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Resumo: Desde os primérdios de suas indagacdes sobre a histeria, a hipnose ocupou um lugar
central nas considerac6es freudianas; o interesse por tal fenbmeno pode se circunscrever a duas
referéncias principais: a primeira, em relagdo ao laco entre histeria e hipnose, proveniente das
pesquisas de Charcot e que subordinava ambos fenémenos a égide da Neuropatologia. O segundo
aspecto encontra-se relacionado ao conceito de sugestdo (Suggestion) tal como concebida por
Bernheim, que ligava a hipnose ao ambito da Psicologia. Ao longo do presente artigo,
apontaremos a presenca das elaboragdes de Charcot e Bernheim nos primeiros textos freudianos
referentes ao tema, assim como as limitagdes que essas perspectivas apresentaram na medida em
que Freud avangava nas suas pesquisas sobre o psiquismo. Ainda, exporemos uma hipétese sobre
0 abandono da utilizagéo da hipnose, por parte de Freud.
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Abstract: Since the beginning of his inquiries about hysteria, hypnosis had a central place in the
Freudian considerations; the concern for said phenomenon can be limited down to two main
references: the first, concerning the bond between hysteria and hypnosis, coming from Charcot’s
researches and that subordinated both phenomena to the aegis of Neuropathology. The second
aspect is related to the concept of Suggestion, as conceived by Bernheim, which tied hypnosis to
the field of Psychology. Over the course of this article the presence of Charcot’s and Bernheim’s
elaborations in the early Freudian texts within the subject will be pointed out, as will the
limitations shown by these perspectives as Freud made progress in his researches about the
psychism. Furthermore, we will present a hypothesis concerning the matter of Freud

discontinuing the use of hypnosis.
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J’ajouterai, et c’est la un point qui nous intéresse au premier chef, que cette paralysie
gue nous aurons faite par voie de suggestion, nous pourrons a notre gré, en modifier le
degré, les caracteres mémes jusqu’a un certain point, la défaire enfin, également par
suggestion. On prévoit aiséement, d’apres cela, que [’étude de ces paralysies
artificiellement provoquées puisse étre appelée a éclairer d’un jour nouveau [’histoire
du groupe tout entier des paralysies psychiques.

Charcot, 1887, p. 341

Introducéo

Ao considerar o terreno onde as primeiras indagag6es freudianas sobre a natureza
e o funcionamento do psiquico se desenvolveram, destaca-se em primeiro lugar a histeria
— e por consequéncia o resto das denominadas neuroses —, a afasia e a hipnose; este ultimo
fendmeno, encontrou-se, por parte de Freud, ligado inicialmente de forma decidida a
histeria, a partir da presenca da abordagem charcotiana, que tinha enlagado histeria e
hipnose — na justificativa de considerar a hipnose uma histeria artificial. Ao mesmo
tempo, encontrava-se presente na indagacdo freudiana o peso do trabalho de Bernheim
sobre a hipnose, que se baseava na ideia da sugestdo (Suggestion) como denominador
comum do fenémeno hipnético.

Se a explicagho de Charcot sobre a hipnose repousava nos ditados
neuropatologicos e se limitava na sua presenca aos histéricos, a sugestdo proposta por
Bernheim engquadrava-se, com base em uma prerrogativa de universalidade, presente em
maior ou menor medida em todos os seres humanos, fazendo-a pender mais para o lado
de uma explicacdo psicolégica. A pesquisa freudiana sobre a hipnose se localiza na
encruzilhada dessas correntes opostas, com uma adesao inicial a explicacdo charcotiana
— ndo isentas de critica, como veremos —, a partir do qual moldou sua propria explicacao
alternativa, ndo sem antes transitar pelos ditados de Bernheim, do qual considerou alguns
aspectos referentes a sugestdo. Partindo dessas referéncias iniciais, as consideracdes de
Freud sobre a hipnose foram encontrando uma explicacédo alternativa. Por volta de 1891,
0 entendimento freudiano sobre o tema ndo podia se resumir na doutrina de Charcot ou a

de Bernheim, ao passo que o tipico da hipnose deveria ser procurado, segundo Freud, em
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outro lugar que nas estritas variagGes fisiologicas do funcionamento cerebral ou na
generalizacdo do fendbmeno da sugestdo, o que demandou, abordar a hipnose dentro do
panorama do funcionamento e natureza do psiquismo que estava em formacdo nas
elaboracdes freudianas.

Propomos, no presente artigo, retratar inicialmente um breve panorama das
referéncias que nutriram tanto a abordagem charcotiana como a de Bernheim em relagao
a hipnose, seguido do debate entre ambas as abordagens. Feitas essas consideracdes, em
um segundo momento apontaremos sua presenca — e as criticas correspondentes — nos
primeiros textos freudianos dedicados total ou parcialmente & hipnose. Por fim,
descreveremos as considerac@es freudianas sobre o tema citado e uma hipétese sobre o

abandono da hipnose como procedimento clinico.

A hipnose como neurose artificial. O estatuto da hipnose na abordagem charcotiana

A consideracdo de Charcot sobre o estatuto da hipnose encontrava-se na esteira
do trabalho de Braid!, quem tinha separado de forma decidida a hipnose do magnetismo
animal, considerando-a uma condig&o particular do sistema nervoso, propondo, com base
nisso, a utilizagéo da hipnose na cura de determinados males, tal como afirmado por Braid
(1843, pp. 4-5):

Seré observado, por razdes citadas, que eu agora separei completamente
hipnotismo de magnetismo animal. Eu o considero meramente um
modo simples, rapido e certeiro de colocar o sistema nervoso em uma

nova condi¢do, que pode ser apresentado eminentemente disponivel na

L A presenca do trabalho de Braid no ambiente francés é comentado desta forma por Owen (1971, p. 180,
traducdo nossa): “Entdo Braid costumava ver o estado hipnético como uma condi¢do puramente fisiolégica
do sistema nervoso que poderia ser induzida por meios essencialmente fisiolégicos. Esta é realmente uma
terceira posicdo diferente tanto da ‘animista’ quanto da ‘fluidista’, e teve uma consideravel influéncia nas
ideias que na Salpétriére trouxeram aos seus estudos sobre a hipnose. [...] Muitas das descobertas de Braid
foram feitas de maneira independente na Franga por tais investigadores como Bertrand, Deleuze, Du Potet
e Charpignon. Mas foi a transmissdo das experiéncias de Braid para a Franca que trouxeram a atengéo da
medicina oficial francesa para o hipnotismo. Extratos dos varios livros publicados por Braid entre 1843 e
1855 foram relangados em jornais de medicina franceses € ndo causaram grande alvorogo”. A influéncia
das experiéncias de Braid se refletiram no ambiente da neuropatologia francesa, tal como retrata o prefacio
escrito por Charcot para o livro de Azam: “Hoje que a hipnose chega, gracas a aplicacdo regular do método
nosografico, a conquistar definitivamente seu lugar entre os fatos, para além da ciéncia positivista, seria
uma injustica esquecer os nomes daqueles que tiveram a coragem de estudar este tema em um momento
onde era alvo de uma reprovacdo universal. M. Azam foi um dos pioneiros, o primeiro na Franca, a procurar
controlar através de experiéncias pessoais, os resultados anunciados por Braid” (Azam, 1893, p. 11,
tradugdo nossa).
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cura de certas desordens. Eu acredito, entdo, que pode ser investigado
de maneira bastante independente de qualquer tendenciosidade, tanto
para ou contra o sujeito, como conectado com mesmerismo; e apenas
pelos fatos que podem ser apresentados. Sinto-me bem confiante que
nos adquirimos neste processo uma valiosa adicdo aos nossos meios de
cura; mas eu repudio a ideia de eleva-la a um remédio universal; e
também ndo pretendo entender, ainda, a completa gama de doencas nas
quais pode ser Gtil. Tempo e experiéncia apenas podem determinar esta

guestdo, assim como é o caso com todos 0s novos remédios.

A partir das pesquisas de Braid, que deslocaram o eixo do debate sobre o estatuto
da hipnose contestando a hipotese do fluido magnético — a vertente sustentada, entre
outros, por Mesmer — na direcdo de uma alteragcdo correspondente ao sistema nervoso,
configurou-se um panorama do qual entendemos tributarios tanto Charcot como
Bernheim — e, na sequéncia, Freud — a partir do qual as diversas explicagdes, fisiologicas,
psicolégicas ou psicofisioldgicas, tiveram como cenario o sistema nervoso. Dessa forma,
e de maneira semelhante como a que tinha acontecido em relacdo a histeria, a hipnose
encontrou um estatuto ligado as disciplinas cientificas como a neuropatologia e a
psicologia.

