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Resumo: Neste artigo, argumento ser a depressio o fato clinico que
mobilizou Winnicott a considerar a necessidade de uma mudanga
na etiologia dos distarbios psiquicos, gerando, em conseqiiéncia, o
deslocamento do paradigma psicanalitico das neuroses — como pro-
posto por Freud — para a psicose. Argumento também que o aporte
tedrico e clinico introduzido por Winnicott na teoria psicanalitica
pode ser entendido como um progresso para a drea — idéia proposta
e defendida por Loparic —, mas que esses novos desenvolvimentos
tedricos s6 poderdo ser apreciados em sua totalidade mediante a
aproximagao das teses winnicottianas com a ontologia fundamental

de Martin Heidegger.
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Abstract: In this article I argue that depression is the clinical fact
that led Winnicott to ponder the need of change in the etiology of
psychic disturbances, thus bringing about a displacement of the
psychoanalytical paradigm of neuroses — as proposed by Freud — to
psychosis. I also argue that the technical and clinical contribution
brought by this author in psychoanalytic theory can be understood as
progress for the area—an idea propose‘d and defended by Loparic — but
that such new developments can only be appreciated in their entirety
by approximating winnicottian theses with Martin Heidegger’s

fundamental ontology.
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Deficiéncias na teoria freudiana: incentivo para pesquisa

Freud assumiu as limita¢des da psicandlise no que se refere ao
tratamento da variedade de manifestagdes depressivas e das psicoses, ape-
sar de acreditar que podia compreendé-las teoricamente. Ele distinguiu
a melancolia de outros tipos de depressdes e entendeu que a teoria da
melancolia desenvolvida no artigo de 1917 nao podia ser aplicada a todos
os casos de depressao. Como sabemos, encerrou o capitulo depressiao em
sua obra, associando-a a0 complexo de Edipo e 2 pulsio de motte — por-
tanto, ao conflito pulsional —, numa tentativa de esclarecer essa patologia
pelo mecanismo da neurose. Mesmo assim, aponta, em diversas passagens
de sua obra, as dificuldades para tratar a depressao (melancolia, estados
narcisicos e bordelines) por meio da psicanilise e assume ser esse um tema

que mereceria mais investigagao e pesquisa.

Winnicott conhecia o sentimento de Freud a respeito da depres-
s30; ele mesmo observou as limitagdes tedricas e clinicas da psicanilise ao
tentar atender determinados tipos de pacientes seguindo os ensinamentos
freudianos. H4 sinais claros, na obra de Winnicott, de que os problemas
relacionados a depressio, em suas diferentes formas,' tenham sido o as-
pecto que o mobilizou a rever a teoria psicanalitica e o levou a descoberta
revolucionaria de que a estruturagao do psiquismo, associada ao desen-
volvimento sexual e 2 resolucio do complexo de Edipo, ndo conduziam a
uma compreensio fidedigna dos processos que envolvem o desdobramento
da natureza humana.

Por isso, ao confirmar, em sua pratica, as limita¢des anunciadas
por Freud, Winnicott assumiu nao ser possivel restringir o trabalho psica-
nalitico a anélise da neurose. Uma razao para isso foi a observacao de que,
quando a anilise se aprofundava, nao raramente ele descobria “elementos
psicticos” (1965vd {19631, p. 207) nos pacientes neurdticos. Dessa forma,

formou a idéia de que os temas até entdo tratados pela teoria freudiana

' Um detalhamento dessa questao encontra-se em Moraes 2005.
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como aspectos de fixagao pré-genital poderiam ser conseqiéncia de uma
outra razao, que nao a organizacao de defesas das ansiedades referentes
ao complexo de Edipo. Disso concluiu que o caminho para uma aplicacio
mais ampla da técnica psicanalitica seria um s6: o da aceitacao de “uma

mudanga na teoria da etiologia do distarbio” (ibid., p. 208).

