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Resumo: A maternidade de gémeos implica desafios extras desde a gestacdo, que ¢ considerada de
alto risco. O nascimento dos bebés implica anglstias, temores e desafios vivenciados pela mae
provavelmente mais intensos do que aqueles que acometem as maes de bebés singulares — quando
nasce um bebé por gestagdao. Tendo em vista que, na literatura psicanalitica contemporanea, ainda sao
encontrados pouco textos relativos ao atendimento psicoterapico a tais mulheres, foi desenvolvido o
presente estudo com o objetivo de descrever e analisar os fatos clinicos vivenciados no atendimento
psicoterapico a uma mae de gémeos. A andlise dos fatos clinicos detectados possibilitou a reflexao
sobre a sobrecarga vivenciada pela mae em func¢do das demandas simultaneas dos cogémeos ¢ as
implica¢des no relacionamento conjugal.
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Abstract

Motherhood with twins implies extra challenges right from pregnancy, which is considered high risk.
The birth of the babies implies anguish, fears, and challenges experienced by the mother that are
probably more intense than those that affect mothers of single babies — when one baby is born per
pregnancy. Given that there are still few texts in contemporary psychoanalytic literature on the
psychotherapeutic care of such women, this study was to describe and analyze the clinical facts
encountered in the psychotherapeutic care of a mother of twins. The analysis of the clinical facts
detected made it possible to reflect on the overload experienced by the mother due to the simultaneous
demands of the twins and the implications for the marital relationship.
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1. Introducao

O estudo do desenvolvimento humano e das respectivas dindmicas afetivo-emocionais
implica investigar as nuances da interagdo materno-filial. Winnicott (1958/2007) enfatiza a
importancia da relagdo materno-filial, principalmente nos momentos iniciais da vida do bebé.
Ressalta a capacidade de estar s6 como uma conquista de um estagio do amadurecimento em que o
sujeito consegue “‘estar s6” apenas se tiver vivenciado um holding suficientemente bom, ou seja, a
partir de um cuidado materno suficientemente bom. O autor se inspira na teoria kleiniana, mais
especificamente, no conceito de introjecdo do objeto bom realizado pelo bebé nos primeiros estagios
da vida. Klein (1952/1991) argumenta que a introje¢do do objeto bom e a predomindncia da
experiéncia positiva entre bebé e sua mae colaboram para o desenvolvimento da confianga necessaria
para que ele consiga se desenvolver. Winnicott (1960/2007) aponta que ha uma tendéncia natural de
a mae se identificar com o bebé desde 0 momento intrauterino, mediante identificagcdes projetivas, e
assim conseguir ter sensibilidade as suas necessidades. O conluio estabelecido na relagdo materno-
filial ¢ o que Winnicott (1956/2000, p. 401) denomina de “preocupacao materna primaria”, se
referindo a condigdo em que a mae se encontra nos momentos pds-parto de identificagdo com o bebé
e de hipersensibilidade as suas demandas.

Por outro lado, Klein também expde que, em fungdo dos devidos cuidados vivenciados pelo
bebé, a relagdo materno-filial se constitui a partir do predominio da confiangca no objeto bom
(gratificagdes geradas pelo cuidado necessario). Assim, a mae, que, a principio, era percebida de
forma cindida como seio bom e seio mau, gradualmente passa a ser entendida pelo bebé como um
objeto unificado. Dessa forma, o bebé consegue perceber que ambos, seio bom e seio mau, integram
o objeto mae, sendo esse estagio do desenvolvimento denominado de “posi¢cdo depressiva” (Klein,
1952/1991, p. 101).

Para que isso seja possivel, Winnicott (1960/2007) chama atenc¢do para as condigdes de
maternagem, trazendo para a discussdo aspectos que afetam quem exerce a funcdo materna e as
responsabilidades que a maternidade demanda. O autor ressalta que as maes, que ndo se encontram
debilitadas por ma satde ou por tensdoes do ambiente em sua volta, tendem a estabelecer a conexao
necessaria com os respectivos lactentes e, assim, conseguem prover o que eles necessitam. Por outro
lado, ressalta que “Sem tal identificagcdo, acho que ela ndo seria capaz de prover o que o lactente
necessita no comego, que ¢ uma adaptacao viva as necessidades do lactente” (Winnicott, 1960/2007,
p. 53). Nesse sentido, aqueles que sofrem com um cuidado insuficiente podem vivenciar problemas

afetivo-emocionais. Parafraseando Winnicott, quando a mae oferece um cuidado defeituoso ao ego
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do lactente, as consequéncias que decorrem da reagdo da crianga frente a falta de cuidado contribuem
para o desenvolvimento de psicopatologias. O autor considera que ¢ a experiéncia do lactente com a
mae, a partir do holding suficientemente bom, que fornece o subsidio necessario para que o lactente
se desenvolva. Sucintamente, consiste em a mae prover os cuidados fisicos € emocionais necessarios
para evitar as agonias primitivas.

Essa interacdo inicial entre made e lactente pode proporcionar um cuidado suficientemente
bom, sem muitas intrusdes, assim dando continuidade ao seu “vir-a-ser” (Winnicott, 1962/2007, p.
82). Winnicott (1958/2007) enfatiza a importancia que o cuidado materno suficientemente bom
exercera para que, de fato, haja a conquista de um estagio do amadurecimento e, nesse sentido, o do
“estar s0”. Diante disso, a conquista da maturidade e a capacidade de estar so sdo alcancadas a partir
da crenga em um ambiente benigno (Winnicott, 1958/2007). Portanto, estar s6 caracteriza uma
conquista no estagio do desenvolvimento do sujeito, a partir da apreciacao da presenca materna e seu
auxilio egoico, a fim de que o lactente consiga, de fato, estar so e sinta prazer em estar s6. Logo, para
estar so, € necessario, antes de tudo, um suporte na fase em que se encontra totalmente vulneravel.

Sob esse prisma, na obra Teoria paterno-infantil (1960/2007), Winnicott acrescenta que o
crescimento emocional ocorre por meio de um ambiente facilitador, tendo em vista que, através do
holding (sustentagdo), handling (manejo) e object-presenting (apresentacdo de objeto) (1975/2019,
p. 176), subsidiara a integra¢do do individuo. O autor ainda afirma que ele € um processo que possui
alguns estagios, em que a relagdo materno-filial se mostra extremamente importante para o
desenvolvimento do bebé. Para que isso seja possivel, o auxilio do ego materno, principalmente
quando o bebé se encontra na dependéncia absoluta de seus cuidados, ¢ um fator essencial para o
lactente conseguir sobreviver as intrusdes e desenvolver-se saudavelmente. Ao longo da sua obra,
Winnicott (1960/2007, p. 42) ressalta o cuidado materno, ou melhor, as “[...] qualidades e mudancas
nas maes que satisfazem as necessidades especificas e de desenvolvimento do lactente para as quais
ela se orienta”. Diante disso, menciona a no¢ao de ambiente sustentador como uma condigdo
necessaria para a integragdo do sujeito. O desenvolvimento do sujeito ¢ influenciado pela relacdo de
dependéncia ou independéncia da mae, bem como pela transi¢do de uma imaturidade (ndo integrado)
para diversas formas de integragdo na vida (maturidade). Logo, o conluio estabelecido na relagao
materno-filial nos primeiros momentos de vida € necessario principalmente pelo fato de o bebé se
encontrar totalmente vulneravel fisica e psiquicamente.

Através do holding, ambos (mae e bebé) interagem, pois, a principio, os pais (e, especialmente

a mae) nao sabem reconhecer e distinguir as demandas do bebé, sendo essa relagdo constituida por
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uma interacao ndo verbal e pouco estruturada, portanto muito emocional (Santos e Reis, 2022). Assim
se estabelece o panorama da relagdo materno-filial nesse momento da vida do bebé. Tal formato de
relagdo estabelecido entre a mae e o bebé exprime um maior comprometimento da maternagem, que
precisa decifrar as oscilagdes entre o “[...] estado de regressao fundido a mae e estado de rejeigao
completa da made; em um minuto elas estdo fundidas com a mae e requerem empatia, enquanto no
seguinte estdo separadas dela” (Winnicott, 1960/2007, p. 51).

