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RESUMO

A presente dissertacdo é uma pesquisa que enf@sicanalise com criancas. Trata-se de
discutir sobre a especificidade da crianca na R&iis2 e as particularidades da clinica com
criancas. O trabalho é resultado de pesquisa pildfiica e da realizacdo de entrevistas com
psicologos e psicanalistas que atendem criancasaBws na literatura psicanalitica, através
de livros e artigos indexados, 0s conceitos e@asd respeito da infancia particulares a essa
disciplina, principalmente nas obras de Sigmundidrre Jacques Lacan. Também trazemos
algumas consideracdes do trabalho das pioneirgsidandlise com criancas, Anna Freud e
Melanie Klein. Procuramos delimitar a especificieladeste campo, discutindo a pratica
analitica com criancgas, seus impasses e possdebd&m Freud, trouxemos suas elaboracfes
a respeito da crianca, principalmente o que sea@fsexualidade perversamente polimorfica,
a amnésia infantil no adulto e a permanéncia denado de satisfagdo infantil na neurose.
Também trazemos alguns apontamentos sobre o CasoeHsobre 0 narcisismo. A partir das
elaboracdes de Lacan, discutimos a constituicdeugito do inconsciente e o estatuto do
sintoma na infancia. Buscamos os trabalhos Maudblgirpara nos ajudar a pensar na escuta
dos pais na analise de criancas e ainda, no lugaandlista de crian¢cas. Procuramos
questionar algumas visdes da infancia na contempwmlade, e fazemos uma reviséo teorica
de artigos que discutem a clinica psicanalitica caangas na atualidade. As entrevistas que
realizamos com profissionais que atendem na clipsgzanalitica no ajudaram a continuar a
discussdo sobre a crianca na psicanalise, trazends exemplos dessa pratica. Essas
entrevistas foram norteadas pelas seguintes q@esi@gie € crianca? E, como é seu trabalho
com crianga?. As respostas que obtivemos foramma@@as em dois niveis de significagéo,
um mais geral e outro particular. Também surgiragpostas do campo de experiéncia dos
profissionais e as reunimos no que chamamos destearesversais. Em uma discussao geral,
trouxemos o0s temas que se destacaram na pesqunsa,acidealizacéo da crianca e o desejo
do psicanalista.

PALAVRAS-CHAVE: CRIANCA, PSICANALISE, INFANTIL, CLINICA, SINTOMA.



ABSTRACT

The present dissertation is a research focusing#iyehoanalysis with children. It discusses
the specificity of the child in the psychoanalyarsd the particularities of this clinic. This
paper is the result of bibliographic search anderinews with psychologist and
psychoanalysts that wonkith children. We went to the psychoanalyticalréeire, through
books and indexed papers, the concepts and ideag ahildhood particular from this
discipline, mainly in Sigmund Freud’s and Jacquasan’s bibliography. We also consider
the pioneers working with child, Anna Freud and afe¢ Klein. We tried to delimitate the
specificity of this field, discussing the analytigaactice with children, it's impasses and
possibilities. In Freud, we brought his writingsoab the child, mainly what refers to the
perverse polymorphous sexuality, to the infantifenasia in the adult and to the lasting of an
infantile way of satisfaction in the neurosis. Weoabring some pointing about the “Little
Hans” and narcissism. Based in Lacan’s writings, eéscuss the constitution of the
unconscious subject and the statute of symptonmfanis. We searched Maud Mannoni’s
works to help us think about listening to the p&en the child’s analysis, and still the place
of the analyst. Tried to question some contemporaeys of the childhood, and did a
theoretical review of bibliography that discusség tcurrent psychoanalytic clinic with
children. The interviews with professionals thatrkvin the psychoanalytical clinic helped us
to keep the discussion about the child in the psgohlysis, bringing excellent examples of
their practice. These interviews were guided by ftiiwing questions: What is a child?
And, How is your work with a child?. The answers a&hieved where distributed in two
levels of meanings, one that is more general, ahdromore specific. There were also
answers about the experience of these professjamlaish were set in a transversal level. In a
general discussion, we brought the themes thatigidld in the research, for example, the
idealization of the child and the psychoanalystishw

KEY WORDS: child, psychoanalysis, infantile, clingymptom.
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INTRODUCAO

Esta pesquisa enfoca a Psicanalise com criancastoDaa literatura psicanalitica,
principalmente a que se refere as elaboracdesgieud Freud e Jacques Lacan, buscamos
0S conceitos e as idéias a respeito da crianca mfdotil. Nosso objetivo € discutir a
especificidade deste campo, discutindo as partidaldes da pratica analitica com criancgas e
como se inscreve dentro dela a transferénciaegometacéo, o sintoma, dentre outros pontos
cruciais para a clinica. Acreditamos também seoitapte trazer para a discussao tedrica um
panorama de outras visfes a respeito da criancaxemplo, idéias a respeito da crianca a
ser educada e adaptada, que muitas vezes justificatitas como a institucionalizacdo e
mais recentemente, a medicalizag&o.

A partir dessas conceituacdes, questionamos algwises da infancia na
contemporaneidade, bem como as praticas que derilmsas posicdes, € nos propomos
refletir como a psicanélise pode nos orientar diaas impasses que se colocam a respeito da
infancia hoje. Dentre esses impasses, pode-se cdestpor exemplo, a crescente
medicalizagcdo da infancia, justificada por diagmwdést demasiado amplos, como a
“hiperatividade”, dentre tantos outros que muit&zes surgem em meio as demandas
clinicas. Também ndo € incomum, entre as demaradandilia, a de delegar o papel de
educador ao analista.

E dessa maneira que, a idéia do fim da infanciadeucrianca medicalizada,
acalmada por meios quimicos e, ainda a idéia danatista-educador nos leva a perguntar
sobre a especificidade da clinica com criancas Bao formulamos duas perguntas: “o0 que &
crianca?” e “como é sua clinica com criancas’? Hliggimos especificamente aos
profissionais que trabalham na clinica psicanalitic

E importante registrar que esta pesquisa tomou fetma final a partir da
contribuicdo das discussfes realizadas ao longedosntros no Laboratério de Estudos e
Pesquisas em Psicanalise, da Universidade Estddullaringa. Durante essas discussoes,
surgiu a idéia de realizar entrevistas com os gg@fnais que nos permitissem levantar novos
temas sobre a crianca e a clinica. Assim, tomarmp® dnspiracédo o trabalho do professor
Gustavo Adolfo Ramos) ardil da crianca o pensamento adulto sobre armg& sob um
enfoque psicanalitic1994), onde o autor se propde buscar as marcdssi#po no discurso

adulto sobre a crianca e, para fazé-lo, entrevisttucadores e outras pessoas diretamente



12

envolvidas com a crianga. Uma das perguntas quaufou era justamente ‘0 que € a
crianca?’, que replicamos em nosso trabalho, derethh também servir aos nossos
propoésitos. Os desdobramentos que ela provocoubpibasam tratarmos a problematica do
analista de criancas.

Assim, o presente trabalho estd constituido por uwiscussdo de cunho
bibliografico, que enfoca o surgimento da psicaealiom criancas e recorre as idéias de
Freud e Lacan sobre a crianca e o infantil, assimocapresenta um recorte da producao atual
sobre a clinica com criancas. Na seqUéncia, apgesen e discutimos as entrevistas
realizadas com psicélogos que optaram pela psisarélatendem criancas, cujos relatos nos
ajudaram a alcancar nosso objetivo de discutiraaca e o infantil para a psicanalise.

Para realizar as tarefas propostas, além do leventa da producdo psicanalitica
sobre o assunto, publicada na forma de livrospfageum levantamento de artigos de autores
de diferentes procedéncias (americanos, francdaéep americanos, etc.) nas bases
eletronicas de pesquisBIREME Psycinfo,da Associagdo Americana de Psicologia (APA),
Sociedade Brasileira de Psicanalise e Bibliotectudl Latino-Americana de Psicanalise. Os
artigos selecionados foram solicitados pelo serdeocomutacdo da Biblioteca Central da
Universidade Estadual de Maringd, utilizando ressipgroprios do Laboratério de Estudos e
Pesquisa em Psicanalise e Civilizagéo, vinculadoragrama de Mestrado em Psicolo@is.
textos recebidos foram lidos, traduzidos e orgaugana forma de temas, juntamente com o
restante do material consultado.