Empenhado na tarefa de estender o trabalho de Freud para
“cobrir o tratamento de pacientes psicéticos borderline” (1960c, p. 53),
inclusive os depressivos, a saida para Winnicott foi romper com as teses
principais da psicanalise freudiana, colocando em questdo a posigao do
complexo de Edipo como central e estruturante. Foi em razio da nova
interpretacao que deu aos fend6menos depressivos que Winnicott pode
desenvolver outros fundamentos de sua teoria, como “os conceitos de se/f,
a ligacao da psicopatia a privacao, e a compreensao de que a psicose se
origina num estagio em que o ser humano imaturo € inteiramente depen-
dente do que o meio lhe propicia” (1965h {1959}, p. 114). Seguindo essa
direcdao, Winnicott terminou por “reconstruir a dinimica da dependéncia
infantil e da infancia, e o cuidado materno que satisfaz essa dependéncia”
(1960c, p. 53). Na seqiéncia, elaborou uma teoria do amadurecimento
pessoal e emocional que lhe serviu de guia para avaliar, diagnosticar e

analisar, tanto a satide como a doencga.

A partir desse avango tedrico, Winnicott percebeu a necessidade
de alteragbes na técnica de analise para resolver a limitagdo terapéutica
— apontada por Freud — no que se refere ao atendimento de pacientes bor-
delines e psicticos. Até entdo, essa limitagao era avaliada pelo psicanalista
vienense como decorréncia da incapacidade do paciente para a transfe-
réncia. Por isso, apesar de Winnicott acreditar que o modelo tradicional
de serting pudesse ser usado para certos pacientes deprimidos, ele propds
“mudancas na situagao transferencial” (1945d, p. 220). Essas mudangas
se referem a adogao, na transferéncia, de uma “dindmica mais poderosa”
(1963c, p. 200), encontrada no relacionamento de duas pessoas e baseada
no que originalmente era o lactente e a mae. O modelo de transferéncia

dual foi estabelecido.
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Quando se convenceu de que a estruturagao da personalidade
de uma pessoa, bem como a condigao de ser ou ndo ser psiquicamente
saudéavel, ndo podiam estar atreladas unicamente a resolugao dos conflitos
pulsionais e edipianos, Winnicott também rompeu com Melanie Klein,
tedrica que muito influenciou seu pensamento. O desenvolvimento siste-
matico de suas idéias em relacao a relevincia do ambiente como condigao
de possibilidade para o existir humano deu-se formalmente a partir dessa

época.

No entanto, apesar de encontrar limitacdes na teoria psicanali-
tica freudiana e colocar em questio o complexo de Edipo, € preciso deixar
claro que Winnicott nao abandonou a base teérica dada por Freud. Pelo
contrério, além de considera-la o pano de fundo de seus estudos, ele sem-
pre destacava sua importancia como base comum de ensinamento para
novos integrantes na area, considerando-a quase um manual para que a
psicanalise pudesse prosseguir em suas pesquisas. Baseado nessa idéia,
Winnicott afirma que um pesquisador da psicanilise, quando incomodado
por “um vazio no conhecimento” (1986k {1961}, p. XIV), pode — por
ja possuir um corpo tedrico do qual partir — parar e, apoiado no espirito
cientifico, dar tempo para que esse “incomodo” (ibid., p. XV) possa ser
posto a prova, para, assim, avangar (progredir, como diria Kuhn) sem
necessitar apelar para “formulacoes supersticiosas” ou apoiar-se em uma
“explicac@o sobrenatural” (ibid.).

Foi assim que Winnicott procedeu. O fato de constatar “existir
um vazio” na teoria freudiana relacionado aos estados depressivos nunca
representou um problema, pdis, para ele, uma ciéncia “deve suportar uma
infinidade de dividas” e “a existéncia do vazio” deve ser um estimulo para
o trabalho, uma vez que, a partir do reconhecimento de que h4 limita¢oes
em um corpo tedrico, é possivel reconhecer “a ignordncia” e delinear um
programa de pesquisa (1986k {1961}, p. XIV) para a alteracio da teoria
quando isso for necessario. A possibilidade de alteracao da teoria em de-
corréncia do fato empirico faz parte do processo cientifico, j4 que, para ele,