De acordo com Winnicott (1960/2007), o envolvimento e a adaptacdo dos pais ao
desenvolvimento maturacional do bebé ¢ extremamente complexo devido as demandas do lactente.
A principio, € necessario enxergar a necessidade de uma relagao dual entre mae e bebé, em que a mae
sozinha ¢ o ambiente favoravel para o estabelecimento do elo necessdrio para o desenvolvimento
dele. O pai, nesse sentido, exerce um apoio indireto ao lactente, provendo auxilio a mae, para que,
assim, ela consiga estabelecer de fato o envolvimento (a devocdo) necessario. Para o autor, ha
importancia em compreender o papel do pai nos momentos iniciais da vida do lactente, sendo a sua
auséncia uma possivel explicagdo para a interrup¢ao do desenvolvimento dele e, consequentemente,
o desenvolvimento de certos casos de distirbios afetivos ou de carater. Portanto, o cuidado paterno
satisfatorio pode ser classificado em trés estagios: “a) Holding; b) Mae e lactente vivendo juntos.
Aqui a funcdo do pai (ao lidar com o ambiente para a mae) ndo ¢ conhecida da crianga; c) Pai, mae e
lactente, todos vivendo juntos” (Winnicott, 1960/2007, p. 44).

A partir dessa perspectiva, cabe problematizar as condi¢des que podem favorecer ou
desfavorecer a maternagem no contexto da gemelaridade, por se tratar do atendimento a multiplos
bebés. Winnicott (1945/1982) considera que o cuidado de gémeos, primeiramente, se diferencia dos
demais pela experiéncia de surpresa das gestantes e, consequentemente, a apreensdo com relagdo as
demandas extras que poderdo vir. Posto isso, o autor salienta que, se houvesse condi¢ao de escolha
por parte das maes, a grande maioria escolheria ndo gestar ambos os bebés a0 mesmo tempo, e sim
um de cada vez. Além disso, o que se passa na relagao entre os irmaos e na partilha dos cuidados que
ambos terdo de fazer se mostra como uma condic¢do especial na relacdo mae-gémeos.

Santos e Reis (2022) complementam que as vivéncias maternas no cuidado de gemelares sao
diferentes das demais desde a descoberta da gravidez. Tendo em vista que, a0 mesmo tempo em que
as maes se sentem privilegiadas por gestar mais de um, vivenciam sentimentos de “susto” e “medo”
devido aos intensos cuidados que dois bebés recém-nascidos podem demandar (Santos e Reis, 2022,
p- 59). Segundo as autoras, no contexto da maternidade de gémeos, provavelmente a “preocupacao

materna primaria” mencionada por Winnicott (1956/2000) ¢ mais intensa em comparagao as demais
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(quando ha um bebé por parto) e, por isso, “levam a pensar na necessidade de a mae de gémeos ser
melhor assistida e instrumentada para exercer a dificil tarefa de cuidar de multiplos bebés ao mesmo
tempo” (Santos e Reis, 2022, p. 44). Morgenstern ef al. (2018) acrescentam que os pais de gémeos
enfrentam uma questdo peculiar no processo de transi¢ao a parentalidade. As autoras usam um
exemplo de pais de trig€meos (dois meninos € uma menina), que, ao se deparar com a demanda
simultdnea dos gémeos nos cuidados primarios, buscaram evitar certos “problemas” de excesso e
falta de cuidado aos gémeos, optando por padronizar o cuidado. Entretanto, os autores ressaltam “a
impossibilidade de estabelecer um lago amoroso singular com cada filho ou de reconhecer o ritmo
proprio de cada bebé” (Morgenstern et al., 2018, p. 75).

A “boa assisténcia materna” ¢ uma demanda intrinseca aos primeiros momentos da vida do
sujeito, quando a mae busca “adaptar-se tanto quanto possivel aos desejos do seu bebé&” (Winnicott,
1945/1982, p. 155). Dessa forma, além dos gémeos se defrontarem com a presenga de um irmao,
independente da sua propria vontade, ambos exercem a posse da mae para sustentar a “experiéncia
do egoismo primario” (Winnicott, 1945/1982, p. 155). Logo, a mde de gémeos acaba vivenciando
uma tarefa extra, pois terd que se dedicar a ambos ao mesmo tempo, dentro do possivel. Tal
“desvantagem inata” (Winnicott, 1945/1982, p. 156), como denomina o autor a condi¢do de cuidado
simultdneo de gémeos, ¢ de alguma forma contornada a partir da possibilidade de atengdo e cuidado
que a mae se dispde a dar. Entretanto, ele pontua que ¢ impossivel a mae satisfazer simultaneamente
as demandas de dois bebés. “Certamente a principal complicag@o na criagdo de gémeos € essa questao
do tratamento pessoal e assisténcia a cada um deles, de modo que a totalidade e a unicidade de cada
um obtenham pleno reconhecimento” (Winnicott, 1945/1982, pp. 156-157). Assim, o autor conclui
que as condi¢cdes de maternidade gemelar ndo apenas diferem das demais, mas também se mostram
delicadas do ponto de vista clinico, pois, a depender do cuidado exercido, poderdo ter efeitos que se
prolongam para o resto da vida de um gémeo.

Segundo Malmstrom (2014), o cuidado com bebés gémeos deve considerar a questao de
individualizacdo, sendo essencial o tratamento diferente conforme a singularidade de cada cogémeo,
para ser possivel o desenvolvimento da identidade saudavel de cada um. No mesmo sentido, Reis
(2015/2018) aponta que as experiéncias gemelares se configuram em um formato diferente em
comparacao a bebés singulares, deparando-se com questdes mais complexas desde a convivéncia
familiar e social, como também o seu processo de individualizagdo. Percebe-se, portanto, que, para

além das demandas peculiares dos bebés, o cuidado de multiplos exige outras demandas, tais como
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delinear as caracteristicas de cada cogémeo e as suas respectivas necessidades (Reis, 2015/2018), e
isso, geralmente, a0 mesmo tempo.

Além das questdes ja elencadas, ¢ importante refletir sobre o direito da licenga-maternidade,
sendo que, segundo Schmidt et al. (2019), no contexto brasileiro, permite-se o afastamento e a
remuneragao integral as maes de até 120 dias. Entretanto, os autores avaliam que ¢ pouco tempo para
a mae fornecer os cuidados necessarios a um bebé singular (quando nasce um bebé em cada gestacao).
Dessa forma, as maes ficam sobrecarregadas e com angustia, principalmente no momento pos-
licenca, quando necessitam conciliar maternidade e trabalho. Convém ressaltar que essa condigao,
sobretudo na relagdo mae-gémeos, prejudica a ligacdo entre mae e bebé e pode comprometer a
identificacdo das necessidades de cada um e o processo de individualizagdo de cada cogémeo. Além
disso, estudos realizados por Scalco e Donelli (2014) apontam que conflitos entre os pais ¢ a
indisponibilidade paterna nos cuidados parentais sao predisponentes que corroboram para o cuidado
defeituoso de gémeos. Nesse sentido, percebe-se que os encargos do cuidado parental canalizados
para apenas uma pessoa do nlcleo familiar podem influenciar diretamente a identificacdo e,
consequentemente, o oferecimento dos devidos cuidados aos gémeos.