Especificamente no caso de Charcot, o interesse pela hipnose tinha como
antecedente concreto, além das referéncias ao trabalho de Braid, a sua participagdo como
presidente na comissdo investigadora promovida pela Société de Biologie?, cujo
proposito era determinar a veracidade das afirmacdes de Burg® sobre a metaloscopia e a
metaloterapia. A comissdo surgira a pedido de Burg, na tentativa de encontrar uma
validac&o oficial de suas experiéncias terapéuticas®.O resultado do trabalho da comisséo

foi favoravel as experiéncias de Burg; Charcot® ndo sé incorporou a metaloscopia € a

2 Os detalhes da investigacdo da comisséo se encontram retratados no Rapport fait a la Société de biologie
sur la métalloscopie du Dr Burq, au nom d’une commission composée de MM. Charcot, Luys et
Dumontpallier, rapporteur (na sessdo de 14 de abril de 1877).

3 As consideragBes de Burg sobre a metaloscopia e a metaloterapia encontram-se sintetizadas em Burg,
1854,

4 Tal como aponta Trillat (1991, p. 147): “Em 1876, ele se dirige a Claude Bernard, entdio presidente da
Sociedade de Biologia, pedindo-lhe para submeter a arbitros incontestaveis a validade de suas descobertas.
E assim que Claude Bernard nomeia uma comissio composta por Charcot e por dois outros eminentes
médicos da época: Luys e Dumontpallier. No final do ano de 1876, a comissdo comeca a trabalhar no setor
de Charcot onde Burq ja trabalhava; ela se atribui como objetivo por & prova ‘os fatos metaloscopicos’
descobertos por Burq”.

° Na segunda parte do Volume IX das Euvres complétes de Charcot (1890), encontram-se varios artigos
dedicados ao tema da metaloterapia e da metaloscopia.
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metaloterapia durante algum tempo na clinica em Salpétriere, como também, junto com
isso, 0 acompanhamento de uma das experiéncias referente as variacbes na acuidade
auditiva durante o processo de Burg, apresentado a comissao da Société de Biologie, lhe
permitiram registrar um procedimento que posteriormente introduziu no tratamento da

histeria:

H& outro fenbmeno do qual quero que sejam testemunhas,
desconhecido para Burg, e que é suscetivel de estabelecer que ndao todos
os fendmenos dos que falamos podem interpretar-se como um estado
gue as vezes os fisidlogos ingleses designam com 0 nome de atengéo

expectante: o fenémeno da transferéncia. (Charcot, 1890, p. 237)

Atransferéncia (transfert) consistia no deslocamento da contratura ou paralisia de

um membro para seu oposto, o que Charcot denominou inicialmente “anestesia metalica”.
Esse procedimento clinico impedia a deterioracdo definitiva do membro lesado, ao
permitir — por via da transferéncia — liberé-lo para reabilitacdo. A capacidade do sintoma
de transferir-se, argumentava a favor da diferenciacdo proposta por Charcot entre os
quadros de origem organico e histéricos®. Uma série de materiais foram utilizados a partir
de entdo para produzir a transferéncia, entre eles a eletricidade, assim como solenoides e
imds até chegar, em 1878, a utilizacdo da hipnose como tal.
A hipnose passou, dessa maneira, a formar parte do leque de fendmenos estudados por
Charcot, encontrando-se nessa perspectiva intimamente ligada a histeria, devido ao
entendimento de Charcot que circunscrevia a presenca de hipnose a histeria, devido a uma
particular disposic¢do do sistema nervoso, concedendo o carater de objetividade a ambos
fendmenos, questdo que colocava suas afirmac6es em confronto com a descri¢do que se
fazia no ambiente da anatomia cerebral em Berlim e Viena, considerando a histeria e a
hipnose como frutos de simulacdo ou enganacao por parte dos pacientes.

De forma semelhante ao realizado com a histeria, por volta de 1878, Charcot
descrevia trés estados, que em seu conjunto representavam a sintomatologia da hipnose:
o0 cataléptico, o letargico e o sonambulico, podendo ser consideradas dentro de cada

\

estado algumas “formas secundarias” a maneira das formes frustes presentes na histeria.

A mobilidade dos sintomas entendido a partir da perspectiva charcotiana, cujo embasamento se referia ao
sistema nervoso, descartava a antiga ideia da migracdo do Utero ao longo do corpo da mulher como causa
desse quadro mdérbido e a0 mesmo tempo viria a ter uma consequéncia ainda nas elaboragdes freudianas,
ao redor do tema do investimento e da fixacéo libidinal.
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No transcurso do tempo, na medida em que as elaboragdes sobre a histeria ocupavam
progressivamente o interesse de Charcot e seus colaboradores, a presenga de fatores
psiquicos cobraram uma importancia progressiva.

Charcot concedia a hipnose um grau de objetividade semelhante ao considerado
em relacdo a histeria, a partir do aprofundamento da pesquisa sobre a hiperexcitabilidade
muscular presente nos pacientes histéricos submetidos a hipnose. Nesse panorama, 0
papel da hipnose foi sendo revisado e aproximado de forma direta ao fenémeno histérico,
de maneira tal que por volta de 1882 a hipnose foi considerada por Charcot uma “neurose
experimental”, equiparando sua apresentacdo com o mecanismo tipico da histeria: “O
estado hipnético ndo é outra coisa que um estado nervoso artificial ou experimental, cujas
manifestacdes maultiplas, aparecem ou se esvaem, segundo as necessidades do estudo, a
livre vontade do observador” (Charcot, 1890, p. 310).

Por meio da inclusdo de aspectos psiquicos nas elaboragdes neuropatoldgicas
provenientes principalmente do arcabouco tedrico da psicofisiologia de Ribot’, a hipnose,
por volta de 1884, passou a formar parte das “paralisias psiquicas experimentais” e, ja
por volta de 1885, Charcot sustentou 0 modelo da paralisia sugerida — que incluia a
hipnose — como equivalente da paralisia histérica, a fim de estabelecer uma diferenciacéo
efetiva com a paralisia orgéanica. Pensado nessa perspectiva, pode se apontar uma dupla
mudanca que acabou fazendo confluir a histeria e a hipnose nas elaborac@es charcotianas:
por um lado, o deslocamento do tipico da histeria ao sistema nervoso, abandonando de
forma definitiva (ja tinha os antecedentes de Sydenham?® e outros) a antiga teoria uterina;
por outro lado, em relacdo a hipnose — por via do trabalho de Braid — o deslocamento da
teoria do magnetismo animal/fluido magnético (Mesmer e outros) na direcdo da
consideracdo da hipnose como um estado particular do sistema nervoso. Essa confluéncia

permitiu a Charcot introduzir a histeria e a hipnose de forma organizada no quadro da

" Para uma aproximacéo as elaboragGes sobre psicofisiologia em Ribot ver, Ribot, 1906, Bocca, & Rubin,
2014,

8 “A ideia de uma histeria masculina agora se tornou uma distinta possibilidade teorética. E comum creditar
a primeira expressao clara da ideia de histeria masculina a Charles Lepois, médico pessoal de Henry Il da
Franga: ‘Hysterica symptomata omnia fere viris cum mulieribus sunt communia’ — (Sintomas histéricos séo
quase todos comuns a homens e mulheres), observou Lepois em 1618. Mais tarde nesse século, Thomas
Willis e Thomas Sydenham na Inglaterra argumentaram inovadoramente que a histeria era uma ‘doenca
nervosa’ e que certas categorias de homens poderiam cair presos da aflicdo. Escrevendo em 1681 em seu
epistoléario, Sydenham observou que, de todas as doengas cronicas, histeria — a ndo ser que me engane — é
a mais comum. Quanto as mulheres, se excluirmos aquelas que levam uma vida dura, raramente existe uma
que esteja completamente livre delas [afligdes da histeria] [...]. Entdo, novamente, tais homens que levam
uma vida sedentaria ou estudiosa, e se tornam palidos em seus livros e papéis, sdo afetados de maneira
similar [...].” (Micale, 1990, p. 366, tradu¢do nossa)
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neuropatologia; ainda, a solidariedade que fora estabelecida no ambito de Salpétriere

entre histeria e hipnose reforgava seu estatuto tanto tedrico como clinico.

A Sugestdo como fendmeno universal. A hipnose nas elaboracdes de Bernheim

A critica mais veemente a abordagem charcotiana da hipnose originou-se nas
pesquisas do que se conheceu como o Grupo de Nancy, que tinha em Hippolyte Bernheim
sua principal figura®. Tanto as pesquisas sobre hipnose de Charcot e Bernheim procediam,
por diversas vias, das experiéncias de Braid, ao tempo que ambas abordagens pertenciam
a um horizonte maior, representado pela psicofisiologia. Na medida em que a ideia de um
inconsciente cerebral (ou na sua variacdo denominada cerebracdo inconsciente) foi
incorporada de maneira progressiva no panorama da Neurologia e da Psicologia da
segunda metade do século X1X, estendeu-se o leque explicativo de diversos fenbmenos,
como hipnose, histeria e outros. A ideia de inconsciente cerebral reunia no seu &mago o
conjunto de fungdes cerebrais que independiam da regéncia da consciéncia, introduzidas
na fisiologia a partir das elaboracdes sobre o arco reflexo®.