a “idéia do conhecimento acabado” é “o pesadelo do cientista” (ibid.).
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Porém, ainda que reconhecesse a importancia dos instintos e o
carater significativo da sexualidade infantil — a ponto de dizer que qualquer
teoria que negasse ou ignorasse essas questdes seria inatil —, Winnicott
posicionou-se frontalmente contra o fato de a teoria das neuroses ser o
paradigma do adoecer humano. Em seu entender, para chegar a se tornar
um individuo neurdtico (em sua linha de amadurecimento, o estdgio mais
saudavel de ser, no sentido de ter um si-mesmo constituido), a pessoa
teria de enfrentar desafios anteriores ao que é experienciado nas relacoes
triangulares, que, na verdade, sao da ordem do ser, da existéncia e da
continuidade da existéncia. E por isso que, enquanto, para a psicanlise
tradicional, a histéria da pessoa “é a do desenvolvimento das fungGes
sexuais, tendo como enredo bésico o complexo de Edipo” (Dias 2003, p.
82), em Winnicott é preciso considerar “uma pré-hist6ria na qual o peque-
no individuo, que ja é um ser humano passivel de ser afetado pelo ambiente,
ainda ndo chegou a si” (ibid.); portanto, é alguém dependente da ambiéncia

inicial para que venha a conquistar a condigdo de ser si-mesmo.

Pode-se dizer por isso que, ao desenvolver sua teoria do amadu-
recimento pessoal, apropriando-se de parte da teoria psicolégica freudiana,
Winnicott cumpriu as condigGes propostas por Kuhn para que determinada
contribuigdo tedrica possa ser avaliada como um progresso no interior de
uma ciéncia: além de apontar as dificuldades encontradas e justificar a
necessidade de novos desenvolvimentos, Winnicott manteve e utilizou as

contribuicdes da teoria anterior.

Questao do paradigma e sua relagao

com a ontologia heideggeriana

Mesmo Winnicott sendo considerado por muitos a figura mais
importante depois de Freud, sua teoria é pouco conhecida. Em um 4am-
bito geral, esse desconhecimento relaciona-se ao fato de seu trabalho ser

pouco divulgado. Por outro lado, mesmo quando reconhecido, Winnicott
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¢ identificado como mais um autor psicanalista, qualificagao que muitas
vezes desestimula um pesquisador a avangar os estudos na teoria winni-
cottiana, dificultando a avaliacao das diferencas tedricas entre ele e Freud.
No meio psicanalitico, um obstéaculo especifico é o desconhecimento da
distin¢ao entre a teoria de Winnicott e a dos teéricos das relacdes obje-
tais. Assim sendo, tornar publica a mudanga que Winnicott promoveu
na teoria psicanalitica é um fator prioritario para que a natureza dessa

mudanga seja entendida.

Quando construiu sua teoria do amadurecimento pessoal e
propds que a estruturagao da personalidade deveria ser compreendida a
partir dos aspectos relacionais duais — abrindo assim a possibilidade para
que patologias como as psicoses e as depressdes pudessem ter a origem
entendida e, conseqiientemente, pudessem ser tratadas pela psicanalise —,
Winnicott ndo imaginava que seria incluido entre os autores psicanaliticos
“reformadores” (Bergman, apud Green 2003 {2001}, p. 148) e avaliado
como o responsavel por uma mudanga de paradigma na psicanalise tra-
dicional (Loparic 2001b).

A intengao de Winnicott, quando se empenhou em resolver o
“vazio” referente a depressao, era atender e cuidar dos pacientes que o
procuravam. Embora os resultados de seu trabalho possam ser interpre-
tados como uma ampliac¢ao da teoria psicanalitica e do campo de atuagdo
clinica, as alteraces que realizou devem ser entendidas como uma con-
sequéncia natural desse esforco investigativo. Antes de desenvolver uma
teoria que absorvesse o inédito de suas observagdes clinicas, Winnicott
tentou “salvar o paradigma edipiano” (ibid., p. 34), desligando-se dessa
matriz tedrica apenas quando estar atrelado a ela se configurou impossivel
para a continuag¢ao de sua pesquisa.

Mesmo assim, nem todos os que estudam Winnicott reparam
na relevante distingao existente entre a teoria desenvolvida por esse autor
e a de outros tedricos psicanaliticos, em especial os das relacdes objetais,
ocasionando, inadvertidamente, sua inclus@o entre o grupo desses dlti-

mos. O problema dessa indiferenciagao é deixar de constatar que, com a
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elaboracao da teoria do amadurecimento pessoal, Winnicott realizou uma
expressiva contribui¢ao para o pensamento psicolégico em geral e para a

teoria psicanalitica em particular.