Mestre e Souza (2021) mencionam haver imposi¢des politicas, historicas e culturais que
atribuem o papel da maternidade exclusivamente ao sexo feminino, sob ameagas de julgamentos,
rétulos e estigmas. Por outro lado, Lucion e Escosteguy (2011) reforgam que a maternidade de
gémeos exige aten¢do redobrada da mae e/ou cuidador, pois estes passam a atender necessidades
simultaneas, distintas e diretamente sensiveis aos cuidados parentais, principalmente no primeiro ano
de vida. O estudo realizado pelas autoras consiste em um estudo exploratorio com quatro familias
que estavam sob observacdo no Hospital Sdo Lucas da Pontificia Universidade Catolica do Rio
Grande do Sul (HSL-PUCRS). As familias selecionadas para a pesquisa tinham nivel socioecondmico
semelhante, maes maiores de dezoito anos e trés das quatro familias possuiam outros cuidadores a
disposi¢do, sendo apenas um caso de monoparentalidade. Segundo a observagao feita pelas autoras
acerca das interagdes entre mae\cuidador-gemelares, notou-se que a monoparentalidade ¢ um
agravante que influencia nos cuidados diarios ofertados pela mae aos gémeos e, consequentemente,
no desenvolvimento de ambos. Ademais, as discussoes feitas acerca do estudo apontam que, além da
falta de envolvimento, da diferenciagao dos gémeos e a inseguranca nos cuidados oferecidos aos
gémeos, a condi¢do socioecondmica se mostra como um confluente da precariedade na interagdo
entre mae e gémeos. Diante disso, ¢ possivel inferir que a qualidade do vinculo entre um cuidador e

os gemelares apresenta um desafio maior em comparacao com o cuidado de individuos singulares.
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E possivel concluir, a partir disso, que a discussdo se torna ainda mais emergente quando se
trata de multiplos bebés, pois nota-se certa dificuldade de as maes obterem uma conexao singular
com cada cogémeo e, consequentemente, a dificuldade de a mae satisfazer a necessidade de ambos
ao mesmo tempo (Winnicott, 1945/1982). E importante salientar que, ao conceituar falha do cuidado
materno e cuidado suficientemente bom, o autor ndo impde um padrao de cuidado, nem tem em vista
orientar as maes com relagdo ao cuidado que devem ter com os bebés: “Parece pertinente mencionar
aqui que, quaisquer que sejam os fatores externos, ¢ a visdo que o individuo tem do fator externo o
que conta” (Winnicott, 1962/2007, p. 59).

A necessidade de cuidado suficientemente bom demandado pelo lactente ndo extrapola a
realidade ou capacidade da mae. O padrao de cuidado exigido pela crianca ¢ estabelecido através da
experiéncia materno-filial sob a realidade e o contexto em que se encontram. A partir dessa interagao,
¢ estabelecido o cuidado suficientemente bom e, consequentemente, a maturagdo do sujeito nos
momentos iniciais da vida (matura¢do do ego). A mae, ao se conectar com o lactente, apresenta o
manejo necessario para satisfazer e aliviar uma possivel tensdo; assim, ela estd dando confianga para
ele criar coragem para interagir com o mundo externo e conseguir, assim, tornar-se independente. Em
“Provisdao ambiental para a crianga na saude e na crise” Winnicott (1962/2007) denomina como
cuidado suficientemente aqueles sensiveis as necessidades do bebé, o qual ndo se trata de um cuidado
baseado em um conhecimento intelectual, mas sim de um cuidado baseado na identificagdo propria
dos pais com o bebé para, assim, conseguir atingir o padrao de cuidado requerido pelo bebé. Nota-se
que, a principio, Winnicott (1956/2000, p. 401) se refere a0 momento em que a mae se encontra em
um estado de “preocupacao materna primaria”, ou seja, quando ha uma preocupacao e sensibilidade
exacerbada para com o bebé, criando um ambiente que seja propicio e potencial para que ele se
desenvolva. Isso se da nos momentos iniciais da vida do bebg, haja vista que, no ponto de vista clinico,
a qualidade que se estabelece na relagao materno-filial nessa fase pode ter implicacdes significativas
para o desenvolvimento do sujeito (Scalco e Donelli, 2014).

E por isso que ha uma preocupagio em “[...] estudar a mie (sempre incluindo o pai) e o que
lhe ocorre naturalmente para prover ao bebé” (Winnicott, 1945/1982, p. 68), pois as condi¢cdes em
que se encontram os cuidadores podem influenciar diretamente nos cuidados oferecidos e,
consequentemente, trazer agravos & maturagio e integracio do lactente. E certo que o
desenvolvimento emocional estd intrinsecamente ligado a capacidade do cuidador de subsidiar o
desenvolvimento do lactente em suas diferentes fases de desenvolvimento juntamente as

peculiaridades de cada familia. Portanto, ¢ muito importante pensar sobre os fatores que podem tornar
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tal tarefa mais complexa para o cuidador e, consequentemente, influenciar o desenvolvimento
emocional dos novos integrantes do nucleo familiar.

A mudanga biopsicossocial € uma condigdo inerente ao tornar-se mae, sendo a preocupagao
materna primaria um afeto importante na composi¢ao de um cuidado suficientemente bom. Winnicott
(1963/2007) alerta que tal condicdo serve apenas até um certo momento maturacional do bebé; nesse
sentido, a mae tende a se tornar cada vez menos preocupada conforme a progressdo maturacional.
Sendo assim, a complexidade da relagdo materno-filial constitui o processo do desenvolvimento
emocional do lactente que s6 podera ser bem-sucedido por meio de um cuidado humano e sensivel
se moldando segundo as necessidades do bebé. Cuidado esse destituido de perfeicdo, mas constituido
pela caracteristica propria de quem o cuidador é: “[...] o que uma crianga consegue ¢ justamente
aquilo de que ela precisa, o cuidado e a atencao de alguém que ¢ continuamente ela mesma. Isso
naturalmente se aplica aos pais” (Winnicott, 1963/2007, p. 83). Portanto, o cuidado nomeado por
Winnicott como suficientemente bom contrapde ao padrdo de cuidado que se perpetua no imaginario
social, em que os manejos e discernimentos das necessidades do bebé estdo atreladas a habilidades

especificas e “exclusivas” a um género (Scavone, 2001, p. 43). Nesse sentido, Winnicott salienta que:

O esposo da mae também pode ser uma pessoa importante na casa, ajudando a criar um lar
pode ser um bom substituto para a méae, ou pode ser importante de um modo mais masculino
ao dar a esposa o apoio ¢ o sentimento de seguranca que ela pode transmitir a crianga.
(Winnicott, 1963/2007, p. 84)

A partir dessas constatacdes, ¢ importante questionar, especialmente no contexto da relacdo
materno-filial de multiplos/gémeos, a imposicao da exclusividade do papel feminino aos cuidados
dos lactentes e as implicagdes que podem decorrer disso tanto para o desenvolvimento maturacional
dos bebés quanto para a saide mental do cuidador. A partir da perspectiva winnicottiana, a mae € um
“objeto subjetivo” (Winnicott, 1963/2007, p. 83), a mae ¢ concebida pelo bebé a partir dos cuidados
continuos e sensiveis estabelecidos com ele ao longo do tempo, transcendendo a questdo de género
para haver um cuidado suficientemente bom. A mae poderd vir a ser introjetada como um “objeto
internalizado”, conforme mencionado por Klein (1952/1991, p. 82). Estudos realizados por Campana,
Gomes e Santos (2019), que visaram identificar a parentalidade e a reverberagdo do conceito de
“preocupacdo materna primaria”, cunhada por Winnicott, na contemporaneidade, demonstram que,
nas duas familias estudadas (sendo um dos casais pais de gémeos), existe uma implica¢do paterna no
cuidado dos bebés desde o nascimento. Segundo os autores, a flexibilizagdo do cuidado parental

confronta os discursos patriarcais naturalizados, ou seja, a naturalizagao da existéncia de um instinto
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materno que atribui o cuidado parental exclusivamente ao género feminino, pois no mundo
contemporaneo “[...] a maternidade tem sido vivida como uma das multiplas atribui¢des que a mulher
tem assumido na atualidade, o que pode estabelecer ambivaléncias em relagdo ao que ¢ considerado
prioridade na vida da mulher” (Campana, Gomes e Santos, 2019, p. 50). Diante disso, outro fator que
os autores apontam como colaborador para uma parentalidade flexivel ¢ o fato de a fungdo paterna
ter obtido mais espaco para estabelecer lacos afetivos mais constantes com os filhos. Portanto, a
paternidade participativa € incluida na discussao como um fendmeno contemporaneo que busca se
desvincular da paternidade herdada das familias patriarcais, em que os cuidados paternos sao apenas
os cuidados secundarios, diluidos em um cuidado substitutivo na teoria winnicottiana. Dessa forma,
os autores afirmam que atualmente ¢ possivel notar uma participagdo mutua, em que pai € mae nao
mais seguem os papéis conforme os estereotipos de género delimitados pela moral patriarcal, mas os
cuidados paternos e maternos lado a lado na sustentacao dos bebés, oferecendo o holding necessario.
Nesse sentido, os autores enfatizam que a parentalidade ndo se resume a uma explicagdo biologica, a
parentalidade ¢ construida através dos vinculos afetivos construidos desde 0 momento mais precoces
da vida. Posto isso, assemelhar a qualidade do cuidado paterno a qualidade de cuidado materno se
constitui um erro, pois ambos possuem seus atributos essenciais para o desenvolvimento do bebé.