Realizamos entrevistas com os profissionais buscagmriquecer a pesquisa,
trazendo exemplos dessa pratica e fomentando soasdéio mais ampla sobre seus impasses
e suas possibilidades. Escolhemos 10 psicologopgho psicanalitica, que atendem criangas
em analise ou em psicoterapia psicanalitica inddgrge da linha que seguem, pois
acreditamos que esse numero de pessoas poder@agooar uma boa gama dgperiéncias.
Por questbes de ordem pratica, restringimo-nogpeafsssionais das cidades de Londrina e
Maringa. Os critérios de escolha seguiram a orp@atade buscar profissionais que tenham
idades diferenciadas, de ambos os sexos, bem cempotvariavel de experiéncia em
atendimento infantil, que sejam reconhecidos pguis®s principios éticos dentro da pratica
da clinica psicanalitica.

As entrevistas foram semi-dirigidas e partiram dasdquestbes norteadoras, como
vimos acima, O que é crianca™?e “Como é o seu trabalho com criancas™o entanto,
desejou-se que a mesma seguisse 0s moldes de trenasés clinica, seguindo os caminhos

indicados pela associagéo livre do entrevistado 3380, entramos em contato com algumas
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idéias a respeito da infancia e do infantil parsasspessoas e também como essas idéias
norteiam o trabalho clinico desses profissionais, @scolheram trabalhar com criancas e com
a psicanalise.

As entrevistas foram gravadas em meio digital @parMP3) e transcritas. Apos a
transcricdo, esses relatos foram organizados maafate temas mais relevantes para a
discussio. Para isso, obtivemos a aprovacgédo dot€dmiEtica da Universidade Estadual de
Maringa e a autorizacdo dos entrevistados.

O interesse em desenvolver uma pesquisa de meswato tema sobre a crianca e
a psicandlise situa-se em uma perspectiva maisaardpl um caminho inicial na propria
clinica psicanalitica. Este trabalho é, portantoauentativa de elaborar, através da pesquisa
académica, impasses que surgem na clinica, foesgatavel de novos questionamentos,
dada a particularidade de cada caso. Sabemos qurabalho que apresentamos néo
respondera a todas as perguntas que o precederlntopntrario, acabara por suscitar ainda
mais inquietacdes. Além disso, sabemos também qeieb@racdo tedrica ndo substitui a
elaboracéo analitica, o trabalho direto com o isc@mte. Mesmo assim, apostamos no bom
encontro entre a producao académica, isto €, &rsmade e a psicanalise, capaz de gerar um
trabalho fértil em elaboracdes e aberto a novaagiagbes.

Sobre a organizacdo do trabalho, dedicamos o pontaipitulo ao surgimento da
psicandlise com criangas, com as pioneiras Meldlei® e Anna Freud. A partir desse breve
enfoque histérico discutimos o uso do termo psicsmd@le ou com criancas. O segundo
capitulo traz algumas idéias sobre a crianca presem obra freudiana, enfocando conceitos
como a sexualidade, o narcisismo e o infantil, @eatitros. No terceiro capitulo, trazemos as
contribuicbes de Jacques Lacan, enfatizando aitogd&b do sujeito do inconsciente e o
estatuto do sintoma na infancia, assim como o dedejanalista de criancas. O quarto
capitulo traz alguns apontamentos sobre a criaa@dualidade e os impasses que existem na
clinica com criancas hoje, recorrendo em grandéeppara essa discussdo aos artigos
indexados.

Na sequéncia, apresentamos o material que obtivanpestir das entrevistas e o
dividimos em trés capitulos, como um recurso digatle apresentacdo. O capitulo cinco
refere-se aos temas gerais, as idéias que foranuliadas a respeito da crian¢a e do trabalho
com criangas e que surgiram nas entrevistas contentags mais constantes e em comum a

todos os discursbsO capitulo seis apresenta os relatos com mareés particulares dos

! A palavra discurso, ao longo desse trabalho, éausa sentido mais geral, como fala ou enunciado.
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entrevistados, que se referem a experiéncias asid#ggulares sobre a crianca. O sétimo
capitulo traz alguns temas transversais que dizspeito ao trabalho psicanalitico com

criangas, que se referem a impasses ja menciomadasialidade, do ambito da educacao e
das instituicoes, como o hospital.

Gostariamos de frisar que propor a divisdo do riahtm planos mais gerais e outro
mais particular veio da leitura que se faz dosteslanos quais nos deparamos com algo de
enigmatico nestes discursos. Encontramos algun&asicconstantes em quase todos os
discursos, que ndo demandaram grandes elaboragéss\o porque se pareciam com temas
proximos da literatura pesquisada, mostravam-see2ss como ‘apresentacdes’ de idéias a
respeito da crianca. Ja outras idéias, que reunimmasvel da particularidade, causaram uma
impressao diferente, poderiamos dizer que fomapalados por algo dessas falas, que
tomaremos como um material a ser mais trabalhaweseno interpretado.

Apés a apresentacdo das entrevistas, fazemos wmassifio geral, no capitulo oito,
destacando os aspectos que se sobressairam naspedaincipalmente a respeito da
definicdo de crianca e do desejo do analista rv@itapitulo. Por fim, vém as consideracdes
finais.

Mas antes de avangarmos, fazemos algumas congidsragespeito da pesquisa que

pPropomos.

A pesquisa em psicanalise

A pesquisa que propomos se insere dentro do quersadera como uma clinica
extensa, que Freud chamava de “Psicanalise aplicetabém chamada de “Psicanalise
extramuros”, na medida em que seu objeto de estaddovisa diretamente uma intervengao
terapéutica, mas sim abrir possibilidades de raflesobre temas que interessam a cultura.

Em “Sobre o ensino da Psicanalise nas Universid4de49 [1918]), Freud se refere
ao valor da psicanalise nos diversos campos dor,sghe seria o reconhecimento do
inconsciente. Isso significa que a descoberta @ampdise, no que se refere a vida psiquica
dos homens, nao se restringe apenas as areas spédisaabrange outros campos da ciéncia,
como a literatura, mitologia, historia, filosofia deligido e o campo das artes. No entanto,
Freud adverte para o risco de se transmitir a R&lis@ no ambito universitario apenas de
forma tedrica, o que resultaria em um conhecimpatamente dogmatico. Assim, afirma que

€ muito importante buscar meios para uma expegéteaprendizagem pratica.
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Em sua tese de doutorado, no capitulo sobre angdima extramuros, Martinez
(2003) cita os “Dois verbetes de enciclopédia” @92m que Freud define a psicanalise
como:

(1) um procedimento para a investigacdo de procesgosais
gue sdo quase inacessiveis por qualquer outro m@jaym

método (baseado nessa investigacdo) para o tratantEn
distirbios neurdticos e (3) uma colecdo de infodmac
psicoldgicas obtidas ao longo dessas linhas, egrpdualmente
se acumula numa nova disciplina cientifica (Frai2@3).

Isso significa, nos diz a autora, que a psicanélisssencialmente investigativa.

Fabio Herrmann (2004) também se referpedquisa clinicaPara o autor, essa
pesquisa consiste na conversao da experiénciaakenn pesquisa. Por sua vez, a experiéncia
clinica é todo o material que os analistas adquaenseus atendimentos em consultérios, nos
trabalhos que realizam em instituicbes, nas obgéesado cotidiano, da literatura e das artes.
Essas experiéncias sdo marcadas por um determmado de abarca-las, que é o método
psicanalitico. Qual seria a caracteristica do neéfisiicanalitico? A investigacao por meio da
interpretacdo, que também é um meio terapéutictesBa maneira, que o0 acesso ao objeto de
estudo, dar-se-a, como afirma Freud (1915) em “€risciente”, através da consciéncia,
sendo necessario um trabalho de traducéo paranbea o material inconsciente.