Diversos pesquisadores assumem a inventividade winnicottiana
e abordam o aporte teérico diferencial do autor, porém, nao detalham e
delimitam tedrica e epistemologicamente esse diferencial. O resultado des-
se procedimento tem sido o adiamento de uma discussao — que foi vivida
diretamente por Winnicott com Klein e, por tabela, com os freudianos
— a respeito das limitacdes que a persisténcia em manter o Edipo como
problema central da psicanalise impunham para a clinica.

Bleichmar (1992) ajuda a entender por que se passou tanto
tempo antes que se pudessem perceber as diferengas basais entre a teoria
freudiana e a teoria das relagGes objetais. Ele acredita que, na década de
1940, quando Winnicott deu inicio a sua produgio intelectual de modo
mais efetivo, 0 panorama da psicanalise mostrava, de um lado, a teoria
freudiana bem estabelecida e, de outro, o advento de um novo enfoque
sobre as relacGes de objeto, representado pelos trabalhos de Klein e
Fairbairn. Segundo Bleichmar, algumas diferengas entre essas duas posicoes
ja podiam ser observadas, mas, em consequéncia da adesao entusiasmada
a teoria freudiana naquela época, nao foi possivel a Winnicott, aos tedricos
freudianos e aos tedricos das relacdes de objeto perceberem “as profundas
mudangas conceituais que estavam sendo introduzidas na psicanalise”
(ibid., p. 241).

No entanto, Bleichmar entende que as diferencas entre “um
psicanalista classico e outro, que como Winnicott nao 0 é” (1992, p. 240),
atualmente se tornaram mais evidentes. Ele reconhece que, em Winnicott,
encontra-se uma “linguagem tedrica” diferente, bem como sao diferen-
tes “o tipo de preocupagdes e os fatos clinicos” (ibid.). Sobre o ponto de
discérdia entre os tedricos, enfatiza que, enquanto em Freud prevalece a
temdtica edipiana, em Winnicott, “ainda que néo seja rechacada”, é to-
talmente secundéria “a forma como evoluem os vinculos diadicos” (ibid.).

Realcando, ainda, a importdncia dos estudos iniciados naquele periodo
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para nossa época, Bleichmar diz que “toda a psicanalise atual e boa parte
da pés-freudiana esté interessada no estudo dos processos pré-edipicos ou
diadicos da relagdo entre a mae e o bebé” (1992, p. 217).

Atualmente, a idéia de que o complexo de Edipo ndo é o para-
metro para compreender as patologias, em especial as denominadas por
Freud narcisicas (psicoses e depressao), é aceita e divulgada nos ambitos
psicolégico e psicanalitico. Barron, Eagle e Wolitzky afirmam a esse
respeito que, “se a psicologia de Freud pode ser caracterizada como a era
do complexo de Edipo, baseada nos conflitos inconscientes do jovem,
o atual e dominante protétipo tedrico psicanalitico é o das qualidades
experienciais do par mae-crianga e seu impacto na crianga pré-edipica”
(1992, p. 391). Esses autores acreditam que a psicopatologia ampliou
sua visao do adoecer ao deslocar as raizes dos distarbios psiquicos para
as experiéncias iniciais, sendo a consequéncia dessa mudanca de énfase
tedrica a “substituicao do modelo de descarga pulsional para o chamado
modelo relacional” (ibid.).

Eagle (1984)defende a idéia de que — em funcao da reconhecida
limitacdo da teoria freudiana em atender determinados casos clinicos —uma
nova vertente de estudos tem reformulado alguns dos fundamentos da
psicandlise e entende que as

[...] recentes formulagGes e achados, principalmente nas 4reas das relacbes de
objetos e do desenvolvimento do self, envolvem severos desafios para algumas
propostas e conceitos basicos da teoria freudiana no que diz respeito a natureza do
desenvolvimento da personalidade e da psicopatologia. (Ibid., p. 4)

Em um livro dedicado ao tema, aborda a necessidade de definir
a contribui¢do desses novos desenvolvimentos tedricos no interior da pes-
quisa psicanalitica, pois entende que muitas das reformulages tedricas
ocorridas na psicanilise apresentam uma real “inconsisténcia com alguns
conceitos e proposicoes freudianas centrais”, constituindo “uma radical
revisao da teoria psicanalitica tradicional em importantes aspectos” (ibid.).