No contexto da gemelaridade, pode-se dizer que a dindmica familiar flexibilizada para suprir
os cuidados demandados pelos multiplos se torna uma condicao inevitavel, haja vista que a mae, ou
o pai ou o cuidador responsavel, se depara com a complexidade de suprir as necessidades de dois ou
mais simultaneamente. Nesse sentido, Scalco e Donelli (2014) assinalam que a possibilidade de a
gemelaridade ser considerada como algo que colabora para o aparecimento de sintomas
psicofuncionais decorrentes da falha materna presente na relagdo mae-bebé.

Tendo em vista o acima exposto, importante se faz a realizacdo de investigacdes a respeito
das possiveis demandas e dificuldades enfrentadas por maes de gémeos, especialmente nos primeiros
anos de vida. Assim, realizou-se o presente estudo com o objetivo de descrever e analisar fatos

clinicos vivenciados no atendimento psicoterapico a uma mae de gémeos.

2. Método

O presente estudo faz parte de um projeto maior, realizado em uma universidade publica do
sul do Brasil. Participaram do estudo uma paciente adulta, mae de gémeos com idade de
aproximadamente dois anos, e seu psicoterapeuta. Ambos assinaram o Termo de Consentimento Livre

e Esclarecido aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos daquela instituigio
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de ensino (Parecer: 5.626.302; CAAE: 61222322.1.0000.5231). A paciente foi atendida em
psicoterapia psicanalitica breve na clinica escola da universidade. Apds cada sessdo, o psicoterapeuta
elaborava um relatorio, contendo as falas de ambos paciente e psicoterapeuta, bem como as
impressoes do psicoterapeuta a respeito do que se passava no setting.

Uma das formas de utilizacdo do método de pesquisa em psicandlise consiste na constru¢ao
do fato clinico psicanalitico, o qual, segundo Quinodoz (1994), visa construir conhecimentos a partir
da escuta do analisando pelo seu respectivo analista. A partir da transferéncia estabelecida entre
ambos, ¢ possivel que o analista, através da escuta flutuante (Freud, 1912/1996), consiga selecionar
um “trago fundamental” (Ferrari, Beltrami e Frantz, 2015, p. 400) imbuido na narrativa do analisando
e, a partir disso, apreender “o acontecimento tal como foi tomado pelo sujeito e o seu desdobramento,
aquilo que o paciente tomou para si, como ele representou o fato” (Ferrari, Beltrami e Frantz, 2015,
p. 399). Nesse sentido, a construgdo do fato clinico psicanalitico se constitui enquanto um método
dedutivo acerca das observagdes clinicas da relacdo transferencial entre analista e analisando, na
medida em que podem ser analisados a partir dos fundamentos encontrados na literatura psicanalitica.
Inclusive, em algumas circunstancias, ¢ possivel reconhecer um perfil do analisando tendo em vista
a possibilidade de repeticao de alguns fatos clinicos ao longo do processo terapéutico. Em suma, a
construcdo de fatos clinicos serve como elementos que “permitem o analista elucidar a realidade
psiquica do analisando, auxiliando-o, por sua vez, na reavaliacdo de seus padrdes inconscientes” (Reis
etal., 2023, p. 162).

A analise de dados foi realizada a partir de cinco fases: a) Na primeira fase, os fatos clinicos
extraidos dos respectivos relatorios de atendimento do projeto de pesquisa no qual este o subprojeto
faz parte, foram submetidos a uma validagdo através da leitura com aten¢do flutuante por um dos
autores do presente estudo; b) apds a primeira sele¢do de fatos clinicos, os fatos selecionados foram
compartilhados com os demais participantes do projeto de pesquisa, que auxiliaram na analise deles;
c) a partir das analises realizadas em conjunto, foram elencados os fatos clinicos mais expressivos
relacionados as vivéncias emocionais da mae; d) os fatos clinicos selecionados foram organizados
em categorias tematicas; e) por fim, tais fatos clinicos foram analisados a partir dos conceitos de

psicanalise e, entdo, transformados em fatos clinicos psicanaliticos.
3. Resultado e Discussido

A partir da leitura e analise dos relatorios clinicos do caso em questdo, foi possivel notar

queixas mais expressivas da paciente atendida, no que tange a maternidade de gémeos. As quais, em
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linhas gerais, denotavam desde a tentativa de suprir os cuidados relativos as demandas dos gémeos
até a necessidade de buscar ajuda para dar conta de algumas tarefas. A paciente mencionava
ocorréncias € os respectivos sentimentos nela desencadeados, especialmente relativos aos cuidados
com os filhos gémeos e na relacdo conjugal. Tais situagdes, compartilhadas pela dupla paciente-
psicoterapeuta no setting terapéutico, foram considerados como fatos clinicos. Os mais prevalentes
foram agrupados e analisados em duas categorias tematicas: a) Sobrecarga e/pela demanda dos

gémeos; b) Implicagdes da maternidade gemelar no relacionamento conjugal.

4. Sobrecarga e/pela demanda gemelar

Horténcia (nome ficticio) mencionou que, logo apos o parto, pensou: “e agora? minha vida
acabou! Duas criangas para cuidar”.

Entretanto, ao longo dos atendimentos, outros fatos clinicos evidenciaram que o apego
materno ganhou espago na relacdo mae-gémeos para que assim pudesse dar conta das demandas de

ambos:

Horténcia conclui que as preocupagdes a angustiam de forma extrema a ponto de ela se
desesperar quando um dos gémeos tem alguma tosse ou problema na respiragdo, relata
inclusive que dorme junto aos gémeos “com medo de que acontega alguma coisa”. Além de
verbalizar estar “muito apegada as criancas”, a paciente exemplifica tal apego contando o
momento em que leva um dos gémeos (J1) até a creche. Alega sentir muito pesar por se separar
dele, mas diz saber que “ele precisa ter momentos longe de mim para se desenvolver”.

De certa forma, parece compreender que, para funcionar como “mae suficientemente boa”
(Winnicott, 1963/2007, p. 55), precisa suprir as necessidades de cada beb¢, mas também possibilitar
que a simbiose mae-bebé seja rompida, a fim de possibilitar o amadurecimento da crianga.

O fato clinico também indica que o apego da mde aos gémeos pode ser singular na
maternidade de gémeos, devido a dificuldade de estreitar os lagos com a dupla, ou seja, de delinear
as caracteristicas de cada cogémeo e as suas respectivas necessidades para garantir o holding a cada
um, favorecendo assim o seu desenvolvimento saudavel. Por outro lado, percebe-se uma certa
preocupac¢ao da mae em ndo conseguir atender a cada cogémeo de forma suficientemente boa. Devido
a intensidade dos cuidados oriundos da dupla demanda, a transicdo da parentalidade de gémeos se
mostra uma questao de dificil solugdo em alguns casos. O fato de ter que segurar no colo, amamentar,

higienizar, ou seja, realizar o que Winnicott (1975/2019, p. 176) chama de “Handling” a dois bebés
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ao mesmo tempo, pode acabar tornando o aprofundamento dos lagos entre mae e gemelares uma

questao de dificil solucdo. O psicoterapeuta relata:

[...] perguntei a Horténcia se ela havia seguido as instru¢des do médico ¢ se estava tentando
tirar o peito dos dois. Ela respondeu que ndo, pois, “pretendo amamentar até os dois anos de
idade deles, porque eu acho é importante para eles [...] acho que faz bem para eles [...] € para
mim também ter esse contato mais préximo com eles”.

