outro (geral-
mente a mae) introduzidas a forca no bebé; marcas — geralmente — nao
apropriadas nem simbolizadas por esse outro que as impinge, o que signi-
fica que esse processo se da num nivel basicamente irrepresentavel e
transgeracional, ou seja, que essa mae — quando bebé — teria sofrido algu-
ma violéncia do mesmo género. Trata-se, pois, sempre, de intrusdes sofri-
das pelo bebé, coagido a abrigar elementos estranhos: marcas de um ou-
tro, sem inscri¢ao no registro simbolico. Embora a descri¢ao tenha carac-
teristicas peculiares — calcadas numa metapsicologia freudo-lacaniana —,
poderia até nos evocar, num primeiro momento, a mae intrusiva descrita
por Winnicott, que produz como reacao do bebé a formagao de um

falso self.*

4 Exemplos desse tipo de proposta neofreudiana encontram-se, por exemplo, nos
livros de René Roussillon (1999 e 2001) ou no artigo de Marta Rezende Cardoso
(2006). E nesse tltimo texto, entretanto, que quero concentrar as minhas referén-
cias, ja que foi a sua leitura — quando ele ainda estava em fase de revisao e foi
discutido num grupo do qual ambos participdvamos — que, parcialmente, mobili-
zou a escritura do presente artigo, justamente por perceber o quanto a proposta de
Winnicott — que ¢ citado no artigo de Marta, como se pudesse se encaixar nessa sua
visdao de clinica — diverge fundamentalmente da mesma. A citagao de Winnicott
ocorre quando Marta fala da destrutividade do analisando tipo estado-limite: “A
destrutividade, que serd atuada pela insisténcia de certas figuras do ‘mal’, figuras da
violéncia pulsional, da pulsio de morte, tende a sobrepujar os processos de sim-
bolizagao, fazendo com que o foco da interpretagao tenha que se dirigir mais para o
problema da #tilizagio do objeto (de acordo com o que Winnicott desenvolveu...)”

Natureza Humana 7(2): 433-454, jul.-dez. 2005



Winnicott: uma psicanélise da experiéncia humana em seu devir proprio

No entanto, pela descri¢ao de algumas das propostas psicanali-
ticas que se seguem, podemos facilmente perceber as diferencas radicais
que articulam ambas as concepg¢des. Pois, nesse tipo de concepg¢ao
neofreudiana, a andlise geralmente visa a propiciar ao sujeito a ligacao,
apropriagao e simbolizagao dessas marcas, desses fragmentos do outro
que atravessam a sua subjetividade como corpos estranhos. Isso por uma
razao muito simples: porque se avalia que, nesses casos, s6 existem duas
possibilidades para o analisando. Uma delas é repetir compulsivamente o
acontecimento traumatico da imposi¢ao das marcas, através da pulsao de
morte, numa tentativa desesperada de — através da repeticao compulsiva
— descarregar parte da angustia produzida e conseguir dar as marcas uma
representagao possivel, capaz de liga-las ao interior das redes associativas
mnemonicas que compdem o psiquismo. Outra possibilidade — menos
traumatica — de realizar essa tarefa de ligacao das marcas seria pelo pro-
cesso psicanalitico, ao favorecer a sua simbolizagao e apropriacio. Em
ambos os casos, essa ligacao garantiria as marcas e as experiéncias a elas
associadas um lugar psiquico possivel, na forma de memdria: parte inalienavel
da prépria histéria e do proprio psiquismo.

Essa interpretacao segue a risca a idéia — bastante difundida
pelas psicanélises pos-freudianas de linha francesa — de que a prépria se-
xualidade do bebé lhe é transmitida pela mae quando, de alguma forma,
marca 0 seu corpo com seu manuseio, eivado de eroticidade. Af, pois, a
mae nao é concebida como um ego auxiliar do filho, capaz de identificar-
se com ele e adaptar-se as suas necessidades num nivel suficientemente bom,
funcionando fundamentalmente como #m eixo de sustentagio, capaz de abrir
espago a criatividade originaria do bebé. Ela é pensada como alteridade