Argumenta também ser necessirio uma sistemdtica investigagao desses

386 Natureza Humana 8(esp.2): 379-396, out. 2006



Depressao e a mudanga de paradigma em Winnicott

recentes estudos e conceitualizacbes para que se possa tornar explicito o
que foi reexaminado e o que se mantém da teoria tradicional, apresen-
tando o que é novo em termos do desenvolvimento da personalidade, da
psicopatologia e da condigao humana nessas teorias. Essa tarefa é urgente,
pois ele entende ndo ser possivel acomodar os fundamentos das teorias das
relagdes objetais a0 modelo tedrico e analitico de Freud.?

Definitivamente, Eagle nao esta sozinho ao pensar assim. Por
considerar Winnicott o anico psicanalista que desenvolveu uma teoria
livre de uma metapsicologia encobridora do acontecer da natureza hu-
mana — portanto, o0 unico que realmente substituiu 0 modelo pulsional
pelo relacional —, bem como por estar atento a necessidade de demarcar
claramente a posi¢ao da teoria winnicottiana no contexto da psicanalise,
Loparic propde que o desenvolvimento tedrico apresentado por Winni-
cott s6 podera ser apreciado em sua totalidade se for entendido como
uma mudanga de paradigma na psicanalise. O resultado do trabalho de
Loparic pode ser visto como uma saida para as dificuldades de inserir a
contribui¢ao de Winnicott no interior da psicanalise.

Reconhecendo a inventividade das teses winnicottianas, Loparic
decidiu aplicar o0 modelo do desenvolvimento natural da ciéncia, elabo-
rado por Thomas Kuhn, para avaliar a contribuicao teérica de Winnicott
a psicandlise. O interesse de Loparic nessa empreitada surgiu da sua
percepcao de que as teses winnicottianas poderiam ser iluminadas pela
hermenéutica heideggeriana, o que poderia significar muito em termos
de desenvolvimento teérico psicanalitico.

A tese principal de Loparic é que a pesquisa winnicottiana dentro

da psicanilise resultou na introducao de um novo paradigma para a irea,

Eagle parte da idéia de que a teoria dos instintos é o coracdo da metapsicologia freu-
diana e o conflito pulsional, o fundamento de muitos outros conceitos psicanaliticos
como ansiedade, defesa primaria etc.; por isso, rejeitar ou aceitar a teoria dos instintos
tem sido, ao longo da histdria da psicanalise, o principal critério de afastamento de
Freud. Para mostrar a incompatibilidade entre a teoria freudiana e os tedricos das
relacdes objetais, ele divide estes ultimos em quatro grupos distintos, tomando como
critério a posi¢ao deles em relago a teoria dos instintos.
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que implicou a formulagdo de novos problemas e de um novo arcabougo
conceitual, a partir do qual Winnicott esperava ser capaz de resolver as
anomalias que o preocupavam. Por entender os resultados tedricos surgidos
nesse trabalho como um crescimento factual da psicanélise, Loparic eleva
Winnicott a categoria de pensador revolucionario, e o considera o autor

responsavel por uma mudanca paradigmatica na psicanalise.

Para desenvolver essa idéia, Loparic — apoiado em Kuhn — de-
nomina o complexo de Edipo o paradigma anterior e o define como o que
deu inicio a um periodo de pesquisa normal em psicanalise. Reconhece
que esse paradigma foi fértil para a resolugdo dos problemas clinicos
durante um periodo, até que Winnicott esbarrou em dificuldades para
solucionar problemas clinicos baseados nesse paradigma. Classifica essas
dificuldades clinicas como as anomalias responsaveis pela crise do pa-
radigma e pela introdugdo do psicanalista em um periodo de pesquisa
revolucionaria. Aponta que, embora Winnicott rejeitasse os postulados
metapsicoldgicos (forgas psiquicas e mecanismos mentais) da psicanilise,
ele nao queria abandonar os procedimentos que considerava eficientes na
resolucdo de problemas. Comenta que Winnicott reconhecia também a
s6lida e importante base empirica da teoria de Melanie Klein, embora
visse na posi¢ao depressiva uma situagao dual e ndo triangular. Por fim,
argumenta que, ao questionar tudo isso, Winnicott deu-se conta de que
precisava de “procedimentos novos e mais poderosos que pudessem resolver
os problemas clinicos que tinham sua origem na relagao mae-bebé real e
primitiva” (2001b, p. 37).