Ao mesmo tempo que era 0 solo comum, as diferengas entre as abordagens de

Charcot e Bernheim, tornaram este Gltimo um dos pioneiros da psicoterapia moderna®?.

°A referéncia da abordagem da hipnose por parte de Bernheim encontra-se em Liébeault (1866), em cujo
capitulo 11, escreve: “O homem nédo é sempre 0 mestre de dirigir sua atencéo consciente a sua livre vontade.
No sono, sobretudo esta forga recuada na direcdo do cérebro, se desdobra para agir de duas maneiras
diferentes. Enquanto que de um lado ela se fixa sobre uma ideia, do outro, ela suscita lembrancas, desperta
sensacdes, e, durante o sono mais profundo, ela preside ainda a recepcdo de impressdes dos sentidos, sem
gue quem dorme pareca ter consciéncia. Esse desdobramento da a¢éo da atengdo nas operagdes intelectuais
também acontece durante a vigilia e, entdo, essas operagoes, sobre dois planos opostos, ndo se apresentam
todos ao mesmo tempo ambas na consciéncia, amiide tem um inconsciente” (Liébeault, 1866, p. 249,
tradugdo nossa).

10 Para um aprofundamento sobre a nogéo de arco reflexo ver Canguilhem (1955). A ideia de inconsciente
cerebral recolhia ainda certo lastro do magnetismo de Mesmer, tal como apontado por Gauchet: “Ao redor
de 1850-1851 uma nova onda de agudo interesse pelo mesmerismo se descarrega sobre Edimburgo,
Glasgow e Londres (no intervalo, e Laycock o cita em seus trabalhos, James Braid forja em 1843 o termo
de hipnose chamado ao brilhante porvir que conhecemos). O contexto mobiliza novamente a nosso autor
[Laycock], que publica uma série de artigos que estendem os fendémenos s6 sono e a patologia mental — ‘o
delirio, o sonambulismo, a loucura’ segundo suas proprias palavras — 0 modelo explicativo baseado na agdo
reflexa do cérebro anteriormente exposta; em verdade, a inquietude por ancorar solidamente os desarranjos
do espirito entre as enfermidades do sistema nervoso parece ter sido uma constante no seu caminho. E no
mesmo contexto Carpenter introduz na quarta edi¢do de seus Principes de la physiologie humaine, em
1853, a expressdo de ‘cerebrac¢do inconsciente’ para dar conta dos fendmenos magnéticos, expressao em
que Laycock vé uma simples transposi¢do de sua ‘fungéo reflexa cerebral’” (Gauchet, 1994, p. 39, traducédo
nossa).

1 No capitulo oitavo de De la Suggestion, dedicado as “aplicacdes gerais da doutrina da sugestdo”,
Bernheim escreveu: “Resta-me estudar a doutrina da sugestdo aplicada a terapéutica; e o ponto de vista que
como meédico e professor de clinica, tenho o dever de estudar de uma maneira especial. Existe uma
terapéutica sugestiva? N&o hesito, me apoiando em numerosos fatos, a responder afirmativamente sem
querer dizer que esta terapéutica seja sempre aplicavel, nem sempre eficaz. Isto ndo é um objetivo ftil, ndo
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Bernheim considerava que a hipnose ndo poderia se restringir a érbita da histeria
— tal como sustentava Charcot —, devendo ser considerado um fator universal presente em
maior ou menor medida em todos os individuos*?. Contraposta a ideia da hipnose tal como
sustentada em Salpétriere, Bernheim (1891, p. 324) afirmava que “o estado hipndtico ndo
€ uma neurose; ¢ um estado fisioldgico; os fendmenos que o caracterizam podem ser
obtidos em certas pessoas estando dormidas durante o sono natural”.

Essa perspectiva retirava a hipnose do ambito da neuropatologia e a inseria no
campo da psicologia. Essa explicacdo alternativa encontrava na Sugestdo sua nogédo
principal, em cujo nucleo Bernheim propunha a ideia de uma “Crédivité”, que se baseava
na confianca do ser humano na palavra do semelhante, comparavel ao que os tedlogos
denominam “A Fé&”. Sem a Crédivité, segundo Bernheim, todo lago social seria
impossivel de se estabelecer. A falta desse fator afetaria a relacdo entre individuos de
forma profunda: “Nosso espirito continuaria fixo e imperturbavel no equilibrio da davida,
e sO a evidéncia teria poder de lhe fazer sair. Em uma palavra, acreditar sem a ‘Crédivité’
seria ainda mais dificil que ver sem a vista, seria radicalmente impossivel” (Bernheim,
1884, p. 80).

As principais diferencas entre o entendimento da hipnose em Salpétriére e o grupo
de Nancy foram retratadas por Bernheim no artigo “L’hypnotisme et 1’école de Nancy”
(1888), onde se destacam: 1) a afirmacdo da inexisténcia das trés fases da hipnose tal
como descritas por Charcot (letargica, cataléptica e sonambdlica), devido a
suscetibilidade de todos os sujeitos de entrar em estado cataléptico ou sonambulico, por
simples sugestdo; 2) na Grande Histeria, a hipnose néo se diferencia da que se produz no
resto dos individuos ndo histéricos, inexistindo as trés fases em ambos o0s casos; 3) da

mesma forma, ndo seria a histeria um bom terreno para o estudo da hipnose devido a

é mesmo pelo simples objetivo de satisfazer uma va curiosidade cientifica, que abordo este estudo, e
prossigo rigorosamente apesar das burlas. Minhas observac6es de terapéutica sugestiva serdo objeto de um
informe ulterior” (Bernheim, 1884, pp. 105-106, traducdo nossa). A respeito do papel de Bernheim no
surgimento da psicoterapia, Swain escreve: “Pode se datar a consagrag¢do do termo psicoterapia, na lingua
médico-psicolégica, de 1891: ano da publicacdo do livro de Bernheim, Hypnotisme, suggestion,
psychothérapie” (Swain, 1994, p. 237, traducao nossa).

2.0 impacto do surgimento das criticas de Bernheim est4 retratado desta maneira por Swain: “A brutal
ampliagdo do campo da hipnose a que procede Bernheim comove por partida dupla o edificio doutrinal
elevado paciente, metddica e majestosamente por Charcot e seus alunos, questiona tanto seus
procedimentos como suas conclusdes. Bernheim volta a impugnar o vinculo entre histeria e hipnose e
rechaca reduzir este Gltimo ao registro da patologia. Por sua parte, propde considera-lo como a expressdo
particular de uma propriedade mais vasta, a sugestionabilidade, que dependeria por sua vez de uma lei geral
da atividade mental: a tendéncia da ideia acolhida no cérebro a transformar-se em ato, que mais tarde
denominara ‘ideodinamismo’. Desde o comego mesmo, situa-se na esfera psiquica, ignorando, em outros
termos, os fendmenos somaticos minuciosamente analisados no Salpétriere” (Swain, & Gauchet, 2000, p.
141, traducdo nossa).
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mistura de sintomas nervosos histeriformes de origem emotiva ou resultantes de
autossugestdo e os fendmenos hipnoticos propriamente ditos; 4) o estado hipnético ndo é
uma neurose, os fendbmenos que o constituem sdo naturais e psicologicos, podem ser
obtidos pelos individuos no sono normal; 5) o estado hipnotico ndo seria prerrogativa dos
neuropatas, nem seria mais facil produzi-lo neles; 6) ndo ha pretensdo de que todos os
sonambulos sejam puros autdbmatos movidos pela vontade do operador; 7) todos os
procedimentos da hipnose se reduzem a sugestdo; e 8) a sugestdo € a chave de todos os
fendmenos hipndticos. Admitir os argumentos de Bernheim, por parte de Charcot, teria
implicado desarticular a ligacdo ferrenha que tinha sido estabelecida no @mbito de
Salpétriere entre histeria e hipnose.

Tal como apontado anteriormente em relacdo a pesquisa charcotiana, a hipnose
tinha se tornado, de forma progressiva, um exemplo “em espelho”, na sua mecanica — na
forma de uma neurose experimental — para explicar o funcionamento da histeria; caso o
estatuto da hipnose mudasse, alterar-se-ia por consequéncia também — no minimo, de
forma significativa — a argumentacéo sobre a histeria. Mesmo tendo como pano de fundo
uma psicofisiologia incipiente em ambas abordagens, a impronta das consideracdes de
Bernheim tendiam a incluir, por via da Sugestdo, a hipnose dentro do campo da
psicologia, questdo que ndo se encontrava na direcdo da pesquisa charcotiana, que
considerava a psicologia como sendo a fisiologia das partes superiores ou nobres do
cerebro.