Por outro lado, h&a outro ponto trazido por Marti(@203) que € a respeito da analise
de um texto. Este ponto € importante para o trabalie estamos propondo porque se debruca
sobre os textos psicanaliticos propriamente diteskee os textos oriundos das entrevistas,
apos sua transcri¢do, que exigirdo um trabalhodamde interpretacéo.

Bellemin-Noél, segundo Martinez (2003), aponta gaeanalise de um texto sob a
perspectiva psicanalitica, ndo basta apenas queabee um trabalho de exegese, mas sim
qgue haja a intervencdo da transferéncia. Nesse ttatw-se-ia de uma “auto-transferéncia”,
de um lago transferencial operando no interiorei® que se pde a interpretar um escrito.
Esse escrito, qualquer que seja, materializa cogaiealista encarna em um tratamento, mas
por sua propria natureza, ndo faz pontuacoes, agrad leitor permanece submerso em uma
auto-transferéncia. Pode-se pensar também que cam@ um trabalho de auto-andlise
possivel na medida em que se cria um lagco comto.tex

A partir disso, podemos pensar como se da em ubmlta de Psicanalise
extramuros a escolha de um determinado tema, dextoy ou de autor para a interpretacao.
Sabendo da intervencdo necessaria de um lagcoranidrencial que permite a interpretacéo
psicanalitica, ndo ha como deixar de pensar naamdoc desejo inconsciente que cada
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trabalho dessa ordem traz, ou seja, da posicao @uéor/sujeito toma perante seu objeto de
estudd. Na Psicandlise extramuros ndo é o desejo de wierpe que est4 em jogo, mas o
desejo do proprio escritor/analista. Como foi d#oima, este trabalho nasce da experiéncia
clinica com criancas e das dificuldades enfrentadase percurso.

E a implicacdo subjetiva, nos diz Bayard (1991)0oque ele chama de “desejo do
intérprete”, que constitui as possibilidades déek#fo, os desdobramentos que se dardo em
torno de determinado tema.

Tracamos assim um percurso para o presente tralb@ligoparte das indagacdes a
respeito da experiéncia clinica pessoal, dialoga os textos sobre a crianca, o sintoma e a
clinica contemporanea e procura aproximar-se irg&fivamente com o saber produzido
pelos profissionais que atendem criancas. De fonoigo resumida, diremos que as tentativas
de responder a pergunta que € criancanos permitira compreender também as

especificidades da clinica psicanalitica com caang

2 Para uma discussdo mais aprofundada, remetenaiteodo trabalho de André Green, um autor queutisa
escrita para o analista, questionando a si mesoraqye escrever? A sua resposta mais imediata ésqueve
para testemunhar. No artigo “Transcricdo da origg@sconhecida a escrita do psicanalista: critica do
testemunho” (1992), o autor tenta elaborar suaostap definindo que se trataria de um testemunho do
inconsciente, ou melhor, da experiéncia com o isciente que o analista tem ndo apenas em seu titsul
mas sempre que se depara com suas manifestacdesatern esferas da vida. Green (1992) reflete sabre
necessidade de haver durante a escrita um prodedsto do eu, possibilitando a manifestagéo doriaciente,

em outras palavras, € necessario superar as cergareonsciéncia para que haja uma producéo gieedaa
verdade do sujeito.
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CAPITULO 1

A PSICANALISE COM CRIANCAS: HISTORIA E | MPASSES

Ao se buscar articular a discussao sobre a infamiteoria psicanalitica, logo se
chega a um impasse colocado pelas diferentes ajmrslalo pensamento freudiano. Nao s6
na pratica clinica com criangas, como na psicamalin geral, existem divergéncias
fundamentais tanto técnicas quanto tedricas. Ngoagspecifico da pratica com criancas, ha
muito tempo se discute a diferenca entre a andbsadultos e criangas, e mesmo se estas
ultimas teriam possibilidade de estabelecer urmathabanalitico.

A concepcéao que orienta nosso trabalho, baseaddatasacdes da leitura freudiana
feita por Jacques Lacan, preconiza que para olh@lzmnalitico, ndo € relevante a idade
cronolégica daquele que busca uma andlise, porgueese analisa é sempre o infantil e a
direcdo da andlise deve ser ao “sujeito do incensei. Assim, “0 sujeito do inconsciente
nao € uma crianca, nem tampouco um adulto, magettcsdo desejo inconsciente que nao
conhece tempo, nem idade (...)” (Miller, 19apudFerreti, 2004, p. 89).

No entanto, sabe-se que a clinica com criancas eésecificidades quando
comparada a clinica com adultos. Qual seriam spsa@ficidades? Consideramos importante
nesse momento trazer um pouco das contribuicoesia®e autoras para essa discussao, que
sdo Anna Freud e Melanie Klein, as pioneiras n#&tiés da psicanalise a trabalhar essas

guestdes.
1.1 Os trabalhos iniciais de Melanie Klein e Annafeud

O sucesso terapéutico obtido ao se analisar osnsaist fObicos de um garoto de
cinco anos (Caso Hans), relatado por Freud (190@a)p que abriu caminho para a
psicandlise com criancas desde os seus primorAleerastury (1992) afirma que embora
houvesse artigos anteriores tratando sobre o tewmaprimeiras autoras a publicarem
sistematizacdes sobre a técnica analitica comgasaioram Anna Freud e Melanie Klein. As
duas autoras também sdo importantes pelas difereugatrazem na abordagem, marcando

Seus respectivos campos tedricos e técnicos.
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Anna Freud desenvolveu seu trabalho com criancataga na idéia de que as
criangas ndo tinham capacidade para estabeleassfdrancia. Assim, o tratamento de
criancas seria diferente do tratamento de adybtigjue a crianga “ndo tem consciéncia da
enfermidade nem desejos de curar-se, ja que, gammao sofre as consequéncias de seus
transtornos; ndo se analisa por livre decisdo e\fiono, e mais importante, ndo oferece
associagfes verbais, faltando assim o instrumembolamental da analise de adultos”
(Aberastury, 1992, p. 44).

As dificuldades relatadas poderiam ser superaddigardo-se um trabalho prévio a
andlise. Essa parte ndo analitica do tratamengdemo o objetivo preparar a crianga para o
tratamento e conscientiza-la de sua enfermidadged&ando nela o desejo de modificar seu
estado. Para isso, seria necessaria uma relac&@osmicom o analista, e durante todo o
trabalho ndo se interpretaria a transferéncia neggsberastury, 1992).

A impossibilidade da transferéncia na analise coieincas € explicada por Anna
Freud pelo fato da crianca ter o superego imatliferente do adulto, que ja alcancou sua
independéncia dos pais da realidade. Assim a aatgtanenta qu& superego da crianca é
fraco; (...) as exigéncias do superego assim comeuaose acham-se em dependéncia do
mundo exterior” (Freud, 1971, p. 80).

Dessa compreensao de um superego imaturo na c¢ripaganto extremamente
suscetivel a influéncia externa, deriva-se umaqgargtedagdgica em que o analista deve, se
necessario, assumir funcdes de um educador na@m@s criancas. Anna Freud afirma que
“o0 analista deve esforcar-se por se colocar norldgaEgo — ideal da crianca por toda a
duracdo da andlise” (1971, p. 76). E, como consemg@élo superego fragil da crianca, o
analista “combina em sua propria pessoa duas ferdifieeis e diametralmente opostas: tem
de analisar e de educar, vale dizer, num mesmgd@eobrigado a ceder e a proibir, a soltar
e a restringir novamente (Freud,1971, p. 81).

Na parte analitica propriamente dita, a técnicasistin na interpretacdo de sonhos,
das fantasias diurnas e dos desenhos das criaegf#gindo o uso do jogo. Anna Freud
buscava a colaboracdo da crianca, sugerindo-lheogsenho nédo surgia do nada e que
deveriam encontrar o motivo que o determinou (Adterg, 1992).