Como, desde muito cedo, Winnicott esteve atento ao fato de
haver uma relagdo entre o ambiente e a doenca psiquica, este se conver-
teu em um elemento importante da solugao encontrada por ele. Dessa
observagao, veio a pergunta crucial: como voltar atrés e levar em conta o
ambiente, sem perder tudo daquilo que foi conquistado pelo estudo dos
fatores internos? Devido a inimeros fatores circunstanciais nos quais estava
envolvido, Winnicott percebeu a conexao entre o processo de amadure-

cimento pessoal e o ambiente facilitador, entre nature e nurture, e viu-se
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diante da tarefa de formular uma teoria da provisao ambiental, ou seja,
da dependéncia e da adaptagao, em uma perspectiva desenvolvimentista e
histérica. Como diz Loparic, “o bindmio natureza e cultivo tomou o lugar
da polaridade ortodoxa entre um sujeito (impulsionado por seus instintos)
e seus objetos” (ibid., p. 43).

Nessa analise, Loparic nos mostra que Winnicott chegou a con-
clus@o de que é impossivel falar do individuo sem falar da mae, pois, nos
momentos iniciais, a mae é um objeto subjetivo e seu comportamento faz
parte do bebé. Essa constatacao fez com que a interpretagao kleiniana do
relacionamento inicial mae-bebé como triangular-interno fosse descarac-
terizada, surgindo a necessidade de propor “um tipo muito especial de
relacdo dual-externa” (Loparic 2001b, p. 39), ou seja, ndo-mental. Para
Loparic, é essa observagao que pde em questao o enquadre do psicanalista
como um tedrico das relagoes objetais, ja que, para Winnicott, a capa-
cidade de relacionar-se com objetos externos a ele, inclusive o fato de a
mae ser vista dessa forma, depende da conquista da integracdo em um
eu unitario — uma tarefa do amadurecimento que s6 é realizada mediante
uma maternagem satisfatéria. Dificuldades nesse momento inicial podem
redundar em uma distor¢ao do amadurecimento pessoal, com conse-
quéncias para a capacidade de o individuo lidar com a realidade externa
ou, em casos mais graves, quando a integracao em um eu nao ¢é alcangada,
tornar impossivel essa relagao.

Com a concep¢io do relacionamento dual inicial, Winnicott
pode formular precisamente o problema paradigmatico. A esse respeito,

afirma Loparic:

{...} as criangas estdo sujeitas, no inicio, a ansiedades que ndo devem ser conce-
bidas como produto de supostas for¢as e mecanismos mentais inatos, mas como
consequéncias da acao de um fator externo, a primitiva falha da mae em fornecer
um ambiente suficientemente bom. (Ibid., p. 40)

Para Loparic, ao canalizar sua atengao para os fatores externos

como participantes expressivos do adoecer psicético, Winnicott reverteu
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a tendéncia predominante de formular problemas clinicos em termos de
mecanismos mentais e equagoes simbdlicas inatas. Com isso, a teoria dos
instintos e a metapsicologia deixaram de ser aplicaveis; em seu lugar,
Winnicott passou a considerar as necessidades dos lactentes, que devem
ser distinguidas dos desejos.

Estabelecido que o problema central de Winnicott era a psicose
e ndo a neurose, o paradigma edipiano “cedeu lugar a uma nova matriz
disciplinar” (Loparic 1997¢, p. 57), capaz de resolver os novos problemas
(anomalias e vazio) e, assim, compreender o que acontece com 0 “bebé no
colo da mide” (ibid., p. 58) tornou-se o fator tebrico fundamental. Sendo
assim, a generalizagdo-guia para o entendimento da psicologia das psicoses

é a teoria do amadurecimento pessoal.

Feitas essas constatagoes, Loparic conclui que Winnicott operou
uma mudanga de paradigma na psicanélise, porque mudou “o seu pro-
blema central e a sua matriz disciplinar” (1997c, p. 58) ao colocar como
problema “central o bebé no colo da mae” (ibid.) no lugar do problema do
Edipo. A conseqiiéncia de substituir o complexo de Edipo pela constituicio
do si-mesmo numa relagao dual foi verificar que essa problematica, acom-
panhada de outros problemas clinicos — como as angustias impensaveis, o
valor ou a futilidade da vida, o sentido do ser, a posse ou a perda do senso
de realidade, a questdo da soliddo essencial, da dimensdo incognoscivel de
cada um e a volta a origem absoluta de um individuo humano —, podem
ser, no entender de Loparic, perfeitamente analisadas em um contexto
filoséfico como o de Heidegger.