E nesse ponto em que é prudente apontar que a inclusdo de fatores psiquicos —
oriundos na sua maior parte no caso de Charcot, das consideracdes psicofisioldgicas de
Ribot — nas elaboracGes tanto da histeria como da hipnose, ndo tornara a abordagem
desses fenbmenos, uma psicologia de por si, por parte de Charcot. O impacto das criticas
promoveu a elaboracdo de uma resposta em Salpétriere, encontrando, no viés clinico, sua

fortaleza argumentativa, tal como aponta Swain:

Charcot afrontara este desafio voltando a levar o problema ao terreno
gue ele domina. N&o tentara abranger os fenbmenos da sugestdo em
toda a extensdo que Ihe empresta Bernheim. Do conjunto de fenébmenos
enunciados por este Gltimo toma s6 a parte que lhe parece mais
pertinente ao exame clinico. Bernheim invoca em apoio de suas teses a
possibilidade de sugerir paralisia. [...] Esta € a questdo que retoma

Charcot para passa-la pelo seu crivo: as paralisias ndo tém segredos para
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ele. (Swain, & Gauchet, 2000, pp. 141-142, traducéo nossa)

A abordagem diferenciada da hipnose evidenciava suas divergéncias também no
aspecto clinico: para Charcot, a sugestdo era induzida por via da hipnose (chegando a
acunhar o termo “sugestao traumatica” na medida em que permitia reproduzir sintomas
histéricos'®), enquanto para Bernheim a sugestdo era um fenémeno inerente ao ser
humano, por via da Crédivité, o que abria a perspectiva de um tratamento psicoldgico
baseado na hipnose, de tal maneira que ndo podia se instilar uma ideia no hipnotizado que
ja ndo estivesse presente nele de alguma forma ““¢ a ideia que faz a hipnose” (Bernheim,
1888, p. IV).

Descrito de forma sucinta o panorama da hipnose tanto em Charcot como em
Bernheim, veremos, na sequéncia, a presenca e 0 alcance de ambos nas primeiras

elaboracdes freudianas sobre o tema.

A hipnose nas primeiras indagagdes freudianas

Contemporaneas ao debate entre Charcot e Bernheim, as primeiras indagacgdes
freudianas sobre a hipnose oferecem um viés adequado para retratar, por um lado, a
adesdo inicial de Freud a doutrina de Charcot, no que se refere tanto ao entendimento da
hipnose como também da histeria e, ao mesmo tempo, permite apontar, de forma larvada
e incipiente, o inicio de uma atitude critica ao proprio arcabouco explicativo desenvolvido
por Charcot em Salpétriére. De forma peculiar, a abordagem feita por Bernheim teria
servido de alicerce para essas criticas iniciais, sem chegar a substituir, na explicacdo
freudiana, o peso das elaboracgdes charcotianas. A posicao inicial de Freud no debate entre
Salpétriere e Nancy o encontrou enfileirado com as ideias de Charcot, tal como afirmado

em carta a Fliess.

Né&o compartilho as opinides de Bernheim que me parecem unilaterais,
e tentei defender o ponto de vista de Charcot, no prefacio — ndo sei com
quanta habilidade, mas tenho certeza, sem éxito. O sugestivo (isto €, a

teoria iatro-sugestiva de Bernheim) atua como um feitico commonplace

13 A esse respeito, Charcot (1887, p. 392) afirma: “Eu Ihes fiz ver que esta paralisia podia ser reproduzida
de forma completa, nos sujeitos mergulhados na hipnose; por meio da sugestdo verbal ou bem ainda por
meio de uma acdo traumatica ligeira sobre o ombro e constituir, se posso falar assim, uma verdadeira
sugestdo traumatica”.
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(corriqueiro) nos fisicos alemées, que ndo precisam dar nenhum salto
grandioso para passar da teoria da simulacdo, onde se sustentam agora,
para a teoria da sugestéo. (Freud, 1986, p. 24, carta de 29/8/1888)

Mesmo tendo sido proposta a sugestéo por parte de Bernheim como um fenémeno
universal, no entendimento de Freud a hipnose corria o risco de ndo sair do campo da
enganacgio, tal como era predicada de forma geral no ambiente germanico’*. Pensado
nessa perspectiva, a recorréncia charcotiana a objetividade da hipnose — mesmo que
submetida a sua relacdo intrinseca com a histeria — a resguardava de tal possibilidade.

Freud, aderindo aos ditados charcotianos, mantinha as condi¢fes para a hipnose
acontecer, que dependiam de um estado particular do sistema nervoso, presente nos
histéricos; ao acolher as elaboragdes de Charcot, Freud aceitava também a objetividade
da hipnose, pela qual tinha sido incluida no leque da neuropatologia: “Ora, a hipnose era
para ele, um campo de fendmenos que submeteu a descricdo em consonancia com a
ciéncia natural, como tinha feito anos antes com a esclerose maltipla ou a atrofia muscular
progressiva” (Freud, 1886/2001a, p. 13).

Jaem Histeria (Freud, 1888/2001b), no “Ponto V — A terapia das neuroses”, Freud
descreve 0 método hipndtico no tratamento da histeria, fazendo referéncia ao trabalho de
Charcot e Bernheim aos quais agregava uma mencdo sobre o método utilizado por
Breuer®®, que fora denominado “catartico” na época da publica¢do dos Estudos sobre a
histeria. A respeito do trabalho de Charcot, Freud (1888/2001b, p. 62) afirma “Para este
tipo de tratamento se instila ao enfermo na hipnose uma sugestdo cujo contetdo € a

eliminagdo de seu padecimento”. Também a abordagem de Bernheim mereceu no mesmo

14 Tal como afirmado por Freud: “Como consequéncia do escasso trato pessoal entre médicos franceses e
alemaes, as descobertas da escola francesa, em parte extremamente admiraveis (hipnose), em parte de
importancia pratica (histeria), acharam no nosso pais mais incredulidade que reconhecimento e
credibilidade, e os pesquisadores franceses, em primeiro lugar Charcot, tiveram que suportar de forma
frequente, a recriminac&o de falta de senso critico, ou no minimo, de tender a estudar o inusual e de dar-lhe
uma apresentagdo artificiosa” (Freud, 1886, pp. 5-6).

15 Sobre a importancia das experiéncias de Breuer com a hipnose, Chertok, & Stengers (1990, pp. 49-50)
escrevem: “Entretanto, a atengdo do jovem Freud fora despertada para uma outra dimensdo dos distarbios
mentais. Referimo-nos, € claro, a histdria de Anna O.; ap0s a morte de seu pai, havia manifestado sintomas
histéricos, como paralisia dos membros, contraturas, distdrbios visuais e de linguagem etc. Apresentava
além disso, uma dupla personalidade, coincidindo a passagem de uma a outra, na paciente, como um estado
de auto-hipnose durante o qual ela revelava numerosos pormenores da sua vida. E foi assim que um dia,
ela contou como se originara um dos seus sintomas. Feito isso, depois de ela voltar a si, 0 sintoma
desapareceu. Em seguida, outros sintomas tiveram fim da mesma maneira. Vendo isso, e embora se
opusesse em principio ao emprego da hipnose, Breuer comegou a hipnotizar sua paciente. Anna O. No
curso das sessdes de terapia. Assim, antes de qualquer interpretacdo teérica, estava inaugurando o método
catartico. Para Freud essa referéncia seria, subsequentemente, de carater particularmente precioso. Freud
veria nela a prova de que a agdo terapéutica da hipnose devia ser distinguida da sugesto [...]”.
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verbete uma consideracdo de Freud, referido ndo tanto as possibilidades imediatas mas a
perspectiva possivel do método: “O tratamento psiquico direto dos sintomas histéricos
chegara a ser o mais utilizado quando nos circulos medicos se compreenda melhor a
sugestdo (Bernheim-Nancy)” (Freud, 1888/2001b, p. 62).

Porém, a descricdo mais detalhada na sequéncia dos comentérios sobre Charcot e
Bernheim, sobre a utilizacdo da hipnose no tratamento da histeria, foi a que Freud fez do

método de Breuer:

Mais eficaz ainda ¢ um método que Josef Breuer foi o primeiro em
praticar em Viena consiste em reconduzir o enfermo, hipnotizado, a pré-
historia psiquica do padecer, obriga-lo a confessar [bekennen] a
circunstancia psiquica a raiz da qual se gerou a perturbacdo
correspondente. Este método de tratamento € de data recente, mas
oferece resultados terapéuticos que de outra maneira nao se
alcancariam. E o mais adequado & histeria porque imita fielmente o
mecanismo segundo o qual se geram e dissipam estas perturbagoes.
(Freud, 1888/2001b, p. 62)

Algumas consideracGes sobre as afirmacfes retratadas por Freud sobre as
diferentes abordagens da hipnose. Em relacdo a instilagdo de uma sugestdo durante o
trance hipnotico, pode-se considerar o tipico do método charcotiano, enquadrado na
perspectiva de conceber a hipnose como uma histeria artificial, na sua mecanica
sintomatica. Nessa abordagem, a preponderancia do hipnotizador era decisiva para
subministrar ao paciente uma espécie de contrassugestao que anulasse o impedimento de
movimento do membro lesado.