Melanie Klein, veremos, tem uma posi¢do bem difierele Anna Freud a respeito
do trabalho com criancas e esse sera um dos maivostalar grandes controvérsias entre
elas. Controveérsias que marcaram o movimento pitiao e delimitaram campos tedricos e

praticos diferenciados, pois cada uma das autorekafa uma tradicdo analitica diferente.
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Logo na introducéo de seu livro “A Psicanalise dmias”, Melanie Klein (1932)
afirma que o inicio da psicanalise com criancasasie na andlise do Pequeno Hans,
conduzida por Freud. O éxito alcancado nesse aasorstraria duas coisas. Primeiro, que o
meétodo psicanalitico pode ser aplicado em criang#itd pequenas. Segundo, que esse relato
clinico “pode estabelecer indubitavelmente a en@$té de tendéncias pulsionais infantis”
(Klein, 1932, p. 19), que Freud descobrira nostaduimas que ainda eram questionadas na
crianca.

Com seus trabalhos junto a pacientes de menogslanos de idade, demonstra que
desde cedo as criangas experimentam impulsosi@ésgle agressivos, bem como uma grande
angustia, decorrente das frustracbes orais a fd®@ ssbmetidas. Em suas observagoes,
aponta que essas criancas muito pequenas apresertaiiestacdoes neurdticas do conflito
edipiano e se encontram sob pressdo de sentimgatosipa, provenientes de um superego
arcaico (Klein, 1932).

Para Melanie Klein, descobrir que criangcas muitqueeas desenvolvem sintomas
devido a sentimentos de culpa exarcebados, ja pegiondicdo para uma analise. No
entanto, ndo deixa de trazer algumas objecOesersésr a esse tipo de tratamento, e nos
lembra as preocupacdes de Anna Freud: a relacéidatiga com a realidade é fragil, elas ndo
se consideram doentes, e a principal objecdo, rdlaspodem dar associa¢des verbais tais
como um adulto em analise. Klein (1932) questi@mdo, como é que esses pacientes se
submeteriam aos rigores de uma analise, e resailv@asse ao considerar que um trabalho
analitico com criancas € possivel a partir do maemem que se compreendam as diferencas
do psiquismo da crianca e do adulto.

Essa diferengca do psiquismo da crianga, em relag&dulto, evidencia-se no fato
de que o modo de expressao da crianca é difengoite,'a crianca expressa suas fantasias,
seus desejos e suas experiéncias reais de um mnduolaiso, através de brincadeiras e jogos”
(Klein, 1932, p. 27). Tal como os sonhos, o brirdacrianca também tem valor de formacao
do inconsciente, e é carregado de simbolismos. Eletaento de uma brincadeira, como os
elementos de um sonho, ndo deve ser interpretaddé&nente, mas sim em suas inter-
relacdes, pois um mesmo brinquedo pode assumiredifss significados em contextos
diferentes.

Freud ja havia sinalizado a importancia do bringama a vida psiquica das criangas.
Em 1908, no texto “Escritores criativos e devarididsuma comparacdo entre as fantasias da
poesia, a criacdo poética, e o brincar da criaReaa Freud, as duas atividades teriam a

mesma funcéo, ou seja, a de produzir prazer emsitoacdo de desprazer. A crianca e o
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poeta conseguiriam rearranjar as situagfes de smganinstaurando uma nova ordem,
muitas vezes transformando as situagcées em quertepapel passivo em situacdes nas quais
podem exercer o dominio da situacdo. Ja em 192@exto “Mais além do principio do
prazer”, Freud traz o relato da observacdo de umaga (seu neto) de dezoito meses para
defender a idéia do fator pulsional envolvido niadadeira infantil. Trata-se do conhecido
jogo do Fort-da, uma brincadeira de fazer aparecer e desaparecearatnetel, que Freud
interpreta como a encenacao da partida e o rettannde da referida crianca. Esse brincar
permite a crianca ficar sem a mae, sendo, portamt@ renuncia a tal satisfacdo, uma
renuncia pulsional e um meio de simbolizar esséraug, dar palavras a ela.

Atenta a esta particularidade da vida psiquicaridaga, ou seja, de que sua forma
de expressdo é o brincar, Melanie Klein vai desesvam que se denomin@écnica do
brincar” no tratamento psicanalitico de criancas. O mod@xgeessao dos pacientes e a
situacao analitica sao diferentes em relacdo amdise com adultos, porém os principios
fundamentais sdo os mesmos. A técnica kleiniana toirincar como se fossem associacdes
livres e interpreta esse material trazido pelasichdeiras, como material inconsciente.
Trabalha a resolucdo das resisténcias, que surganipplmente como inibicbes no brincar.
A transferéncia também esté presente na analisgathegas, diferente do que acreditava Anna
Freud, e remete sempre a situagBes mais arcaicasuddesenvolvimento psiquico (Klein,
1932).

A diferenca no trabalho entre criancas e adultda sena diferenca técnica, e ndo de
principios, sendo a técnica do brincar apenas woepimento adaptado. Desta forma, o
analista deveria abster-se de qualquer tipo devemnedo que sofra outra influéncia no
trabalho, por exemplo, uma influéncia educacioAalransferéncia deve ser manejada de
modo que os sintomas e as dificuldades se conocemi@eanalise. Thomas (1997) afirma que,
ja em 1924, Melanie Klein marca uma posicdo reteren separacdo da psicanalise de
criancas e a educacdo, demonstrando “queeducacdo em psicanalise, quer no inicio do
tratamento, como ‘adestramento’ na analise, quefimodele, como ‘domesticacdo’ no
supereu, como preconizava Anna Freud, era ndao sipeaal, como também impedia um
trabalho de analise conduzido segundo os princfpasiano% (Thomas, 1997, p. 147).

Klein (1932) também considera que o ego da criangeagil e encontra-se sob
pressdo do supereu severo, por isso ela sentelatiande forma tdo intensa. O objetivo de
um tratamento seria diminuir o nivel de tensdo pgala o funcionamento psiquico da

crianca, permitindo ao ego se fortalecer. O redaldée um trabalho bem sucedido seria o de



21

que esta criangca possa se desenvolver mais livieneeseja capaz de tolerar melhor as
frustracdes decorrentes da sua realidade.

Refletindo um pouco sobre o trabalho destas dutmsasupioneiras no trabalho da
psicanalise com criangas, vemos que ambas tentamaontrar saidas para as dificuldades
gue surgiram dessa proposta. Parece-nos que Arnd Fesolve os impasses da analise com
criancas tirando boa parte da dimensdo analiticaratmalho (como a transferéncia, por
exemplo), pautando-se na educacéo e na influéoncaulto sobre a crianca.

Anna Freud, ao situar o analista como um dos quendguiar as pulsées da crianca,
coloca-o no lugar de educador, de “domesticada@tbdijue existe na crianga e que escapa ao
ideal. Pode-se afirmar que essa dire¢cao encontla-aeordo com as concepg¢des da infancia
que entendem a crianca como alguém que deve setaddaao meio, sendo a educacdo o
veiculo desta tarefa. Poderemos discutir esta diiteda crianca a ser educada mais adiante,
a partir de algumas concepc0des arraigadas a iaf&aiggntes até hoje.

Essa intervencdo mais educacional por parte destmgdara Anna Freud, prepararia
a crianga para, mais adiante, se submeter a urfiseana

Ja Melanie Klein considera a Psicanalise como éeisga das neuroses de criancas
gue apresentam sintomas da mesma forma que o®fdsdguindo 0s mesmos principios,
mas trazendo modificacdes na técnica. Podemosdavasique Klein avanga no sentido de
considerar a crianga como alguém que pode se agpragravés do brincar, preservando
entdo a analise da influéncia educativa e, prititieate, mantendo a especificidade do papel
do analista. Para isso, define algumas particaded nesse trabalho, principalmente
referentes ao enquadre analitico: defende o ustetdeminados brinquedos, de objetos que
devem existir em uma sala para atendimento infantililiza-se de um modo particular para
falar com cada crianca que recebia em analiset@anos da algumas indicacdes. Perguntar
previamente aos pais quais 0s termos que a crissg®u esta familiarizada para se referir
aos genitais, ao coito, as partes do corpo, comatidade de estabelecer um dialogo com a
crianga bastante direto. O objetivo de Melanie Kz respeito a acalmar principalmente as
angustias muito presentes nas criancas pequenagtantente vinculadas aos elementos
edipicos.