Entendo que somente com uma posigao definida sobre o ca-
riter da mudanga teérica realizada por Winnicott — como essa que nos
apresenta Loparic — um estudioso pode aplicar e divulgar os conceitos
winnicottianos relativos a psicose e a depress@ao como uma alternativa
eficiente a visao psicanalitica tradicional. Essa teoria, que aponta a origem,
os desvios possiveis e a terapéutica de distarbios que consumiram e ainda
consomem horas de investiga¢ao e pesquisa, possibilita o afastamento do

dilema tedrico e clinico da drea, a saber, aceitar que “a confissao feita por
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Freud sobre seu insucesso em curar as psicoses” continue caminhando
junto com “a afirmagao da possibilidade de compreendé-las” (Laplanche
apud Green 2003 {2001}, p. 367).

A idéia proposta por Loparic, de mudanca paradigmatica na psi-
canalise, é original. A no¢ao de que existe um paradigma winnicottiano ja
havia sido apresentada por Judith Hughes (1990) e Adam Phillips (1988),
mas esses autores opdem o paradigma winnicottiano ao freudiano apenas
no sentido de sugerir que ha vitais diferencas entre esses psicanalistas.
Afora esses autores, uma outra tentativa de articular essa problematica

em termos paradigmaticos foi a de Modell (apud Eagle 1984).

Modell, em 1975, embora parta da idéia de que a psicanélisey vive
um periodo de crise criado pela discrepancia entre as teorias tradicionais
(base do periodo de ciéncia normal na psicanilise, na visao kuhniana) e os
“novos fatos vindos principalmente da psicopatologia das teorias da relagao
objetal” (apud Eagle 1984, p. 29), como faz Loparic, vai em uma direcao
diametralmente oposta a do filésofo. A intengao de Modell, ao fazer essa
andlise, é tentar integrar a nova dimensao de fendmenos propostos pelas
teorias objetais a0 modelo freudiano apresentado em “O ego e 0 id” como
forma de salvar o paradigma central freudiano, pois, para ele, se isso nao
puder ser feito, o modelo freudiano “nao sobreviverd como o paradigma
central da psicanalise” (ibid., p. 30).

Eagle (1984) critica a tentativa realizada por Modell, por consi-
derar que, ao “transplantar” os fendmenos da teoria das relacdes objetais
para o interior da psicanalise freudiana e tentar ajusta-los a essa teoria,
ele s6 conseguiu envolver-se em inevitaveis dificuldades e inconsisténcias.
Por mais que reconhega que as questdes apresentadas pela teoria objetal
representam um desafio para a teoria classica, ao fim de seu trabalho,
Modell terminou por “interpretar a psicopatologia da relagao de objetos
e do self com a moldura do modelo tradicional” (ibid., p. 34). Por essa
razao, Eagle considera que a real contribui¢ao de Modell para o problema

de aproximagao das duas teorias foi revelar o fato de que o paradigma
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freudiano central id-ego foi severamente desafiado pelas teorias da relagao
de objeto e pelos fendmenos do self.

Embora os objetivos finais de tedricos como Eagle e outros
— provar a incompatibilidade entre as teorias freudianas e da relagao de
objeto — sejam, em esséncia, diferentes dos de Loparic, que pretende com-
preender a natureza dessa incompatibilidade, todos esses estudiosos tém
em comum, como ponto de partida para suas articulacdes, a suposi¢ao
do paradigma freudiano ameagado por novos desenvolvimentos teéricos
na psicanalise. Por essa razao, compreender e poder inserir o‘paradigma
winnicottiano no universo cientifico-tedrico da psicanalise através do
conceito kuhniano de mudanga paradigmatica mostra-se um recurso
eficiente para examinar a crise pela qual passa a psicandlise atualmente.
Esse recurso também favorece a tarefa de aproximagao de Heidegger e
Winnicott, passo importante para que a ontologia de Winnicott seja ex-
plicitada e um caminho necessario para que seja reconhecida a novidade
do paradigma winnicottiano.
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