As atividades relacionadas ao trabalho e estudo da mae foram afetadas de forma intensa,

conforme mencionado no fato clinico a seguir:

Horténcia expde um dos motivos pelo qual ndo conseguia prosseguir na escrita do seu TCC
do mestrado, esse motivo se deu no momento pds-parto, que se mostrou muito confuso para
ela até os dias de hoje. Diz que, ap6s retornarem para casa, houve um periodo onde P1 se

b3

sentia “letargica”, “ndo conseguia fazer as coisas de forma intuitiva” e isso englobava até os
cuidados com os bebés. Nas palavras de P1: “eu via eles chorando, mas passava um tempo
olhando antes de agir e acudir, ndo sei o que era”.

Cabe aqui pontuar que as maes ficam sobrecarregadas e com angustia, principalmente no
momento pos-licenca maternidade, quando necessitam conciliar maternidade e trabalho. Convém
ressaltar também que essa condicao, sobretudo na relacdo mae-gémeos, prejudica a ligagao entre mae
e bebé, como também pode comprometer a identificagdo das necessidades de cada um e o processo
de individualizacdo de cada cogémeo. Nesse sentido Morgenstern et al. (2018, p. 75), acrescentam
que, do ponto de vista do amor, os pais de multiplos se sentem culpados quando aprofundam os lagos
com um dos gémeos “porque sentem que estdo roubando amor ou tempo ao par gemelar, como se a
relagdo amorosa fosse sempre interrompida pelo outro que estd ausente”. Portanto, o sentimento de
culpa se faz presente. Para se defender dessa angustia, os pais acabam tentando fornecer cuidados
semelhantes a ambas as criangas, para assim evitar que o cuidado de um seja maior/melhor do que o
do outro. Entretanto, Winnicott (1956/2000, p. 402) explica que a falta de aprofundamento dos lagos
maternos nos primeiros momentos da vida do bebé acaba resultando na tarefa de compensar tais
faltas. As causas disso, segundo o autor, ¢ de uma busca obstinada para se adaptar as demandas do
lactente, deixando de ser um cuidado natural de identificagdo e se tornando um cuidado que acaba “a
mimar a crianga”. Assim, pode ser que, no intuito evitar o sentimento de culpa por privilegiar ou
negligenciar a um dos cogémeos, a mae acaba se desdobrando em cuidar deles € mimando demais a

ambos, inclusive em detrimento dos cuidados basicos consigo mesma.
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A partir do exposto nas falas de Horténcia sobre o excesso de apego aos gémeos, ¢ possivel
refletir e questionar a respeito do qudo presente sdo as falhas e excessos no cuidado com os cogémeos
e seus impactos no desenvolvimento saudavel de cada um.

Antes de tudo, ¢ importante pontuar que o conluio entre mae e lactente ¢ essencial para
proporcionar um cuidado suficientemente bom, sem muitas intrusdes e assim dando continuidade ao
seu “vir-a-ser” (Winnicott, 1962/2007, p. 82), bem como para fornecer subsidio para haver a
conquista de um estagio do amadurecimento e, nesse sentido, do “estar s6”.

Nessa perspectiva, Reis et al. (2018, p. 143) esclarecem que, “mais tarde, a mesma mae deve
falhar para que o bebé consiga se adaptar as exigéncias do ambiente, sem contar com a presenca
constante da mae como ego auxiliar”. No que concerne a relagdo mae-gémeos, ¢ possivel observar
que o apego de Horténcia aos filhos gémeos indica a possivel falta de profundidade nas relacgoes e,
entdo, a possibilidade de falha do desenvolvimento da hipersensibilidade para dar conta das
necessidades especificas de cada cogémeo. Winnicott (1945/1982) esclarece que nao € possivel
satisfazer ambos os gémeos simultaneamente, apesar de ser crucial reconhecer as particularidades de
cada um, a fim de que ambos possam acessar seu egoismo primario e, em seguida, se desligarem dos
cuidados maternos sem ressentimentos, dando continuidade ao desenvolvimento saudavel. Assim, a
presenca dos excessos ¢ a falta de cuidado podem indicar falhas relativas ao aprofundamento dos
lagos entre mae e bebé, ou, neste caso, mae e gémeos, em decorréncia da demanda simultanea. Posto
iss0, 0 apego se apresenta enquanto um excesso de preocupagdo de Horténcia diante da intensidade
de cuidado demandado pela dupla: “parece que ndo posso fazer nada por mim, parece que tudo tem
que envolver eles”. Tal apego ou excesso de cuidados podem, também, ser prejudiciais a dupla, uma
vez que as falhas maternas gradativas sdo essenciais para o desenvolvimento/ amadurecimento das
criangas, como também para conseguir suprir as lacunas de cuidado a partir de si. Isso s6 se torna
possivel se, anteriormente, tiver um cuidado sensivel as suas necessidades, ao ponto de o auxilio

fisico e emocional materno serem internalizados pelo bebé.

Com o passar do tempo o individuo se torna capaz de dispensar a presenca real da mae ou
figura materna. Isso tem sido denominado em termos do estabelecimento de um “meio
interno”. E mais primitivo que o fendmeno que merece o termo de “mie introjetada”.
(Winnicott, 1958/2007, p. 36)

Atrelado ao apego aos cogémeos, a sobrecarga vivenciada pela paciente se apresenta enquanto
fato clinico mais recorrente nas sessoes, acompanhada da preocupacao de dar conta da demanda

simultanea de forma satisfatéria aos filhos. Horténcia expressa estar “muito cansada”, pois, além dos
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cuidados que ela relata ser “dificil de dar conta”, hd também demandas do seu curso de mestrado e
do trabalho, que acabam a sobrecarregando. Tal queixa ¢ muito expressiva ao longo dos relatos,
sentimentos como “angustia”, “culpa”, “cansago” foram sentimentos que atravessaram a experiéncia
de maternidade dos gémeos, segundo a paciente. Nao a toa, Winnicott (1945/1982) denomina esta
condi¢do como desvantagem inata, pois, segundo ele, a mae de gémeos se depara com uma tarefa
extra, tendo que se dedicar a ambos ao mesmo tempo, dentro do possivel. A partir das falas de
Horténcia, foi possivel elencar duas condigdes que influenciaram na sobrecarga parental frente ao
cuidado dos cogémeos: a demanda simultanea e a ociosidade do conjuge relativa aos cuidados dos
gémeos.

Quanto a demanda simultanea, Horténcia relata que “segurava mais o J2 no colo do que 0 J17,
e que tentava de alguma forma “conciliar” (nesse momento diminuiu o ritmo da fala como se estivesse
falando algo de errado). A partir da escuta flutuante do psicoterapeuta, foi possivel ter contato com
tal fato clinico e, sobretudo, conhecer a maneira com que a paciente se organizava para dar conta da
demanda simultanea e o quanto isso a afetava. O sentimento de culpa por ndo conseguir “segurar”
mais de um cogémeo ao mesmo tempo pode ser visto como um sentimento corriqueiro quando ha
duas demandas ao mesmo tempo, assim como se apresenta tdo expressivamente em sua fala.