Na sua teorizagdo, a partir da experiéncia clinidajn desvenda um universo

infantil carregado de fortes afetos, como invejagistias, culpa, que colocardo em

% Essas idéias de Anna Freud influenciaram de nmdeiisiva os trabalhos de Heinz Hartmann e suip&qu
que culminara com a formulagdo de uma nova tepsicanalitica” nos Estados Unidos, a Psicologi&go, O
conceito de adaptacéo junto com a idéia de umaaedteego livre de conflitos serdo o carro cheféedaa que
atingira o seu auge nos anos 50.
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movimento sofisticadas defesas. O que culminartbmaulacdo de duas posi¢cées em torno
das quais o0 psiquismo se organiza: a posicao esqaianoide e a posicao depressiva.
Diremos, de forma resumida, que a posicao klemn&adefender umasicanalise de
criancas que parte dos principios de que a crianca tenpsiquismo diferente dos adultos e
de gue existe uma técnica particular para conésaies tratamentos, a técnica do brincar.
Para encerrar esta parte, diremos que a espeaifecida psicanalise com criangas
surge do impasse entre uma abordagem pedagogilzstdha de Freud e uma nascente
tradicao psicanalitica, liderada por Melanie Kl€&hontudo, esse saber em torno da crianca na
psicanalise, que levou a disputas titanicas erstrduas psicanalistas, ja havia sido gestado
pelo préprio Freud. Veremos a seguir essas idéms éorno delas, o surgimento de outro

saber com Lacan.

1.2 Psicandlise da Crianga ou Psicanalise com Crigas?

Como ja anunciamos, este trabalho tem como linhdwtora tedrica os trabalhos de
Freud e Lacan. Os autores vinculados as idéiagiats compdem uma linha, também
conhecida como “Escola Francesa”, e trazem umaepgdo um pouco diferenciada a
respeito dos aspectos discutidos acima. Muitoemef denominar o trabalho analitico com
criancas com@sicanalise com criancag&sta idéia é expressa, por exemplo, no trabalho de
Francoise Dolto, como afirma Nasib:.. para a Sra. Dolto, ndo existia psicanalise de
criancas. O gue existia, ao contrario, era o psitsta que praticava a analise conancas. A
psicanalise, tal como definida por Freud, é a a&pela do inconsciente de um sujeito,
independentemente da sua ida@ldasio, 1997, p. 250).

Essa concepcao difere dos trabalhos de Melania I€léinna Freud, que demarcam
posicdes técnicas e tedricas diferentes no quefeeera clinica com criangas e com adultos.
No entanto, Collete Soler (1994) considera queaizthos das duas autoras sdo importantes
porgue demonstram que a analise com criancas &elps$sto é, ndo se partiu do zero quando
0 ensino de Lacan passou a influenciar os psicdagalgue atendiam criancas. As posicoes
dos autores da Escola Francesa a respeito da fesgade da clinica com criancas serao
melhor debatidas no capitulo que aprofunda o tear@idnca na teoria lacaniana.

Contudo, definida a possibilidade de uma criangcgaenem andlise, torna-se
importante discutir o que qualifica a condicao elecsianca em nosso meio, “... uma vez que
€ em torno desta condi¢cdo que giram as questés/asl a especificidade (ou ndo) de uma

psicandlise com criancas e mediante que operadlarese conduz(Ferreira, 2000, p. 38).
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A discussao sobre a especificidade do campo darggise com criangcas ndo pode
se resumir apenas a modifica¢des na técnica, codicai Ferreira (2000), € preciso interrogar
a condicado de ser crianca. Um analista de criapgassa ir mais além do que determina a
realidade da crianca, do estatuto que é dado pe&aOutro, mas sim interrogar sua posi¢cao
subjetiva frente ao que a determi@aitro, com mailscula na teoria lacaniana, apresenta uma
relacdo de exterioridade em relagéo ao sujeitoocexplica J. A. Miller (2002). Para L. F.
Bernardino, trata-se de um “conceito que definéotanestrutura da linguagem, a cultura, as
leis, quanto o semelhante (pequeno outro) da esp§uando representa esta fungdo, ao
introduzir o sujeito nesse camp(2004, p. 21). Também é grafado apenas com a Aetra
(referente a grafia da palavra em francés).

A psicanalise com criancas observa como a criancse “tem organizado e se
constituido como sujeito a partir daquilo que kaen tsido proposto do desejo, do saber e do
gozo dos pals (Lefort, apudFerreira, 2000, p. 42). Em outras palavras, msiatda crianga
esta atrelado ao discurso familiar, sua constitugdquanto sujeito se da partir das marcas
que advém do Outro, mas existe uma aposta da pigmde que a crianga possa se constituir
como sujeito do proprio desejo. Quando discutiragsins aspectos da teoria lacaniana, no
terceiro capitulo, esclareceremos um pouco meksa iEléia.

Poderemos na sequencia do trabalho aprofundar atggoestdes ja indicadas, que
tratam da especificidade deste campo dentro deargdise: o trabalho com criangas.
Discutiremos alguns pontos importantes, tais canye € uma crianga para a psicanalise na
teoria freudiana e lacaniana, o lugar social qaetérgado a crianca e como estas questdes se

articulam no trabalho clinico propriamente dito.
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CAPITULO 2

A CRIANCA E O INFANTIL NA TEORIA FREUDIANA

Ja afirmamos que Freud nunca tomou uma crianganéiis@ propriamente, mas foi
ele mesmo que indicodesde a publicacdo do “Caso Hans” (190®gjossibilidade de um
trabalho analitico com criangas. No entanto, salseye a crianga esta desde o inicio de sua
obra presente no relato dos adultos neuréticos dlgieatendia. Foi o discurso de seus
pacientes adultos que o levou a constatacdo dafecia da sexualidade infantil e da
importancia das experiéncias vivenciadas durantgiraeira infancia na constituicdo do
psiquismo.

A determinacédo das experiéncias infantis no psnoiigparece claramente em outro
caso relatado por Freud, o Homem dos Lobos, quepksenta como a “Histéria de uma
Neurose Infantil”, de 1918, mesmo tratando-se dgaaiente adulto. Freud sustenta no texto
gue analisar a neurose infantil pode ajudar atnar@ compreensao adequada da neurose no
adulto, e segue com o relato da histeria de argget o paciente desenvolveu por volta dos
trés anos e meio e que se transformou em uma reoipgessiva (Freud, 1918). Dessa forma,
aponta que os mesmos fatores que desencadearamoaenmfantil, “o desejo sexual infantil
e recalcado de obter a satisfacdo pulsional” (Kul2007, P. 35), estdo presentes na doenca
atual do paciente. Em outras palavras, evideagmermanéncia do infantil, como veremos
com mais detalhes adiante.

Ao longo de toda sua obra, a crianca que Freudpi@esenta escapa ao ideal vigente
em sua época, de uma crianca dessexualizada enfied€ssas idéias associadas a crianca
foram construidas ao longo dos séculos, como niito relatam os trabalhos do historiador
francés Philippe Aries (1981) ao qual retornarenams outro capitulo. Agora, para
compreender o impacto das idéias apresentadas nemd,Fpensemos no contexto da
sociedade vienense no final do século XIX. Nessga&pa crianca era vista como alguém
educével, a ser disciplinada, a fim de tornar-sebom adulto, condizente com a moral e 0s
costumes de seu tempo.

Diante desse contexto, as descobertas freudianaspaito da sexualidade infantil
causam descrédito no meio cientifico da época, qEmscondizem com a inocéncia atribuida

a crianca. Freud, em “Um estudo autobiografico”28)9comenta que suas descobertas
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tocaram em um dos principais preconceitos da huiadei ou seja, acreditava-se que a
sexualidade era despertada apenas na puberdadegeando se manifestava mais cedo eram
casos de degenerescéncias ou perversdes. O padpsroafirma que “poucos dos achados da
psicanalise tiveram tanta contestacdo universaldespertaram tamanha explosdo de
indignacédo como a afirmativa de que a fungéo sesaialicia no comeco da vida e revela sua
presenca por importantes indicios mesmo na infalEREUD, 1925, p. 47).