Os comentéarios sobre a abordagem de Breuer correspondem ao denominado
método catartico que algum tempo mais tarde o préprio Freud assumiria como terapéutica
e no qual a hipnose ocupou um lugar relevante, pelo menos nos seus inicios, até ser
criticada por Freud na época da publicacdo dos Estudos sobre a histeria.

Em referéncia as possibilidades futuras dos desenvolvimentos do grupo de Nancy,
as afirmacdes de Freud encontram-se na direcdo do que o proprio Bernheim expressara
em De la Suggestion, em que a utilizacdo terapéutica da hipnose demandava ainda tempo
para ser mais bem compreendida em vista de seu potencial. Torna-se chamativa a

consideracdo positiva sobre o trabalho de Bernheim, questdo que encontra seu suporte
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nos comentarios feitos no prologo da traducdo ao alemé&o de De la Suggestion que Freud
escreveu na mesma época que Histeria.

Ao abordar a posi¢do de Bernheim no prologo da traducdo de De la Suggestion,
na direcdo de explicar o fendbmeno hipnético por via da sugestdo, Freud retratou o debate

entre dois campos de opinides enfrentados. Por um lado, os que, como Bernheim,

[...] asseveram que todos os fendmenos da hipnose t€m uma mesma
origem, a saber: procedem de uma sugestdo, de uma representacao
consciente que é instilada no encéfalo do hipnotizado por um influxo
exterior, e acolhida nele como se tivesse se gerado espontaneamente.
(Freud, 1888/2001c, p. 83)

Por outro lado, havia um segundo grupo — entre os que podemos situar Charcot e
o0 préprio Freud — inclinado a pensar que o mecanismo do fenémeno hipnético residia, na
maioria dos casos, em alteracdes fisioldgicas, determinados deslocamentos de
excitabilidade no sistema nervoso, tudo isso sem a participacdo da consciéncia, pelo
menos de forma direta.

A consideracdo ponderada por parte de Freud, do esforco de Bernheim para
ampliar o campo da hipnose fora da patologia do sistema nervoso, contrasta com suas

afirmacdes anteriores sobre o tema:

O ganho de Bernheim (e de seus colegas de Nancy, que trabalham na
mesma direcdo que ele) consiste justamente em despojar as
manifestagGes da hipnose de sua estranheza, enlagando-as a conhecidos
fendbmenos da vida psicoldgica normal e do dormir. Na comprovagéo
dos nexos que unem os fendmenos hipnéticos com processos habituais
da vigilia e do dormir, na descoberta das leis psicoldgicas validas para
as duas séries de fendmenos, se situa, no meu entendimento, o principal
valor deste livro. (Freud, 1888/2001c, p. 81)

Admitir os termos de Bernheim viria a contradizer boa parte das afirmagdes
charcotianas sobre a hipnose; em relagdo a isso Freud adota uma posicao intermediéria
entre ambos os polos do debate, afirmando a objetividade dos fenémenos histéricos tal
como Charcot propunha, os quais ndo poderiam ser falseados sugestivamente, e que

continuaria referindo o cerne da questdo a fisiologia, mas agrega um viés, que abre uma
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interrogacao sobre o aspecto psiquico, mesmo que ndo coincidente com a proposta de

Bernheim:

N&o é este o lugar para justificar em detalhe a sintomatologia histérica,
porém, € licito admitir a tese de que ela é no essencial de natureza real,
objetiva e ndo esta falseada pela sugestdo do observador. Com isto ndo
se contradiz que as manifestacdes histéricas obedecam a um mecanismo
psiquico, sendo s que este ndo é o mecanismo da sugestdo que o
médico exerceria. (Freud, 1888/2001c, p. 85)

A que mecanismo psiquico se refere Freud no momento? A primeira vista poderia
se convir que alude ao mecanismo psiquico tal como descrito por Charcot em relacdo a
histeria, porém, retomando a sequéncia do prélogo, encontramos uma afirmacao de Freud
que coincide com uma afirmagdo anteriormente citada, que corresponde a Bernheim:
“Ora, a sugestdo nao pode produzir algo diverso do que constitui o conteudo da
consciéncia ou tem sido introduzido nela” (Freud, 1888/2001c, p. 86), o que colocaria em
questdo a primazia do hipnotizador no sucesso da sugestdo hipnética, tal como era
afirmado por Charcot; porém, a diferenciacao taxativa entre o fisiol6gico e o psiquico ndo

parece conformar Freud:

Porém, ndo podemos menos gque admitir, com Bernheim, que a divisdo
dos fendmenos hipnoticos em fisiol6gicos e psiquicos deixa uma
impressdo de todo modo insatisfatdria: falta, com urgéncia um elo entre
ambas séries. E que a hipnose, produzindo-se de uma maneira ou de
outra, é sempre a mesma e mostra idénticos fenbmenos;, a
sintomatologia histérica aponta em muitos aspectos a um mecanismo
psiquico, que, porém, ndo precisa ser o da sugestdo. (Freud,
1888/2001c, pp. 87-88)

A procura pelos “elos” entre o fisioldgico e o psiquico — este Ultimo entendido
tanto por Bernheim como por Charcot, em termos de uma cerebragdo inconsciente, dentro
do marco de uma perspectiva psicofisiolégica — pode ser pensada como o lugar em que
Freud comeca a situar suas pesquisas sobre o psiquismo, o que resultou, em médio prazo,
em uma instancia que nao se corresponderia de forma unitaria com nenhum dos aspectos

anatdmicos, fisiologicos ou psiquicos conhecidos até entdo, e que se encontraria
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enquadrado dentro de um processo antes que ser entendido como um procedimento:

As sugestdes indiretas, nas quais, entre a incitagdo de fora e o resultado
se interpolam uma série de elos intermédios oriundos da atividade
prépria da pessoa sugerida, continuam sendo processos psiquicos, a
pesar do qual ja ndo recebem a plena luz da consciéncia, que sim recai
sobre as sugestdes diretas. E que estamos muito mais habituados a
prestar atencdo as percepcdes externas que aos processos internos.
(Freud, 1888/2001c, pp. 89-90)

Os processos aos quais Freud se refere deveriam responder pela relacéo entre os
estimulos externos e o0s enlaces com a atividade psiquica interna do individuo,
acompanhando o decurso dos elos intermédios, que se desenvolveriam “seguindo as leis
da associagao” (Freud, 1888/2001c, p. 90)*¢. Mesmo que no momento em que se refere
ao relativo e ao inconsciente se mantenha dentro da ordem do cerebral, destaca-se o
detalhe que o elo a que se refere Freud ndo possa ser referido estritamente ao anatbmico
ou ao fisioldgico.

A ideia de processo permite imaginar a participacdo e transito por diversas
localidades ou instancias que desembocardo em um resultado. Tal como proposto por
Freud — e aqui retoma a ideia da autossugestdo, elaborada por Charcot —, a sugestéo pode
ser indireta, na qual os elos intermediarios enlacariam o proveniente da incitacdo externa
e a atividade da propria pessoa, o que afasta de um mero lugar de passividade o papel do
hipnotizado.

Ainda, pensar a hipnose na forma de um processo, tal como referido por Freud,
pode ser organizada em trés perspectivas: uma tdpica, referente as localidades/instancias;
uma dinamica, que explicaria a relacdo entre a incitacdo externa e a atividade interna do

individuo, regida pelas leis da associacdo, e uma perspectiva econdmica que daria conta

16 Essa forma de abordar o fendmeno da sugestdo, a maneira de um processo, delineou a direcdo que, algum
tempo depois, foi expressada por Freud em Sobre a concepcéo das afasias: um estudo critico, na qual, no
contexto do tema da monografia, o que seria da ordem da lembrancga ndo se resumiria ao anatbmico ou ao
psicologico, sendo antes o resultado de um processo: “Qual é, entdo, o correlato fisiologico da representagdo
que a recapitula? Claramente nada estatico, mas sim algo da natureza de um processo. Este processo é
passivel de localizacdo, ele parte de uma &rea especifica do cértex cerebral e dali se espalha por todo o
cortex cerebral ou ao longo de caminhos especificos. Ap6s desenrolado esse processo, ele acarreta uma
modificacdo no cortex cerebral por ele afetado: a possibilidade da lembranca. E totalmente duvidoso se a
essa modificacdo também corresponde algo psiquico; nossa consciéncia ndo demonstra a existéncia de algo
que seria, do ponto de vista psiquico, justificadamente denominado de “imagem de lembrancga latente”.
Entretanto, sempre que o mesmo estado do cértex for novamente estimulado, surge mais uma vez o psiquico
em forma de imagem de lembranga” (Freud, 1891/2013, pp. 79-80).

Revista Natureza Humana, S&o Paulo, v. 19, n. 1, pp. 102-127, jan./jul. 2017. 116



da circulacdo e alocacdo da excitagdo nervosa interveniente no processo. Com essas
questdes, pode-se apontar uma outra, que veio a ter relevancia na pesquisa freudiana em
médio prazo, ja que pensar em forma de processo habilitou introduzir a ideia de um
trabalho — em termos de um trabalho psiquico — que englobaria com o tempo os diferentes
aspectos do processo, na diregdo de suas transformacgdes sucessivas e o resultado
correspondente.