Diante dessas condi¢des, € possivel notar, como apontam Morgenstern et al. (2018), que a
forma de lidar com a angustia de segurar mais um que o outro, ou melhor, lidar com a sobrecarga da
demanda simultanea, ¢ equiparando os cuidados, tentando ser imparcial e onipresente para ambos ao
mesmo tempo. No entanto, além de ser considerado “impossivel” (Winnicott, 1945/1982) devido a
auséncia da mae em determinados momentos para um dos cogémeos, isso leva a falsa impressao de
que esta ofertando o cuidado necessario e, consequentemente, sendo recompensada através do alivio
da angustia. Isso, na verdade, pode contribuir para a desconsideracdo das necessidades individuais e,
consequentemente, das singularidades dos gémeos. Além da demanda simultanea, Horténcia relata

que:

Ha uma “disputa simultinea”, “as vezes, entre os dois para chamar a minha atengdo [...]
puxando o meu cabelo”. Acrescenta que ambos ainda mamam no peito, € que naquele
momento estava “dando um jeito de dar leite para os dois a0 mesmo tempo”. Se queixa
também que percebe que eles estdo na fase de sair do peito, pois J2 esta agora mordendo muito
o peito, causando até alguns machucados. Ela diz: “agora mordem ndo apenas o peito como
também o meu braco ¢ se mordem entre eles”. Diz ainda que, quando se deita na rede para
amamenta-los, “um fica tentando interferir no peito do outro”.
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Segundo Winnicott (1945/1982), os gémeos, diferentemente dos bebés singulares, se
defrontam desde o principio pela disputa da posse da mae.

A partir do exposto, se torna evidente que hd dessemelhanga na relagdo mae-gémeos em
comparacao a mae de um filho por parto, uma vez que, além da sobrecarga de tarefas demandadas
pela dupla, a mae de multiplos tem que se atentar ao processo de individualiza¢ao de cada um e suas
respectivas peculiaridades para garantir o desenvolvimento de uma identidade saudavel (Malmstrom,
2014; Reis, 2015; Reis et al., 2018), garantindo a atengdo necessaria para cada cogémeo. Nesse
sentido, a demanda simultanea gemelar pode ser vista enquanto uma condic¢ao delicada do ponto de
vista clinico, visto que um cuidado que se mostra insensivel as peculiaridades de cada cogémeo pode
colaborar para o aparecimento de sintomas psicopatologicos vinculados ao ego fragilizado de cada
bebé. Melanie Klein (1952/1991) enfatiza que a relagcdo materno-filial na tenra idade se constitui
através da confianca no objeto bom, ou seja, em decorréncia das gratificacdes geradas pelo cuidado
necessario e sensivel as necessidades do bebé. As queixas de Horténcia acerca da sobrecarga
englobam também a negligéncia do marido nos cuidados que ela esperava que ele tivesse em casa.
Segundo a paciente, “falta interesse” por parte dele para exercer os cuidados necessarios com relagao
aos bebés, como também para realizar algumas tarefas de casa: “tem que ficar pedindo para ele fazer,
se ndo ele ndo faz”; “ele fala que t4 muito cansado, mas eu também me sinto cansada”. Safra (2002)
salienta que, para que uma mae forneca os cuidados necessarios e sensiveis a demanda da prole, ¢é
necessario um apoio no campo sociocultural, ou seja, € necessario que haja possibilidades fornecidas
por aquele grupo cultural no qual estd envolvida, para que exerca a sua funcao. Tal apoio implica
desde o apoio paterno, que estd em contato direto com as necessidades do lactente, até¢ familia e
instituicdes, que t€ém o contato indireto. Segundo Pereira e Leitdo (2020), o apoio necessario €
denominado por Winnicott como capa protetora, pois a funcdo paterna e social tem a tarefa de
subsidiar a mae, dando-a seguranga para que consiga se implicar o suficiente na tarefa de subsidiar o
lactente em sua fase de dependéncia absoluta dos cuidados maternos.

A partir dessas constatacdes, ¢ importante questionar, especialmente no contexto da relacdo
materno-filial de gémeos, as implicagdes da ociosidade paterna na provisdo de um ambiente
suficientemente bom para a dupla. Horténcia critica também a postura do marido, diante do fato de
ter de delegar alguns afazeres de casa: “[...] teve um tempo ai que ele nem pagar as contas de casa
ele ndo pagava se eu ndo colocasse a conta na mao dele e falasse para ele pagar [...], mas agora

melhorou um pouco”.
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Winnicott (1960/2007) salienta que o pai, nesse sentido, tem a tarefa de exercer um apoio
indireto ao lactente, provendo auxilio a mae, para que, assim, ela consiga estabelecer de fato o
envolvimento (a devo¢ao) necessario. Para o autor, hd importancia em compreender o papel do pai
nos momentos iniciais da vida do lactente, sendo a sua auséncia uma possivel explicagdo para a
interrup¢ao do desenvolvimento deste e, consequentemente, o desenvolvimento de certos casos de
distirbios afetivos ou de carater. No mesmo sentido, Pereira e Leitdo (2020) acrescentam que a
auséncia paterna pode quebrar a capa protetora caso ndo haja algum outro familiar que possa substituir
o subsidio ambiental promovido pela funcao paterna.

Horténcia vivenciava uma sobrecarga de pelo menos duas ordens: pela demanda dos
cogémeos e pela negligéncia do pai em favorecer um ambiente facilitador para a mae. Logo, os fatos
clinicos elencados denotam a possibilidade de falhas, que poderiam comprometer a satide mental

tanto da mae quanto das criancas.

5. Efeitos da maternidade gemelar no relacionamento conjugal

Um estudo realizado por Pereira e Leitdo (2020) abordando a sobrecarga e a rede de apoio de
maes separadas, constata que as maes acabam por assumir uma responsabilidade maior quando se
divorciam do conjuge. Atribuem tal fato a influéncia cultural relacionada a esteredtipos de género na
reorganizacao familiar. Assim ¢ possivel refletir sobre os impactos da imposicao da exclusividade do
papel feminino nos cuidados dos bebés gémeos e as implicagdes que podem decorrer disso, tanto para
o desenvolvimento maturacional dos bebés quanto para a saide mental do cuidador.

O seguinte fato clinico ilustra a falta de comprometimento do marido (M).

Horténcia diz que, quando recebeu o diagnéstico da fistula cerebral, pediu para M.
acompanha-la, entretanto, ele utilizou da mesma “desculpa”. Horténcia acrescenta que M. se
utiliza das obrigacdes como o trabalho e o desleixo da saide como motivos para isenta-lo do
papel de pai: “Parece que ele usa desculpa para evitar a carga também”. O terapeuta pergunta
a Horténcia: “Realmente o papel materno ¢ paterno demandam bastante energia né?”. Ela
confirma e acrescenta que as vezes “olha para tras” e ndo sabe dizer “como consegui dar
conta”. “Tive que aguentar 9 meses ja né?!” diz Horténcia explicando sobre o quanto
demandam dela, como se fosse sua obrigacdo, enquanto o marido acreditava que ndo precisava
se haver com isso.

Tal fala, sobretudo, realga os percalcos sociais e culturais com que as maes de gémeos tendem
a lidar referente aos estereotipos dos géneros e a imposi¢ao de papéis maternos e paternos no cuidado
das proles e, consequentemente, os impactos no tornar-se mae gerido por essa perspectiva. Enxergar

o cuidado da dupla ou até mesmo do trio apenas por uma dtica, em que a mae seria a inica responsavel
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por prover os cuidados necessarios, torna a relagdo materno-gemelar ainda mais complexa e
insustentavel. A ociosidade paterna nas tarefas domésticas ¢ uma praxis geracional na familia de
Horténcia, na medida em que verbaliza que ela e sua mae sdo “suportes”, enquanto seu pai € seu
marido sdo “pessoas desorientadas”.