Freud afirma que a sexualidade infantil, além deasgescoberta mais contestada da
psicanalise, também é a mais facil de ser demalastRefere-se as lembrancas dos pacientes
descortinadas em andlise e a relagdo destas cointmna, como na passagem: “as
impressdes daquele periodo inicial de vida, embsti@essem na sua maior parte enterradas
na amnésia, deixaram vestigios indeléveis no e¢nestto do individuo e, em particular,
fundamentaram a disposicdo para qualquer distindrooso que viesse a sobrevir” (1925, p.
46). A amnésia dos adultos sobre a infancia é ponsgvel pelo que chama de ‘lenda’ a
respeito da assexualidade da crianga, ou sejar-satia de um efeito do recalque.

Guy Clastres, no artigo “A crianca no adulto” (19iscute as idéias freudianas a
respeito da criangca no contexto em que surgirana €se autor, Freud questiona as normas e
ideais impostos em sua época, na medida em quéa raveerdade contida nos sintomas.
Assim, pode trazer a luz a crianga, porém nao i@nca policiada, educada, disciplinada”,
mas a “crian¢a visada pelo gozo, gozo que deixa Bagos no adulto, em seus sucessos e
seus fracassos, suas perversdes ou suas sublihgrdeds).

O que surge nas lembrancas de infancia dos pasidet&reud é o retrato de uma
crianca que goza de maneira perversamente poloadrkla torna-se o “significante do
retorno do recalcado de um saber insabido, ao egtal ligada toda a sintomatologia do
adulto” (Clastres, 1991, p. 138).

A citacdo acima, segundo a qual o significanteafga” representa o retorno do
recalcado, nos permite afirmar que, ao recobraaedtise a nossa histdria e nos depararmos
com a crian¢a que fomos, inevitavelmente entramosantato com aquela parte de nos que
recalcamos em determinado tempo. Quer dizer, tergume nos haver com toda uma parte de
nossa vida pulsional e de nossos desejos recaldddasbra freudiana isso também é tratado
a partir do conceito de “infantil”, relacionado imsonsciente, como veremos um pouco mais
adiante.

A crianca que Freud faz advir “é antes de tudo onpa@ mas um corpo que nao
consegue fazer a aprendizagem da satisfacdo, Queon&egue regrar seu prazer segundo as

vias previstas pelo Outro (sempre € muito poucaeuais, ou ndo € assim), em suma, é um
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corpo ineducavel que faz fracassar todas as idéasbidas sobre uma progressao
harmoniosa” (Clastres, 1991, p. 138).
A idéia de uma sexualidade infantil “perversameguutimorfica” € desenvolvida por

Freud principalmente em seu livro “Trés ensaiogesabteoria da sexualidade” (1905) e diz
respeito a diversidade de zonas erdgenas (ord),ei0d das quais a crianca obtém prazer, e
que ndo estdo vinculadas diretamente a suas re@ssifisiolégicas. Por exemplo, a crianca
mantém a atividade de succéo ndo apenas para adoie, mas para a obtencdo de prazer.
Foi a constatacdo da existéncia da sexualidadetiinfae ampliou o que se compreende por
sexual, anteriormente vinculado a excitagdo e ameprgenital apenas (Laplanche e Pontalis,

1992). Trataremos deste ponto com mais detallsesyar.

2.1 A sexualidade infantil e o conceito de desenvohento em Freud

A descoberta da sexualidade infantil levou Freurenular algumas hipoteses a
respeito do desenvolvimento sexual no homem. Nat@o “Um Estudo Autobiografico”
(1925a), ha um resumo de sua teoria sobre o ddsaneato da funcdo sexual, no qual
reafirma que a sexualidade existe desde o inicioida do individuo e que esta ligada
primeiramente as diversas funcdes vitais, s6 sefestemdo depois tal como é conhecida na
vida do adulto.

No texto, descreve como concebe o curso do desemesito da sexualidade,
introduzindo o que chama de libido como a energkaial. Primeiro, a sexualidade manifesta-
se na atividade das pulsdes parciais, que estatependéncia das zonas erdogenas. Essas
pulsées atuam independentes umas das outras ra deigrazer e encontram seu objeto no
préprio corpo do individuo, ou seja, trata-se deadoncéo sexual ndo centralizada e auto-
ergtica.

Em um segundo momento, surgiriam sinteses, quer, dirganizacdes da libido. A
primeira fase seria dominada pelos componentes, atepois uma fase anal-sadica e por fim,
genital, a partir de quando a sexualidade poderdirggir a reproducéo. Ao longo desse curso
pode surgir uma série de impasses que resultamarfixacoes da libido em determinadas
formas de satisfagdo, o que determina a formac¢&mtamas e a escolha da neurose (Freud,
1925a).

A partir desse resumo sobre o desenvolvimento gaafidade, Freud discute as
escolhas de objeto que ocorrem ao longo da vidandendividuo. O primeiro objeto de

satisfacdo é o proprio corpo da crianca, na fassutteerotismo. Depois, existe uma fase em
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que a crianca nao distingue o seu corpo do corpm@ka que a nutre, e assim o0 primeiro
objeto de amor tanto do menino quanto da meninméea Ainda na primeira infancia, Freud
situa o que denomina “Complexo de Edipo”, event® mparca a entrada de um pai na relagéo
da mae com a crianca, o que também € determinardeag escolhas sexuais posteriores do
individuo.

Apods esse periodo de grande interesse e atividadmls erguer-se-ia a repressao e
uma série de formacdes reativas que aparecem daais de moralidade, vergonha e culpa.
S&o os diques internos, a que Freud se refereTmés &nsaios sobre a teoria da sexualidade”
(1905), nojo, pudor e vergonha, que junto com aacho dos pais e da cultura, imporao
limites tanto a manifestagdo da sexualidade irffajuanto & sua realizagéo. Essa seria a fase
de laténcia, na qual a crianca dirige sua atergg@bém a outros interesses (escola, esportes,
etc.). Na puberdade, os primeiros impulsos sexa@sreanimados, mas também existe um
conflito com as inibicdes do periodo de laténci@(d, 1925a).

Vemos que Freud da um lugar de grande importandi#éacia ao destacar os
acontecimentos que ocorrem nesse tempo referesteaialidade. Ressalta ainda que durante
um periodo néo fica clara para a crianca a diferamgre 0os sexos e que ela tem grande
curiosidade sobre a sexualidade, construindo anantias “teorias sexuais”, que contém uma
parte de verdade e de erro, posto que a crianc@or@uiu ainda todo o desenvolvimento
sexual. Freud também aponta para um determinadodpede “primazia falica”, ou seja,
quando para a crianga sO 0s 0rgaos sexuais mascugdio revelados, enquanto que 0s
femininos permanecem encobertos. Nesse perioddfererdca sexual aparece como uma
diferenca entre possuir um pénis ou nao, ser cEswa ndo. Surge assim o “complexo de
castracdo”, importante na formacao do caraterreedeose (Freud, 1925a).

Com a descoberta da sexualidade infantil, o coma#it sexualidade é ampliado.
Separa-se da relacéo direta com os 6rgéos sextiass lgado a uma funcao corporea mais
abrangente que tém como meta a obtencdo de pfsed (1925a) afirma: “todos esses
impulsos afetuosos foram originalmente de naturetearamente sexual, mas se tornaram
inibidos em sua finalidade ou sublimados” (p. 52).

Retomemos os “Trés ensaios sobre a teoria da s#xd&l e a nocédo de sexualidade
infantil perversamente polimorfica, para afirmaeglesde os primeiros anos de vida existe
uma disposicdo no homem ao desvio do objeto déipwsao modo de satisfagéo, diferente
do que se encontra nos animais e na sua pré- dedgdo pulsional. Freud afirma que

“diante da ampla disseminacdo das tendéncias pemjeragora reconhecidas, fomos
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impelidos ao ponto de vista de que a disposicéa aamperversdes € a disposi¢cao originéria
universal da pulséo sexual humana” (Freud, 19031 ).