Na sequéncia de textos dedicados ao tema da hipnose, encontra-se a “Resefia de
August Forel, Der Hypnotismus” (Freud, 1889/2001d), na qual Freud retomou algumas
das consideracdes expressadas no “Prélogo a la traduccién de H. Bernheim De la
Suggestion”; na descrigdo feita por Forel no seu livro, a hipnose € aproximada do dormir,
na medida em que pode ser entendida como “um estado da alma (respectivamente, um
estado encefalico) semelhante ao dormir” (Freud, 1889/2001d, p. 104), sendo que as
formas de alcancar tal estado podem ser devidas ao influxo psiquico de um ser humano
sobre outro (sugestdo), onde se comprova a hipnose por representacdo-sugestdo; por
influxo de certos procedimentos (fisioldgico) e ainda, por autoinfluxo (autossugestéo).
Forel, seguindo a orientacdo de Liébeault entendeu a hipnose como um fenémeno
derivado de efeitos psiquicos, reunidos sob 0 nome de Sugestéo.

Freud concedeu, nesse texto, a abordagem do grupo de Nancy uma possibilidade
maior de comprovacdo mediante a observacao, antes que a dos procedimentos realizados
em Salpétriere com os histéricos. Da mesma forma que no “Prélogo a la traduccién de H.
Bernheim De la Suggestion”, Freud apontou na “Resefia” a necessidade de indagar o nexo
entre a hipnose e a consciéncia como via para sua compreensao, destacando um capitulo
do livro de Forel intitulado “Sugestdo e consciéncia” que permitiria entrever um vies de
explicacdo da hipnose que ndo se limitasse aos ditados da anatomopatologia ou da
neuropatologia de forma restrita, 0 que pode se pensar como uma critica enderecada a

Charcot e Meynert, como a ultima parte da seguinte citacdo o evidencia:

Mesmo que ndo posso declarar-me por inteiro satisfeito com estas
elucidagdes € preciso agradecer ao autor por indicar-nos onde se deve
buscar a solucéo do problema, assim como por suas multiplas sugestfes
e aportes. E inegavel que umas pontuagdes, como as de Forel neste
capitulo de seu livro, tém a ver com o problema da hipnose mais do que
a oposicgéo entre cortical e subcortical, ou que as especulacdes sobre a

dilatacdo e contracdo dos vasos sanguineos cerebrais. (Freud,
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1889/2001d, p. 110, traducéo nossa)

Na esteira das elaboragdes da “Resefia” encontram-se outros dois textos em que a
questdo da hipnose ¢ abordada por Freud: “Tratamiento psiquico, tratamiento del alma”
(Freud, 1890/2001¢) e “Hipnosis” (Freud, 1891/2001f). O denominador comum em 0s
ambos trabalhos ¢ a introdugdo dos termos: o da “expectativa” definido por Freud como
“estado animico da expectativa, por meio do qual uma série das mais eficazes forgas
animicas podem se colocar em movimento no surgimento ou cura de afecgdes corporais”
(Freud, 1891/2001f, p. 120) e a “influéncia”, referindo a possibilidade de modificacao de
estados patologicos como a histeria serem modificados por afetos intensos. Essas ideias
tiveram sua referéncia nas elaboragfes charcotianas, presentes em algumas aulas
publicadas no Tome Il e que receberam uma explicacdo mais detalhada, por parte de
Charcot, em La foi que guérit®’.

Em relagdo a hipnose, em “Tratamiento psiquico, tratamiento del alma”, Freud se
aproxima mais uma vez das afirmacOes de Bernheim, contrapondo a relagéo intrinseca

entre histeria e hipnose tal como sustentado por Charcot:

Em modo algum é condi¢do da hipnose a existéncia de um estado
patoldgico, ao parecer, algumas pessoas normais se deixam hipnotizar
com particular facilidade, enquanto é muito dificil consegui-lo com
uma parte dos neuréticos, e os enfermos mentais se mostram

inteiramente refratarios. (Freud, 1890/2001e, p. 126, tradu¢do nossa)

A obediéncia aos ditados do hipnotizador encontrara algumas reflexdes, também
em “Tratamiento psiquico, tratamiento del alma”, estabelecendo um enlace entre 0 peso

da palavra do hipnotizador e seu efeito — de carater alucinatorio, semelhante ao do sonho

17 Se, de forma cronoldgica, a publicacéo de La foi que guérit € posterior a de “Tratamiento psiquico,
tratamiento del alma”, deve-se levar em consideragdo que aquele livro fora o resultado de uma série de
elaboragdes que vinham sendo apresentadas por Charcot ao longo do seu ensino, tal como relatado no
prefacio da edicéo de 1897 de La foi que guérit, no qual Bourneville se refere a tal texto como a sintese de
uma extensa pesquisa de Charcot sobre o tema. Além das mengGes ao tema em algumas das licGes do Tome
111, encontram-se referéncias anteriores, como a da Gazette des hdpitaux, em 28 de novembro de 1878, sob
0 titulo “Episodes nouveaux de I’hystéro-épilepsie — Zoopsie — Catalepsie chez les animaux™: “Mas pode
acontecer que a contratura desaparega de repente sob a influéncia de uma emocdo moral viva, e sobretudo
sob a influéncia de uma excitagdo religiosa. Este € um fato que ndo permite dividas. Assim, eu o apresento
esta paciente que hoje se encontra curada. Ela entrou na Salpétriére como incuravel: Ela estava atingida
por uma contratura do lado a esquerda que durava ha oito anos: algum tempo depois da Comuna, ela se
achou neste hospital, misturada em uma ceriménia religiosa que a impressionou profundamente. De
repente, os membros se distenderam e a contratura cessou imediatamente” (Charcot, 1890, p. 289).
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— durante a hipnose: “A representagdo que o hipnotizador deu ao hipnotizado mediante a
palavra tem provocado justamente aquela relagdo animico-corporal que corresponde a seu
conteudo” (Freud, 1890/2001e, p. 127, traducéo nossa).

Na direcdo de uma incipiente reflexdo do que viria a ser em médio prazo o
fendmeno da transferéncia, Freud aponta algumas semelhancas entre a obediéncia e a
credulidade do hipnotizado e a atitude das criangas em relacdo a seus pais e, ainda, nos
adultos, nas relagdes amorosas com entrega plena, agregando que “a conjung¢ao de estima
e obediéncia crédula pertence, em geral, aos tracos caracteristicos do amor” (Freud,
1890/2001e, p. 127, traducdo nossa). “Tratamiento psiquico, tratamiento del alma” pode
ser considerado o texto em que Freud apontou, a0 mesmo tempo, o alcance e as limitagdes
da hipnose, que reverberaram alguns anos mais tarde nas consideracdes vertidas ao
respeito em Estudos sobre a histeria.

Em vista da predominéncia que a hipnose proporciona ao medico, devido a sua
capacidade de influxo sobre os estados animicos do paciente, Freud introduziu alguns
reparos que relativizaram o alcance e a efetividade dessa pratica, como a dependéncia que
a aplicacdo continuada poderia produzir no paciente. Certa limitacdo do alcance da
hipnose devido a idiossincrasia de alguns individuos, o qual seria capaz de deter a partir
de certo ponto o procedimento, descrito nos termos de uma resisténcia. Ao referir ao
alcance do método hipnotico pensado nos seus efeitos sobre os estados animicos dos
pacientes, Freud introduziu algumas consideracdes que podem ser enquadradas dentro no
viés econdmico do funcionamento do sistema nervoso; assim referiu-se sobre as
proporcdes de magnitude ou de intensidade presentes nos processos animicos em geral,

afirmando que:

O poder da sugestdo se mede, na verdade, com a forca que tem criado
e mantém aos fendbmenos patoldgicos; mas a experiéncia mostra que
esta Ultima é de uma ordem de magnitude por inteiro diverso ao que
pertence o influxo hipnético. O mesmo enfermo que acata plenamente
a ordem de colocar-se em qualquer situagdo onirica — ainda que nao
repugnante — que se lhe instilar, pode permanecer inteiramente
refratario a sugestdo que lhe proibe, por exemplo, sua paralisia

imaginaria. (Freud, 1890/2001e, p. 131, traducdo nossa)

Em termos do alcance da hipnose, uma distingéo € feita por Freud: se reconhece
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0 seu poder na formacgao e apresentacdo dos fendmenos patoldgicos, porém, resta ainda a
ser pensado mais em profundidade sobre o tipico de ditos fenémenos, devido a que a ideia
da sugestdo ndo alcanca para explica-los na sua extensdo. Encontra-se aqui um viés das
consideracBGes que teria permitido em medio prazo Freud descartar a hipnose como
ferramenta principal do tratamento da histeria, surgindo a necessidade de adogéo de um
método de tratamento alternativo que pudesse abranger o especifico da histeria.