Taconelli (2023, p. 29) denomina como “maternidade em colapso” o fato de os cuidados
necessarios a prole estarem intrinsecamente atrelados ao género feminino. Para a autora, atribuir os
cuidados aos filhos a uma habilidade do instinto materno serve enquanto instrumento de poder desde
o século XVIIII, pois assim eximia o homem de se haver com a tarefa. Acrescenta que as obras
winnicottianas lancam luz sobre um ambiente cuidador, considerando o cuidado nao ligado apenas as
condi¢des bioldgicas e sim no campo da identificacdo envolvendo mae e filho. O cuidado nomeado
por Winnicott como suficientemente bom se contrapde ao padrao de cuidado que se perpetua no
imaginario social, em que os manejos e discernimentos das necessidades do bebé estdo atreladas a
habilidades especificas e “exclusivas” a um género (Scavone, 2001, p. 43). O cuidado que o autor
propde como suficiente as necessidades do lactente ¢ o cuidado baseado na disponibilidade continua
do cuidador, bem como a identifica¢ao das suas necessidades através da relagdo subjetiva estabelecida
com o lactente.

Na concepg¢do psicanalitica, o tornar-se mae transcende eventos organicos; tal processo
comeca desde a gestacdo, quando a mae gradativamente se identifica com o bebé, podendo considera-
lo parte de si mesma. Para que isso seja possivel, uma provisao ambiental externa € necessaria para
que a mae consiga se implicar adequadamente nas necessidades do lactente. Entretanto ¢ possivel
constatar que o tornar-se mae de gémeos implicou, para Horténcia, enfrentar desafios ao investir
espontaneamente em seus filhos, uma vez que a sobrecarga e a ociosidade paterna estiveram muito
presentes ao longo daqueles primeiros dois anos de vida dos seus filhos gémeos. Santos e Reis (2022)
apontam que ha estudos na area que verificam a apreensao das gestantes de gémeos em tornar-se mae
de gémeos devido aos intensos processos psiquicos que envolvem a gestacao, parto e puerpério. Nesse
sentido, ¢ possivel inferir também que tornar-se mae de gémeos traz consigo sentimentos de
“cansago”, “angustia” e “culpa” devido aos encargos que sdo atribuidos exclusivamente ao papel
materno. Além disso, conforme apontado por laconelli (2023), as mulheres sofrem ainda a pressao
das contradigdes morais ao longo da historia no que diz respeito a maternidade: a mae que ¢ tida como
devota quando se dedica exclusivamente a prole sem reclamar e suprimindo anseios pessoais.

Ao longo do processo psicoterapéutico, percebe-se que Horténcia pode refletir e buscar novas

possibilidades para lidar com os filhos gémeos e as demais demandas, inclusive as suas proprias, tal
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qual, no fato clinico, assim verbaliza: “vou falar isso para ele (o marido), vou diminuir meu tempo de
trabalho porque eu preciso cuidar de mim, e ai, o que vamos fazer com os gastos?”. Percebe-se que
ela tenta expressar uma certa emancipacao dos encargos que foram atribuidos a ela no papel de mae,
sendo que, na sessdo anterior, ela havia relatado o quanto tal papel atribuido pelos outros e até por ela
mesma a limitava para poder fazer outras coisas, como, por exemplo, cuidar de si mesma. Observa-
se que o tornar-se mae, na modernidade, segundo a ideologia do instinto materno, inclui novas
demandas além de cuidar do lar, marido, filhos e de si mesma, pois também a mulher “deve estudar
para ser uma boa dona de casa, esposa e mae; ajudar financeiramente o marido em caso de
necessidade, sem competir com ele no mercado de trabalho” (Iaconelli, 2023, pp. 66-67).

Em contrapartida, Winnicott (1963/2007), ao conceituar a mae enquanto um ambiente
facilitador para o desenvolvimento saudavel do lactente, salienta que a mae ¢ concebida pelo bebé a
partir dos cuidados continuos e sensiveis estabelecidos com ele ao longo do tempo, transcendendo a
questdo de género para haver um cuidado suficientemente bom. Ela podera vir a ser introjetada como

um “objeto internalizado”, conforme mencionado por Klein (1952/1991, p. 82). Nesse sentido:

O esposo da mae também pode ser uma pessoa importante na casa, ajudando a criar um lar
pode ser um bom substituto para a mae, ou pode ser importante de um modo mais masculino
ao dar a esposa o apoio ¢ o sentimento de seguranca que ela pode transmitir a crianga.
(Winnicott, 1963/2007, p. 84)

Posto que a gemelaridade ¢ uma condicdo que colabora para o aparecimento de sintomas
psicofuncionais decorrentes da falha materna presente na relacdo mae-bebé (Scalco e Donelli, 2014),
convém incorporar, na discussdo sobre o tornar-se mae de gémeos, a possibilidade de flexibilidade
do cuidado parental, ou seja, a participagdo mais ativa de outros membros da familia na identificagao
e implicagdo dos cuidados, transcendendo os papéis estabelecidos pelos esteredtipos de género, assim
como ¢ salientado nos estudos de Campana, Gomes e Santos (2019).

Ao considerar o aumento de demanda, a partir do cuidado de dois bebés ao mesmo tempo, a
discussdo sobre mudancas na relacdo conjugal se torna imprescindivel para investigar o estado
emocional dos cuidadores. Horténcia relata que, apds o nascimento dos gémeos, a relagao sexual
ficou muito prejudicada pelo medo que ela tinha de engravidar novamente. Além de ndo querer uma
nova gestagao, alega desconfiar dos métodos contraceptivos. Também verbaliza “ndo se sentir numa
relacdo de casal” e que “vive uma separacdo, mesmo estando casada e morando junto com ele”. Apos
perguntar a Horténcia sobre o0 momento que comegou a se sentir assim, respondeu rapidamente:

“quando fiquei gravida”.
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E importante salientar que, nas primeiras semanas pds-parto, a mae se encontra em um estado
psicologico especial, ou seja, a mae em um estado regressivo, assim permitindo que ela consiga se
identificar e hipersensibilizar-se com o bebé (Winnicott, 1956/2000). Este periodo ¢ caracterizado
por uma experiéncia “mais vulneravel especialmente ao vivenciar a gestacao gemelar” (Santos e Reis,
2022, p. 44). Portanto, além de intenso, a relacdo objetal na condi¢do gemelar se configura de forma
diferente quando comparado a relagdo materno-filial com um bebé singular.

Em outro fato clinico, Horténcia relata ter sentido muita “raiva” do marido durante a gestagao
e em um breve momento apds o nascimento dos bebés. Nao consegue explicar algum motivo para
que esse sentimento tenha se apresentado. Em outro momento, relata estar ha “quase 10 meses
dormindo longe de M. [marido]”, mas pontua que ele tem lidado de forma positiva com isso,
entendendo que os gémeos demandam mais tempo e mais cuidado que o normal. Assim, a paciente
parece se colocar em situagdo de isolamento, praticamente enclausurada, numa relagao simbidtica a
trés, incluindo ela propria e os respectivos cogémeos. Nesse sentido, € possivel conjecturar tanto a
dificuldade de a mae se separar dos filhos quanto a dificuldade de o pai exercer a sua fun¢do, como
aquele que serd o responsavel por romper o laco simbidtico e favorecer o desenvolvimento das
individualidades de cada cogémeo.

Ao ser questionada se haveria algum motivo especifico pelo qual o pai ndo se implica nas
atividades com as criangas, Horténcia fala que o pai gosta das criangas, mas que ainda “ndo elaborou
o luto ainda de como era antes”. Assim, amparado na andlise de fatos clinicos ocorridos anteriormente
ao longo do processo terapéutico, o psicoterapeuta considera que o pai pode ter se sentido excluido
com a chegada dos gémeos e, ao longo desses dois anos (idade dos cogémeos), houve alguma
dificuldade para que ele se sentisse no papel de pai e exercesse a fungdo paterna.