Kubric (2007) discute esse aspecto da pulsdo ertrabalho acerca do conceito do
infantil na psicanalise. Para a autora, o que aa&bade do adulto tem de infantil € essa
marca: sempre ha uma busca de satisfagdo, “.papleepartir de diferentes fontes pulsionais,
gue pode ser atingida de diferentes maneiras eetsolo, que ndo tem um objeto definido.
Mais ainda, trata-se de uma satisfacdo que nurplan@ e que ndo € alcancada a nao ser

parcialmente” (p.27).

2.2 Uma crianga chamada Hans

Das descobertas advindas da analise de adult@g suor Freud o desejo de poder
verificar suas teses fundamentais nas prépriasigaga Ja nos “Trés ensaios da Teoria da
Sexualidade”, vimos que quando fala da disposigé@pndria a perversao da pulsdo sexual
humana, afirma também ter a esperanca de podelizlcaa infancia essa disposicao
originaria (Freud, 1909a).

Esse desejo de Freud também é relatado no inicidado Hans (“Analise de uma
fobia em um menino de cinco anos”, 1909a). Nesded® pedia a seus seguidores que lhes
enviassem registros de observacdes da vida seguaiahcas, a fim de auxilia-lo em suas
pesquisas. Dentre esses relatos, os enviados pelio ppequeno Hans comecaram a tomar
destaque.

Freud recebera relatos sobre o garoto desde paiies dos seus trés anos. Nesse
periodo, soube que ele tinha grande interessesgeldpipi”, fazendo muitas observacgées e
perguntas aos pais. O garoto também gostava de émcaseu membro, buscando uma
satisfacao auto-erética, motivo pelo qual foi amadacpela mée de que lhe cortariam fora o
pipi, 0 que teria desencadeado o “Complexo de &g&ii. Também é notdvel o grande
interesse de Hans pelos animais e objetos, dos quar saber o que tem e 0 que nao tem
“pipi”, e que faz Freud relacionar o interesse padahecimento com a curiosidade sexual.
Um evento importante em sua vida é o nascimentonti que faz com que ele se depare
com a diferenca sexual (Freud, 1909a).

Quando Hans est4 com quatro anos e nove mesegaiseacorre a Freud com uma
preocupacao, pois o garoto comeca a ter criseshde persistentes, ele tinha medo de que
um cavalo o mordesse. Passou a ter medo de saiasie e tornou-se mais fortemente

afeicoado a mae. Dessa forma passa a ser angtisadeu pai, sob a supervisao de Freud.
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Freud discute, a partir dos relatos enviados pail@palista e também do seu proprio
contato com a crianga — embora um Unico encontraos-helos exemplos que Hans traz
acerca de seu reconhecimento da diferenca sexualjalangustia frente a castracéao, de sua
ambivaléncia em relacédo ao pai e a irma, e o saudgramor pela mae. O pequeno paciente
fala das suas fantasias, dos seus desejos, cremiasialquer neurose, e com grande interesse
em saber. Freud refere-se ao pequeno analisant fcanto e “naif’, ou seja, ingénuo, sem
culpa. Muito diferente em parte do que ocorre raise de adultos, em que a verdade, o que
se deseja, aparece escamoteada pelo recalque.

No “Caso Hans”, também trata-se a respeito da dieedo papel do pai enquanto
proibidor do incesto, quer dizer, a importanciaatipiém de fato exercer a funcao paterna e
ajudar a crianca a lidar com seus impulsos. Frelata; quando do seu encontro com o
menino, a fantasia que ele faz de que o pai bd&e gee pode ser interpretada como um
apelo a interdicdo da mée. Aponta também para @al@bcia dos sentimentos do menino
para com o0 pai, pois este 0 ama e teme ao mesnpmterdiscute como o pai se dava conta
apenas da hostilidade de Hans.

Com o nascimento de sua irmé, Hans passa a forimipldteses sobre a origem dos
bebés, e demonstra ter um grande conheciment@aeitesSeu pai/analista, no entanto, nao
d& escuta a suas associacles e prefere dar-lhexptieacdo educativa a respeito. Freud
aponta para a consequéncia disso, pois Hans finauoo resto ndo resolvido em sua andlise,
uma grande questdo a respeito do lugar de um paind homem, no nascimento de um
bebé.

2.3 O conceito de infantil

Como ja nos referimos, ha um conceito importanteobea freudiana que nos
interessa para a discussdo sobre a crianca. FEatiss conceito de infantil, citado
anteriormente, mas que agora sera analisado cosndmiailhes.

Simone Kubric (2007) refere-se ao infantil como uidm que ndo passa (...), um
aspecto do psiquismo que, sem deixar de sofreasceitissitudes com a passagem do tempo,
jamais é superado” (p. 23). A autora demonstra gaepbra freudiana, trata-se de um
conceito relacionado com a sexualidade e com gaoésibilidade de satisfagdo completa da

pulsdo, como também vimos acima.

4 A partir dessas consideracdes do Caso Hans, idisnos mais adiante sobre a resisténcia na eseuseul
analista/pai.
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O conceito aparece claramente quando Freud usamo tenfantil” para tratar do
inconsciente. No texto “Notas sobre um caso deaseuobsessiva’, o “Homem dos Ratos”
(1909b), hda uma afirmacao importante que ajudanapoeender o que é o “infantil” para a
psicanalise. Freud diz sobre seu paciente aduktoogufatos que ele relata ter vivenciado na
infancia ja se configuravam como uma neurose olsessmpleta, pois “(...) ndo faltando
nenhum elemento essencial e, ao mesmo tempo, eonéa protétipo do distlrbio posterior
— um organismo elementar, digamos, cujo estudor@dazinho, capacitar-nos a obter um
apanhado da complicada organizacdo de sua subsedgrermidade (Freud, 1909b, p.
167). No caso do homem dos ratos, tratava-se decuigrgca sob o dominio de um forte
impulso escépico, um desejo obsessivo de olhar ereghnuas acompanhado de um medo
obsessivo, 0 medo de que seu pai morresse seabiasse seu desejo.

Seguindo no caso, Freud afirma para o pacientepartdncia das coisas que este
narra, pois estas tratam da relagdo do inconsciemte o infantil, dizendo-lhe: “... o
inconsciente, expliquei, era o infantil; aquelatpato eu (self) que ficara apartada dele na
infancia, que ndo participara dos estadios pose=ido seu desenvolvimento e que, em
consequéncia, se tornara reprimida” (Freud, 19p9181). Adiante, a partir da escuta do
relato que o paciente faz da tortura dos soldadas @s ratos, Freud também pontua algo
muito importante e do qual o paciente ndo sabiaega a relagéo entre prazer e dor.

Kubric (2007), assim como Zanetti (2006¢ atém a analise do conceito de infantil
em profundidade. Para tanto, recorrem também arfirétacdo dos sonhos” para demonstrar
como 0 conceito enlacado a sexualidade ja erazadidi por Freud para discutir a
determinacao da neurose e o desejo. Faremos urerpegecorte dessa discusséo, a fim de
nos apropriarmos melhor do conceito.

No capitulo VII da Interpretacdo dos Sonhos, Frafirdna que € fato indiscutivel e
invariavel que

(...) somente asnocOes de desejos sexuais procedentes da
infancia, que sofreram recalcamenr(isto é, uma transformacéao
do afeto) durante o periodo de desenvolvimentontitfasdo
passiveis de ser revividas em periodos posteriates
desenvolvimento [...] e desse modo, estdo aptaprar s forca
impulsora para a formacao de toda sorte de sintom@asdticos
(Freud, 1900, in Zanetti, 2006, p. 215).

E deste periodo também que provém todo o materiéhrico utilizado na producdo
dos sonhos, e o desejo representado em um sormhalésejo infantil (Freud, 1900). Um dos

exemplos extraidos de Freud e comentado por Za2€@i6) € o de sonhos de morte de
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pessoas queridas. A idéia de que possamos desmjarteé de pessoas como NOssos pais ou
irmaos é bastante repulsiva para a consciéncigantemto, Freud demonstra as raizes desse
tipo de desejo na infancia. Retoma a hostilidadeeers irmaos, a disputa pelo amor dos pais
como a causa de se querer fazer desaparecer opamn@bido como rival. Também discute o
tipo de relacao especial que se estabelece comitigdo sexo oposto durante 0s primeiros
anos da infancia, eleito como objeto de amor, efgueom que a mée para as meninas e o
pai para 0S meninos sejam vistos como concorrentesr eliminados, o que nos sonhos
aparece como um desejo de morte dos mesmos.