radical, cujo contato com o filho é sempre traumatizante, introduzindo

(op. cit., p. 16). Ora, o que Winnicott desenvolveu como relagio do uso do objeto, em
primeiro lugar, nada tem a ver com vicissitudes da pulsao de morte (ja que ele nem
mesmo aceitava o uso dessa no¢ao). Mas, para além dessa questao, pretendo mos-
trar — ao longo do artigo — que Winnicott é totalmente avesso a essa concepgao de
clinica dos estados-limites, proposta por Marta.
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nele necessariamente algo de nao-priprio. Mais do isso: esse seu ato de
marcar o corpo do bebé é visto como fundamental e importante, ja que é
introdutor da sexualidade. Pressupde-se que, se as marcas maternas fo-
rem elementos simbolizados — ou seja, passiveis de representagio, ainda
que a imposi¢ao delas se dé num nivel inconsciente —, provocarao um
efeito menos patogénico ja que, enquanto zuscrigoes inconscientes, podem
potencialmente gerar representagao consciente. Nesses casos — em vez de
marcas, fala-se de tragos ou sinais, aludindo a inscri¢ao destas no registro
simbilico.

Nessa vertente tedrica, quando o bebé é marcado por elementos
nao apropriados e simbolizados pela mae, caberd a ele, ao longo da vida,
dar continuidade a tarefa materna nao realizada: a apropriacao e
simbolizacao dos elementos sem representacao que articulam o seu
psiquismo como corpos estranhos. Temos, entdo, ai, grosso modo — nesse
tipo de concepgao —, a caracteriza¢ao de um paciente-limite.

Dentre as ferramentas clinicas — criadas com a finalidade de
ajudar o analisando a simbolizar essas marcas patogénicas e apropriar-se
delas — encontramos, em geral, propostas de novas formas de interpreta-
¢ao ou de construgao psicanaliticas. A tarefa ai é vista como bem mais
complexa do que a que implica pacientes neuréticos, ja que as marcas —
estando fora do registro simbdlico — nao se encontram recalcadas, nem
retornam por formagdes de compromisso, como no caso dos histéricos e
obsessivos. Marta Rezende Cardoso discute, por exemplo, a criacao, na
sessao analitica, de novos tracos — “invencao de fantasias” — capazes de
operar como representacoes-palavras e promover a simbolizagao das mar-
cas, que operariam, entao, na qualidade de representacdes-coisas (0 ana-
lista funcionando, ai, como mettenr em scéne e incitando o analisando a essa
“invengao de fantasias”). Outro recurso proposto por ela é tentar captar —
na “lateralidade” do discurso do paciente — indices, pequenos detalhes

fora de circuito, que possam ressurgir na memoria do sujeito e funcionar

> Serge Leclaire (1968), por exemplo, chama a esses sinais de /etras.
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como elementos capazes de compor uma cena, apta também a promover
a ligacio dos elementos nio simbolizados.® Esses sio apenas dois dos
recursos propostos, tomados aqui a guisa de exemplo, mas eles sinalizam
a direcao dos esfor¢os ai empreendidos: trata-se de criar narrativas inclusi-
vas, capazes de, em algum momento, envolver as marcas e dar-lhes repre-
senta¢ao possivel, criando-lhes um lugar psiquico.

Niao pretendo me alongar, aqui, mais do que isso, no
detalhamento dessa concepg¢ao, embora reconhega que a descri¢ao aqui
realizada é bastante sintética e estd longe a fazer jus a sua complexidade,
enquanto tal. Entretanto, detalhd-la mais fugiria totalmente aos propdsi-
tos deste texto, ja que minha intencao é simplesmente usa-la como con-

traste, a fim de poder discriminar melhor a clinica winnicottiana.

De volta a clinica winnicottiana

Em primeiro lugar, para Winnicott, a questao clinica jamais
seria a apropriacao e simbolizacao de marcas alheias, inclusive porque o
que delas possa existir na composi¢ao de um fa/lso self nao constitui nem
devera vir a constituir o cerne do si-proprio que busca expressao e forma
numa analise. Em termos winnicottianos, a patologia dos casos-limites
constitui-se, justamente, pelo fato de caracteristicas alheias terem sido
“apropriadas” mais do que o devido, quer dizer, assumidas no lugar do
priprio — ainda que como camuflagem defensiva. Isso nao teria acontecido
se 0 ambiente tivesse sido continente e responsivo a criatividade original
do bebé, num nivel suficientemente bom, ou, noutros termos, se a mae tives-
se tido uma satde mental suficiente boa para os cuidados do pequeno
infante. Para Winnicott, o que define essas marcas do outro, desde sem-
pre, é o carater albeio, nao-priprio, que, ao incidir de forma ntrusiva na
constituicao psiquica do bebé além de um certo limite, rompe a continui-
dade de ser desse bebé e produz — como reagao — a ocultagao do que é

genuinamente priprio pela produgao de um falso self:

6 Essas propostas encontram-se no texto citado, pp. 17-18.
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A sua proposta analitica é, pois, condizente com essa forma de
compreensao: através de uma relagao terapéutica de suporte — capaz de
abrir espago a regressdes sucessivas do paciente —, tornar, paulatinamen-
te, desnecessaria a fungao defensiva do falso self, para que o self verdadeiro —
a singularidade do analisando — possa emergir e ir tomando forma,
relativizando o falso self e relegando-o a posicao funcional de mediacao
com o mundo social. Esse é um processo eminentemente experiencial, no
qual a questao primeira nao é ligar nada, nem simbolizar nada, pelo me-
nos por principio. Trata-se — volto a repetir — de fazer passar pela area de
experiéncia — portanto, da criatividade originaria — acontecimentos funda-
mentais ao processo de amadurecimento, que dela ficaram cindidos por
falhas ambientais. Entao, através disso, possibilitar que o se/f verdadeiro
possa — no seu tempo e na sua forma proprios — vir a registrar esses acon-
tecimentos e deles se apropriar paulatinamente. Sem davida, novos pro-
cessos de simbolizacao tenderao a ocorrer como consequéncia da experzén-
cia, que se processa em grande parte no espago potencial e, ao retomar
situagdes traumaticas congeladas, tende a promover a rememoragao das
mesmas e a emergéncia dos afetos ai gerados, fazendo grande parte disso
tudo passar pela linguagem. Ou seja, a simbolizagao ai é conseqiiéncia, nao
finalidade. Isso é importante sublinhar, porque, para Winnicott, proces-
sos de simboliza¢ao que nao passem pela area de experiéncia, numa ana-
lise, sao vistos nao s6 como antiterapéuticos, mas também como
patogénicos.

Por razdes analogas, nao se trata, no nivel da funcdo analitica,
de fazer proliferar novos recursos interpretativos ou de construgao, capa-
zes de promover narrativas inclusivas — conjuntos de representacoes-palavras
— para dar forma a marcas indiziveis. A psicandlise winnicottiana é avessa
a nocao de representagio, pelo menos no que se refere aos estagios primor-
diais do amadurecimento, com os quais efetivamente tratamos na psica-
nélise dos casos-limites. A funcao bésica do analista serd, ai, a de sustenta-
¢ao do processo, muitas vezes organizando e fornecendo algum contorno

provisério para o universo cindido — e, as vezes, cadtico — do analisando,
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mas com muito cuidado com a funcao interpretativa e/ou construtiva
para nao repetir a intrusividade do ambiente originario.

Nao se trata, evidentemente, de negar o valor terapéutico da
interpretagao ou da construcao psicanaliticas, quando usadas de forma
cuidadosa, criteriosa e sintdnica com o paciente, mas de estar atento ao
carater de intrusividade que possam ter, em momentos cruciais da andli-
se, quando tratamos um paciente-limite. Winnicott, mesmo quando cui-
dava de pacientes normais/neurdticos, dava uma importancia muito grande
a sustenta¢ao do processo analitico, dando tempo para que o paciente pu-
desse, no seu tempo préprio, ir elaborando os impasses e abrindo cami-
nho ao devir e evitando qualquer processo interpretante de decodificagao
simbdlica, realizado sem a sustentacao necessaria. Tome-se como exemplo
o tratamento da pequena Piggle (Winnicott 1977), em que o holding
estava sempre em primeiro lugar, ao longo do brincar, s6 dando lugar a
alguma interpretagao em momentos em que funcionasse como explicitagao
de algo que a menina ja estivesse ela mesma formulando, no seu tempo
proprio. Ai Winnicott assumia, o tempo todo, uma fun¢ao de suporte, o
que implicava, muitas vezes, encarnar ele préprio, no jogo, partes
projetadas e nao assumidas pela menina e permanecer nelas, sem forgar
qualquer interpretagdo introjetiva, dando tempo para que Piggle pudesse
amadurecer e estar pronta para, espontaneamente, inclui-las no seu se/f.
Ou seja, era o processo de experiéncia da menina, com a sua temporalidade
propria, que comandava o processo analitico, o tempo todo.