Segundo Reis (2015), as relagdes edipicas estudadas pela psicandlise ainda sdo pouco
expressivas no que tange a condicdo gemelar, mas deve ser aprofundada a investigacdo de tais
fenomenos, haja vista que influenciam diretamente a vida dos cuidadores e dos gémeos. Para Reis, a
relacdo entre gémeos e seus cuidadores pode ser observada por diferentes possibilidades,
transcendendo a relagcdo edipica estabelecida por Freud, considerando que a presenga do cogémeo
pode acabar substituindo um dos genitores na triangulacao edipica (Reis, 2015, p. 39). Nesse sentido,
a estruturagdo edipica pode ser gémeo-cogémeo-casal parental, gémeo-cogémeo-mae ou gémeo-
cogémeo-pai. A partir da analise dos fatos clinicos mencionados, fica a impressao de que, em algumas
circunstancias, o pai dos cogémeos fica a deriva, considerando a triangulagdo estabelecida apenas

entre Horténcia e os filhos gémeos. Isso compromete ndo apenas a maturacao emocional das criangas
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como também o relacionamento conjugal do casal parental. E possivel hipotetizar que a triangulagio
estabelecida entre Horténcia e seus filhos gémeos possa de fato ter desencadeado o “sentimento de
exclusao” que, segundo Eizirik, Kapczinski e Bassols (2001, p. 44), pode acometer o pai em relagao
a diade mae-filho, o que, na familia em questdo, decorreu da triade mae e gémeos.

Por outro lado, necessario se faz analisar a relagdo conjugal sob a perspectiva da propria

paciente, considerando que se estruturava sob a égide de cuidado dela com M:

Em sessdo Horténcia reclama sobre a postura do pai, diz que o pai sempre foi uma pessoa
“dependente”, e que a sua mae tinha que cozinhar para ele comer, caso contrario ele ndo comia.
Sobre isso, o0 terapeuta pontua: “me parece que € uma relacao pautada num cuidado entre mae
e filho”; Horténcia concorda e diz que “enxergo o meu pai muito dependente dos cuidados da
minha mée”. E perguntado a Horténcia se ela via a sua relagio com M. uma relagio onde M.
demandava cuidados enquanto ela assumia responsabilidades pelas coisas. Horténcia responde
que sim, antes da chegada dos gémeos a relagdo deles era pautada numa relagdo onde ela “tinha
mais responsabilidade pelas coisas.

Nota-se que, em varias sessoes, Horténcia se queixa da postura do marido (M), devido a falta
com alguns deveres de “pai” e “marido”. Ao analisar a relacdo estabelecida entre eles, ¢ possivel
inferir que Horténcia desempenhava um papel de mae para M., assumindo as responsabilidades
domésticas. No entanto, o desinteresse de M. em assumir responsabilidades se relaciona também ao
modo como se estabeleceu a relagdo entre eles antes mesmo da chegada dos gémeos. Dessa forma,
Horténcia estd tendo que assumir uma postura de cuidado com os filhos € com M.

Ao analisar as falas da paciente em relagdo ao marido, ¢ denotado que ele ocupa a posicao de
filho em relacdo a paciente e demanda cuidados maternos dela, especialmente quando se considera
que nao se relacionam mais sexualmente. Essa dindmica pode estar ligada a dificuldade que o marido
apresenta em desempenhar a fungdo paterna de maneira satisfatoria, como também a como a paciente
responde as solicitacdes do marido. Soifer (1980) sugere que homens psicologicamente imaturos, ao
se depararem com a responsabilidade da paternidade, possam regredir e se igualar aos filhos na
disputa pela mae. A autora também sugere que, ao se sentir excluido da relagdo na diade mae/bebé,
considerando aqui a relagdo Horténcia/gémeos/M, o pai pode demonstrar dificuldade ndo apenas em
assumir essa fun¢do, mas também em aceitar a nova realidade familiar. Dessa forma, ¢ possivel
refletir sobre a dificuldade dele em vivenciar a transicao para o papel de pai em relacdo aos cuidados
dos gémeos, especialmente ao lidar com a demanda simultanea. Nesse sentido, convém recordar que,
de acordo com Morgenstern et al. (2018), hd uma tendéncia em medir esfor¢os para o cuidado de

ambos, o que dificulta o aprofundamento dos lagos e, consequentemente, interfere na transi¢do para
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a parentalidade. Winnicott (1988/1990), que o papel dos pais em relacdo a prole na estrutura
doméstica também implica fazer a distin¢do entre a realidade e a fantasia, além de a unido sexual
entre os pais proporcionar a prole o respaldo para que assim o sujeito consiga sonhar e desejar ocupar
o lugar de um dos genitores. Logo, a unido dos pais deve ser notada para tornar tal sentimento
suportavel e assim subsidiar o processo edipico sem sequelas, dando continuidade ao
desenvolvimento emocional da crianga.

A desocupagao de M. do papel de “pai” e “marido” para, supostamente, o papel de filho na
relagdo conjugal, conforme se queixa Horténcia, imprime, além da sobrecarga decorrente dos
cuidados com os gémeos e M., a intolerancia a triangulacdo edipica estabelecida entre mae e gémeos.
Consequentemente, abdicando-se dos encargos paternos, M colabora para prejudicar a provisao de
um ambiente bom para Horténcia e filhos considerado como aquele que possui “[...] caracteristicas
de seguranga, estabilidade e firmeza que sao fundamentais para o processo de amadurecimento do
bebé” (Rosa, 2009, p. 66).

As dificuldades de M. em assumir a fun¢do paterna, que assim se isentava das
responsabilidades quanto a manutengao dos cuidados diretos e indiretos a familia (subsidiando a mae
nos afazeres domésticos) e as possiveis alteragdes da relacdo conjugal estabelecidas entre Horténcia
e ele a partir do nascimento dos gémeos parecem ter colaborado também para que ela se sentisse
carente ¢ demonstrasse a vontade de ser cuidada. Provavelmente tais condi¢cdes contribuiram para
que, na relagao transferencial, por vezes, Horténcia buscasse no psicoterapeuta a func¢ao de pai, tanto
dos gémeos quanto de si mesma. Nessas situagdes, havia necessidade de intervir, interpretando os
fatos clinicos relacionados as fantasias e a realidade vivenciadas na sua relacdo com os gémeos. Sobre
isso, Freud (1912/1996, p. 101), em “A dindmica da transferéncia”, esclarece que “[...] ¢€
perfeitamente normal e compreensivel, portanto, que o investimento libidinal de uma pessoa em parte
insatisfeita, mantido esperangosamente em prontidao, também se volte para a pessoa do médico™. Tal
projecao na relagcdo analista-analisando, na medida que progride o processo psicoterapéutico, pode
originar-se de ordem negativas/hostis ou de ordem positiva/afetuosa, colocando o analista geralmente

na figura paterna ou materna da relagdo transferencial.

6. Conclusao

O nascimento dos filhos implica alteracdes na vida da mulher, tanto na constru¢cdo da
maternidade em si mesma quanto na relagdo conjugal. O estudo dos fatos clinicos vivenciados com

a paciente Horténcia possibilitou compreender as nuances da relacdo mae-gémeos, os efeitos da
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responsabilidade (quase) exclusiva dessa mulher ao exercer a maternidade de gémeos, bem como o
comprometimento do relacionamento com o seu marido, apds a gestacdo e nascimento dos gémeos.

Ao longo do estudo realizado, amparado pelas contribuicdes de Winnicott e outros autores,
foi possivel refletir sobre as implicagdes da gemelaridade tanto na relagdo mae-gémeos quanto na
relagdo entre o casal parental. Tendo em vista as peculiaridades das questdes emocionais verbalizadas
pela paciente, foi possivel perceber angustias, temores e desafios por ela vivenciados, que
colaboraram para possiveis falhas nos cuidados destinados aos cogémeos.

Finalmente, cabe ressaltar a importancia de ampliar a busca por conhecimentos a respeito
tanto da gestacdo gemelar quanto das fun¢des maternas/parentais destinadas a dois ou mais bebés ao
mesmo tempo. Isso poderia colaborar para a compreensdo de questdes emocionais especialmente
vivenciados por gémeos e seus pais e/ou substitutos, o desenvolvimento de cuidados
psicoprofilaticos, bem como o aprimoramento dos conhecimentos relativos a clinica psicanalitica

voltada a esse publico.
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