Na medida em que as consideracGes freudianas foram delineando um panorama
de fenbmenos de ordem psiquica, que incluiram de maneira diferenciada processos ndo
sO ligados a uma segunda consciéncia, mas também a uma localidade psiquica, que
prefigurou o inconsciente como instancia, um diferente método de abordagem e
tratamento foi sendo testado, o qual descreveu o percurso que partiu da pressao na testa
do paciente até o método de associacgdo livre. Desde ja consideramos que a mudanca de
método ndo poderia ter respondido meramente a um aprimoramento técnico da terapia,
correspondendo, antes, as especulacdes metapsicoldgicas sobre a relacdo das
representacoes e o afeto, retratadas na sequéncia de textos que vao do verbete “Cérebro”,
passando por Sobre a concepcdo das afasias e que encontraram um continente articulado
no Projeto de Psicologia (Freud, 1895/2001g), entendendo ditas especulagOes
metapsicoldgicas o fundamento e horizonte da pesquisa freudiana®,

A referéncia a rejeicdo de obediéncia hipnotica em relacdo a uma solicitacdo da
ordem do repugnante, como barragem moral, permite ainda somar um outro viés junto as
anteriores referéncias na dire¢do do limite do alcance da hipnose, e a contraposi¢éo de
outras forcas presentes nos processos psiquicos inerentes a sugestdo e especialmente a
histeria. E nessa perspectiva que a ideia de resisténcia eshocada por Freud perpassa por
muito a da mera impericia do hipnotizador ou a de uma vontade deliberada do paciente,
e coloca a limitacdo da hipnose na impossibilidade de acesso direto na consciéncia, das

representacdes inconscientes!®. Na medida em que os fatores sexuais foram ganhando

18 Na dire¢do do comentario de Assoun em Carta de Freud a Fliess de 10 de marco de 1898: “E
preciso que vocé me diga seriamente se posso dar a minha psicologia que vai além do consciente 0 nome
de metapsicologia”. Interrogando-se sobre a pertinéncia deste neologismo, no momento em que sela o
nascimento da psicanalise, Freud esta ciente de engajar seu proprio ato de fundagéo. E a “metapsicologia”
que constitui a superestrutura tedrica da psicanalise, mas também sua identidade epistémica. Ai estdo a
cabeca e 0 coracdo do saber dos processos inconscientes, “laborat6rio” que se construiu tratando o material
proveniente da observacgdo e da escuta clinica (Assoun, 1995, p. 13).

19 Ao caracterizar em Estudos sobre a Histeria a organizacdo dos pensamentos, Freud enumera trés
tipos: 1) Ordenamento linear, 2) Ordenamento concéntrico e 3) Ordenamento segundo o contelido do
pensamento. Este terceiro grupo “o mais essencial e sobre o que resulta mais dificil formular um enunciado
universal” (Freud, 1895, p. 294), devido a sua morfologia dindmica nao linear ndo € possivel ser acessado
de forma direta como os outros dois grupos, devendo-se percorrer uma rede de associagdes formada pelas
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espaco nas consideracdes sobre a histeria, permitiram ganhar consisténcia os aspectos
morais — na forma de representacdes insuportaveis ou penosas para a consciéncia —
capazes de deter a influéncia da hipnose.

Somado a essas questdes, outro tema foi abordado por Freud em “Tratamiento
psiquico, tratamiento del alma” , referente ao reaparecimento dos signos da doenca
passado certo tempo depois de suprimidos seus sintomas por via da hipnose, questdo que
se tornou um dos pivos da critica ao método terapéutico baseado na sugestao hipndtica,
passivel de ser questionado sobre sua natureza causal ou sintomatica, interrogacéo que
viria a ecoar dois anos mais tarde, ao longo das paginas de Estudos sobre a histeria. Freud
encerrou as consideragdes em “Tratamiento psiquico, tratamiento del alma” com um
retrato sucinto do potencial do método terapéutico baseado na hipnose aludindo ao
“moderno tratamento animico”, que teria como principal mérito a retomada da

importancia da palavra como ferramenta:

H& perspectivas certas de que o moderno tratamento animico,
consciente de sua meta, que representa um renascimento de velhos
métodos terapéuticos, colocara nas médos dos médicos armas ainda mais
poderosas para a luta contra a enfermidade. Os meios e caminhos para
consegui-lo estardo signados por uma inteleccéo cujos primeiros passos
se baseiam justamente nas experiéncias hipnoticas. (Freud, 1890/2001e,
p. 132)

Ja em “Hipnose”, artigo de colaboracdo para um dicionario médico, encontram-
se algumas consideracdes sobre a abrangéncia da sugestdo hipnética em termos de sua
aplicabilidade, dividindo criticas tanto as concep¢des de Charcot como as de Bernheim,

partindo da ideia de uma impossibilidade de determinar de antemdo quais individuos

representacdes e submetidas a uma forga que dificultaria seu acesso a consciéncia tal como descreve Freud
(1895, p. 275): “Tais experiéncias me deixaram a impressdo de que um mero esforgar [Dréngen] podia
trazer a tona as séries de representagdes patdgenas cuja presenca era indubitavel, e como esse esforcar
custava empenhos e me sugeria a interpretacdo de ter que superar eu uma resisténcia, transpus dessa maneira
esse estado de coisas a teoria segundo a qual mediante meu trabalho psiquico tinha que superar no paciente
uma forga que contrariava o devir-consciente (lembrar) das representacdes patdgenas”. Esta disposigdo
topogréfica e dindmica das representacdes que configuram o aspecto diferencial da memaria encontra seu
suporte especulativo no expressado por Freud na Carta 52, de 6 de dezembro de 1896, enderecada a Fliess:
“Como vocé sabe, estou trabalhando com a hipotese de que nosso mecanismo psiquico tenha-se formado
por um processo de estratificacdo: o material presente sob a forma de tracos mnémicos experimenta, de
tempos em tempo, a um reordenamento e acordo com as novas circunstancias — a uma retranscri¢do
(Umschrift). Assim, o que ha de essencialmente novo em minha teoria é a tese de que a memaria ndo
preexiste de maneira simples, sendo multipla, esta registrada em diversas variedades de signos [...]” (Freud,
1986, p. 208).
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poderiam ser suscetiveis a hipnose, considerando de forma geral que todos os seres
humanos seriam hipnotizaveis — o que se aproximaria da posicdo de Bernheim,
contradizendo Charcot —, mas que seria incorreto determinar que os histéricos ndo o
seriam. Tal afirmacdo contradiz Bernheim e o reaproxima de Charcot, para quem, como
lembramos, era nos histéricos em que, devido as caracteristicas da predisposicao histérica,
a hipnose operava.

O resultado dessa posicéo adotada por Freud resultou em uma ampliacéo do leque
de abrangéncia da hipnose, mas cujo estatuto deveria ser submetido a uma revisao, a partir
das elaboragdes sobre os aspectos psiquicos provenientes ndo so do relativo a histeria ou
a sugestdo, sendo, e antes do que isso, das determinac6es do funcionamento psiquico, que
demandavam uma outra perspectiva no entendimento da relacdo da consciéncia e a
memoria, de forma geral. A direcdo das elaboracdes freudianas, que partiram da ideia
charcotiana de uma “consciéncia segunda” foram se orientando progressivamente na
direcdo de uma autonomia decisiva da memdria em relacdo a consciéncia. Referimo-nos
dessa maneira a afirmacao freudiana presente na Carta 52 a Fliess: “E isso porque que a
consciéncia € a memoria sao mutuamente exclusivas” (Freud, 1986, p. 209).

Na esteira da consideracéo freudiana sobre a relacdo entre consciéncia e memoria,
encontra-se uma referéncia em Estudos sobre a histeria na qual se retrata 0 método da
pressdo na testa, precedente do método da associagdo livre, que posteriormente veio a

ocupar o lugar da hipnose no tratamento da histeria:

E totalmente infrutuoso avancar em forma direta até o ndcleo da
organizacao patogena. E ainda que fosse capaz de coligi-la o enfermo
ndo saberia que fazer com o esclarecimento que se lhe obsequiaria, nem
seria alterado psiquicamente por este Ultimo. Ndo temos mais remédio
que manter-nos ao comeco na periferia do produto psiquico patogeno.
Comeca-se por fazer que o enfermo conte o que sabe e lembra, no qual
se dirigira sua atencdo e supera resisténcias leves aplicando o
procedimento da pressdo. Toda vez que por meio de pressionar tenha se
aberto um novo caminho, pode esperar-se que durante um tempo o

enfermo avancara livre de nova resisténcia. (Freud, 1895, p. 297)

As consideracdes feitas sobre a relagcdo excludente entre consciéncia e memoria e
ando acessibilidade direta das representacoes sediadas na instancia de memdaria permitem

esbocar a hipotese da adogéo, por parte de Freud, do método de associacdo livre como
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sucessor da hipnose (devendo considerar-se 0 passo intermediario do método de pressdo
na testa do paciente), na medida em que teria permitido um recurso terapéutico mais
adequado para transitar pela camada de pensamentos que se encontram inacessiveis a
vontade, e cujo carater nao linear na sua forma de associacéo, teria tornado a hipnose um

método ineficaz para tal finalidade.