Quando tratamos de pacientes-limites, o cuidado com as inter-
pretagdes e construcdes tém que ser ainda maiores. Nesse contexto, um
analista bioniano um pouco mais afoito, certo de estar cumprindo a fun-
¢ao fundamental de réverie e devolvendo identificacoes projetivas devida-
mente elaboradas para o seu paciente, corre um grande risco de caminhar
na frente do processo e ser altamente nocivo ao desenrolar deste como

um todo.
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A guisa de conclusao

Nao quero concluir este texto dando a falsa impressao de que
sou um psicanalista winnicottiano ortodoxo, mesmo porque nada estaria
mais longe da verdade. Infelizmente — ou felizmente, sei 14 —, tenho uma
indole eminentemente némade, o que me leva a usar as teorias e técnicas
como abrigos sempre provisorios, até que surja uma nova necessidade de
caminhar e de me deslocar. Ou, se usarmos ai a metéifora de um rio, diria
que faz parte da navegacao sair de dentro das aguas, com uma certa fre-
quéncia, para mudar de perspectiva e tomar distancia critica. Como afir-
ma J. B. Pontalis: “Nao recuso as teorias. Prefiro navegar nas suas mar-
gens” (2002, p. 86).

No entanto, acho importante estabelecer distin¢des rigorosas,
como a que tentei realizar anteriormente, pois penso que elas sao funda-
mentais sempre que se necessita escolher dire¢des a seguir no ambito da
clinica. E preciso saber para onde se caminha e as possiveis conseqiiéncias
desse caminhar, pelo menos para dar alguma seguranga aos nossos pa-
cientes, ainda que essa seguranca seja sempre precaria numa profissao em
que se estd sempre a andar sobre ovos.

De qualquer forma, tenho de reconhecer que, principalmente
quando tenho pela frente pacientes dificeis, a perspectiva winnicottiana
tem se revelado a mais frutifera e a mais promissora. Uma paciente de
quem ja falei aqui (que constituiu o seu eixo de existéncia no fa/so self) e
que venho acompanhando ha cerca de seis anos, numa freqiiéncia de trés
ou quatro sessoes semanais (em diferentes periodos), disse-me outro dia:
“Quando encontro amigas da infincia e conversamos, rememorando
situacoes de jogo, situacbes em que estavamos juntas e, segundo elas,
expressando emogoes intensas, elas acabam sempre ficando muito sur-
presas — e eu muito envergonhada —, porque nunca me lembro de nada.
E como se as lembrangas ndo grudassem em mim, como se ndo houvesse
cola capaz de fazé-las grudar em mim”. Numa outra sessao, do mesmo

periodo, concluiu: “Até agora eu s6 tinha pré-historia; sinto que, agora,
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estou comegando a criar uma histéria”. Nesse tipo de processo, sei que
estou trabalhando, na maior parte do tempo, no ambito da pré-histdria:
esse periodo com muito poucos registros ou marcas pessoais, em que a
vida resvala num vazio, incapaz de encontrar sentido e realidade.

Com pacientes neuréticos — e eles existem, sem duvida alguma —
sinto-me mais a vontade com a minha indole infiel; embora a postura
geral analitica ainda seja winnicottiana, posso namorar Freud, Ferenczi,
Klein, Bion, Green, Ogden, aproveitando o que cada um deles pode me
oferecer de melhor, em momentos diferentes. Nao me sinto embaralhado
com perspectivas teéricas tao diversas; para mim, é um exercicio alta-
mente produtivo exercitar-me nos diferentes olhares, nas diferentes pers-
pectivas de andlise: quando estou em sess@o, elas se fazem espontanea-
mente em mim; quando paro para refletir sobre os meus casos, transfor-
mo isso num exercicio intelectual enriquecedor.

Também nao me sinto um psicanalista eclético, pois sei que a
consisténcia do meu caminhar nao me é dada de fora, mas conquistada de

dentro, através de um caminho arduo, construido passo a passo.
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