Algumas consideracdes finais

Acompanhou-se ao longo do nosso trabalho, de forma sucinta em um primeiro
momento, o panorama do entendimento da hipnose na época em que Freud entrou em
contato com as elaboracdes respectivas de Charcot e Bernheim. Pensada a hipnose como
parte do leque de fendmenos que inicialmente abordou na construcao de uma explicacao
alternativa da natureza e funcionamento do psiquico — junto da histeria e da afasia — ndo
sO no seu aspecto terapéutico, viu-se submetida por parte de Freud a uma revisdo a partir
dos avancos realizados na dire¢cdo de um delineado do psiquismo que incluiu uma
instancia autbnoma — primeiro denominada memaria e posteriormente Inconsciente.

Foi nessa perspectiva em consideramos, por um lado, a manutengéo, durante certo
tempo, por parte de Freud, da hipnose como método terapéutico, ao passo que, na dire¢ao
das elaboracdes que apontavam de forma incipiente a uma instancia autbnoma da
consciéncia (o Inconsciente), a hipnose se revelou limitada na sua capacidade para acessar
contetidos de memoria que perpassassem certo limiar. No melhor dos casos — e esta € uma
hipo6tese preliminar sobre o abandono da hipnose por parte de Freud —, considerando a
inacessibilidade dos conteldos representacionais sediados na instancia de
memoria/lnconsciente, a sugestdo hipnotica conseguia acesso aos pensamentos pre-
conscientes — tal como denominados na Interpretacdo dos sonhos. A vivacidade dos
detalhes das lembrancgas obtidas por meio de hipnose, que chamaram a atencdo de
Charcot, encontram sua correspondéncia nos pensamentos também vivaces, oriundos do
pré-consciente e parte integrante da elaboracdo de um sonho.

Na medida em que as elaborac¢Ges sobre a natureza e funcionamento do psiquico
se enderecavam a delinear com contornos mais definidos — o que ja na Interpretacéo dos
sonhos foi apresentado por Freud na forma de um modelo de aparelho psiquico —, as
consideracOes de Freud sobre a hipnose foram se afastando de maneira progressiva das
elaboragdes sustentadas por Charcot e Bernheim. Isto ndo implicou, de forma alguma,

omitir-se, por parte Freud, de conceder um estatuto psiquico a dito fendbmeno, que
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encontrou um lugar adequado, ja no marco da Psicanalise, no capitulo VI de Psicologia
das massas e analise do Eu (1921), junto as considera¢des sobre o amor.

Referéncias

Assoun, P. (1995). Metapsicologia freudiana: uma introdu¢do. Rio de Janeiro: Jorge
Zahar.

Azam, E. (1893). Hypnotisme, double conscience et altérations de la personnalité. Paris:
Félix Alcan Editeur.

Bernheim, H. (1884). De la suggestion dans [’état hypnotyque et dans [’état de veille.
Paris: Octave Doin.

Bernheim, H. (1888). De la Suggestion et de ses applications a la thérapeutique. Paris:

Octave Doin.

Bernheim, H. (1888). L’hypnotisme et 1’école de Nancy. Revue de [’'Hypnotisme

expérimental et thérapeutique, 2.

Bernheim, H. (1891). Hypnotisme et suggestion: doctrine de la Salpétriere et doctrine de
Nancy. Le Temps.

Bocca, F. & Rubin, C. (2014). A construcdo do psiquico, de Ribot a Freud. Revista de
Filosofia Aurora, 26(38).

Braid, J. (1843). Neurypnology, or the rationale of nervous sleep, considered in relation
with animal magnetism. Londres e Edimburgo: John Churchill, Prince’s Street e Adam &
Charles Black.

Burg, V. (1854). Métallothérapie: traitement des maladies nerveuses, paralysies,
rhumatisme chronique, spasmes... par les applications métalliques: abrégé historique,
théorique et pratique extrait de vingt-deux mémoires ou notes aux deux Académies. Paris:

Germer Balliére Libraire.

Revista Natureza Humana, S&o Paulo, v. 19, n. 1, pp. 102-127, jan./jul. 2017. 124



Canguilhem, G. (1955). La formation du concept de réflexe aux XVIle et XVIlle siecles.

Paris: Presses Universitaires de France.

Charcot, J-M. (1890). De la métalloscopie et de la métallothérapie — Gazette des hopitaux
07 e 14 de marco 1878. In Euvres completes de J. M. Charcot (Tome IX). Paris:

Lecrosnier et Babe Libraires Editeurs.

Charcot, J-M. (1887). Lecgons sur les maladies du systeme nerveux faites a la Salpétriére
(Tome 111). Paris: A. Delahaye et E. Lecrosnie Libraires Editeurs.

Charcot, J-M. (1897). La foi que guérit — Biblioteque Diabolique. Paris: Felix Alcan
Editeur.

Charcot, Luys & Dumontpallier. (1877). Rapport fait a la Société de Biologie sur la
meétalloscopie du Dr Burq, au nom d’une commission composée de MM. Charcot, Luys et

Dumontpallier, rapporteur.

Chertok, L. & Stengers, 1. (1990). O coracdo e a razdo: a hipnose de Lavoisier a Lacan.

Rio de Janeiro: Jorge Zahar.

Freud, S. (2001a). Informe sobre mis estudios en Paris y Berlin. In S. Freud, Obras

completas (Vol. I). Buenos Aires: Amorrortu. (Trabalho original publicado em 1886).

Freud, S. (2001b). Histeria. In S. Freud, Obras completas (Vol. 1). Buenos Aires:
Amorrortu. (Trabalho original publicado em 1888).

Freud, S. (2001c). Prélogo a la traduccién de H. Bernheim De la Suggestion. In S. Freud,
Obras Completas (Vol. I). Buenos Aires: Amorrortu. (Trabalho original publicado em
1888).

Freud, S. (2001d). Resefia de August Forel, Der Hypnotismus. In S. Freud, Obras

completas (Vol. I). Buenos Aires: Amorrortu. (Trabalho original publicado em 1889).

Revista Natureza Humana, S&o Paulo, v. 19, n. 1, pp. 102-127, jan./jul. 2017. 125



Freud, S. (2001e). Tratamiento psiquico, tratamiento del alma. In S. Freud, Obras
completas (Vol. I). Buenos Aires: Amorrortu. (Trabalho original publicado em 1890).

Freud, S. (2001f). Hipnosis. In S. Freud, Obras completas (Vol. 1). Buenos Aires:

Amorrortu. (Trabalho original publicado em 1891).

Freud, S. (2001g). Proyecto de Psicologia. In S. Freud, Obras Completas (\Vol. ).

Buenos Aires: Amorrortu. (Trabalho original publicado em 1895).

Freud, S. & Breuer, J. (2001). Estudios sobre la histeria. In S. Freud, Obras completas
(\Vol. 11). Buenos Aires: Amorrortu. (Trabalho original publicado em 1895).

Freud, S. (2013). Sobre a concepc¢ao das afasias, um estudo critico. So Paulo: Auténtica.

(Trabalho original publicado em 1891).

Freud, S. (1994). Cartas a Wilhelm Flie 1887-1904. Buenos Aires: Amorrortu.

Freud, S. (1986). A correspondéncia completa de Sigmund Freud para Wilhelm Fliess —
1887-1904. Rio de Janeiro: Imago.

Gauchet, M. (1994). El inconsciente cerebral. Buenos Aires: Ediciones Nueva Vision.
Liébeault, A-A. (1866). Du sommeil et des états analogues, considérés surtout au point
de vue de l’action du moral sur le physique. Nancy: Victor Masson et Fils, Libraires-

Editeurs, Place de I’Ecole de Médecine.

Micale, M. (1990). Charcot and the idea of hysteria in the male. Mental science, and

mental diagnosis in late Nineteenth-Century France. Medical History, 34(4).

Owen, A. R. G. (1971). Hysteria, hypnosis and healing: the work of J-M. Charcot. Nova
York: Garrett Publications.

Ribot, Th. (1906). Les maladies de la mémoire (182 ed.). Paris: Felix Alcan.

Revista Natureza Humana, S&o Paulo, v. 19, n. 1, pp. 102-127, jan./jul. 2017. 126



Swain, G. (1994). Dialogue avec l’insensé. Essais d’histoire de la psychiatrie. Paris:

Gallimard.

Swain, G & Gauchet, M. (2000). El verdadero Charcot: los caminos imprevistos del

inconsciente. Buenos Aires: Nueva Vision.

Trillat, E. (1991). Historia da histeria. Sdo Paulo: Escuta.

Revista Natureza Humana, S&o Paulo, v. 19, n. 1, pp. 102-127, jan./jul. 2017. 127