E nesse contexto que Freud introduz o mito dedERigi, concluindo que o destino
tragico da saga refere-se a um componente univetsalos os neuroticos. Freud afirma que,
tal como Edipo “vivemos na ignorancia desses desgje ofendem a moral, desses desejos
que a natureza forcou em nos, e depois de suac@eetesejariamos todos fechar os olhos
para as cenas de nossa infancia” (Freud, 190Canetd, 2006, p. 218). Lembremos também
que a idéia do complexo de Edipo surge pela pranaiz na obra freudiana a partir da anélise
de seus proprios sonhos.

Zannetti (2006) também se refere ao carater infagbista de que Freud nos fala,
pois a crianga “sente com intensidade suas neeeesice luta impiedosamente para satisfazé-
las” (Freud, 1900, in Zannetti, 2006, p. 213). Afgotambém para o desejo da crianca de ser
grande e de poder ter acesso as coisas dos adfultesessario, afirma Freud, um trabalho da
cultura, por meio da educacao, para ensinar agariarresignacdo e a moderacao. Contudo,
sabemos que em “Escritores criativos e devanel®Jg), Freud vai afirmar ndo ser possivel
renunciar a um prazer experimentado, procuramiseagados para 0 mesmo.

Assim sabemos que muito do que fica apartado daomemo adulto em relacdo a
infancia € acdo do recalque. O resultado dessaagg®ré a amnésia infantil, que ja
mencionamos, afasta tanto a vivéncia da sexualidddetil quanto outros desejos vividos
nessa época, como a analise dos sonhos revela.nfdat® sabemos da existéncia no
psiquismo daquilo que Freud nomeia de “pulsdo detehorelacionado a compulsdo a
repeticdo. Como isso se relaciona ao infantil?

Kubric (2007) se debruca nesse tema e seguindal Fpsucorre suas elaboracoes
sobre a teoria do trauma e a angustia. Retoma tangéocdo de desamparo na obra
freudiana, relacionada a vivéncia do bebé de unmaepa experiéncia iluséria de satisfacdo
plena que ndo permanece, ou seja, que marca oigms@uinaugurando a diferenca entre

prazer e desprazer. A situacdo de desamparo ex@edada desde o principio € uma situacéo
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traumética, que constantemente é atualizada com® ses sonhos de angustia e como Freud
verificou com seu netinho no Fort-da (jogo a que mederimos anteriormente).

Assim, vé-se que o infantil, tal como € referido “hbmem dos Ratos” (1909b)
como o proprio inconsciente, ndo é apenas princi@iprazer, ou seja, busca de satisfacdo da
pulsédo, mas refere-se também a compulsdo a repeigéric (2007) conclui que “o infantil
do qual fala Freud nédo se reduz a infancia e m$@mhbém no adulto, como compulsdo a
repeticdo. O infantil, desejo de completude e mdecaim trauma gerador de angustia, ndo
passa, ndo se esgota, ndo pode ser superado.s@rdta{proprio nucleo do inconsciente,
fundado no (des) encontro entre 0 pequeno recéridoas aquele que lhe toma como
filho"(p. 41).

2.4 Crianga e narcisismo

Outro texto freudiano importante para nosso trab@HhSobre o narcisismo: uma
introducéo”, de 1914.

Freud argumenta que existiria um narcisismo origmaainfancia, em que o proprio
corpo da crianca é fonte de experiéncias de sglisfeou seja, uma fase de autoerotismo.
Esse investimento libidinal depois se deslocaria pa outros que se ocupam dela e que lhe
proporcionam satisfacéo, resultando nas escollxasisede objeto.

Na sequéncia do texto, Freud discute o narcisisssaelacbes amorosas, e se refere
ao fascinio que as mulheres narcisistas exercampadas muito mais em se fazerem amadas
do que em amar. Entdo compara esse fascinio comcant® que as criangcas também
promovem nos adultos, situado em “seu narcisismey sutocontentamento e
inacessibilidade” (Freud, 1914, p. 106).

Freud também fala a respeito da relacdo entre gdilbos. Afirma que a atitude
afetuosa dos pais para com seus filhos é “umaese@ncia e reproducdo de seu proprio
narcisismo, que de ha muito abandonaram” (19140p), tratando-se de um amor infantil.
Os pais passam a atribuir aos filhos inimeras igéds e ocultam ou esquecem suas
deficiéncias, incluindo aqui a negacdo da sexuddidea crianca. Fazem com que de alguma
forma seu filho ndo passe pelas privagbes e difadds pelas quais eles passaram, no
momento em que tiveram que abrir m&o de seu nsewtdsem favor da civilizagdao. Assim,

A crianca ter4 mais divertimentos que seus pagsnéb ficara
sujeita as necessidades que eles reconheceram su@ramas
na vida. A doencga, a morte, a rendncia ao pragstrigdes a sua
vontade propria ndo a atingirdo; as leis da naturezda
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sociedade seréo ab-rogadas em seu favor; ela sesdima vez
realmente o centro e 0 amago da criagdo — ‘Suasiéale o
Bebé’, como outrora nGs mesmos nos imaginavamasiafica
concretizara os sonhos dourados que 0s pais jaeadizaram —

0 menino se tornara um grande homem e um heréugar e

seu pai, € a menina se casara com um principe como
compensacao para sua mae (1914, p. 108).

A relacdo entre o adulto e a crianga intermediadia parcisismo é também abordada
por Kubric (2007), que discute o que faz um ads#opor a educar uma crianga, voltar-se
para uma crianca. Nessa empreitada estaria em @ém do narcisismo, a negacao da
castracao, fundando uma fantasia de plenitudefaadia. Plenitude que fora perdida com o
fim da infancia desse adulto, e completa “a amné&aatil esconde a origem do mal-estar de
todo neurético” (p. 53).

Essa idéia de encantamento a que Freud se refecgagdo, indica que o adulto
espera encontrar na criangca uma imagem livre deacds e de suas consequéncias, e faz o
que pode para preservar a crianca desse encaoatrodtico. Para Kubric (2007), a educagéo
entraria nessa ordem, como um voltar-se para ageria fim de re-encontrar esse suposto
“paraiso perdido”, encontrar o impossivel. No etttasabe-se dos inUmeros impasses que
surgem no caminho. A crianca também busca algadatitca uma referéncia, um ideal, algo
que dé conta de suas angustias e de seu ndo-Sabelisso, provoca algo no adulto, que na
verdade, gostaria de acabar com essas marcasisnfiEntdesamparo e castracdo em seu
préprio psiquismo. Como se conduzira esse impassétavel depende muito da forma como
o adulto se encontra em relacdo & castracdo éad.sa

Ramos (1994) também toma essa passagem freudiamaasorianca e o narcisismo,

a respeito do amor parental, que se assemelhadaopautor ao amor a criangca em geral.
Acrescenta a sua discussdo alguns comentarios abn lsbbre o tema, concluindo que a
apreensdo que o adulto faz da crianca da-se no pia&ginario, ou seja, € uma relacéo
especular e identificatéria em que a crianca cohjete confunde-se com o eu ideal daquele

que a capta.

® Além dos artigos do proprio Freud, a respeito datribuicdo da psicanalise para a educacéo, tangdm
importantes os trabalhos de Maud Manonni, prinoiggite sua discusséo sobre a “educacgéo” de Scleeber
sua paranogia (1976). Veremos ao longo do nossaltrahum pouco mais a respeito de alguns impasses da
educacao vistos sobre a 6tica da psicandlise reflegos disso na clinica com criangas a partir rétetos das
entrevistas.

® Na ocasido da banca de qualificacéo, o prof® @adez a seguinte observacéo sobre seu livro: “Mappis,

no fim do livro, eu chamo a atencéo para o fat@dilto surpreso na medida em que se vé entre recario
imaginario e a incrivel sensacdo de que ela, agjaocupa outro lugar, que lhe escapa. E o quachiz a
pessoalidade da crianca. A crianca captada peliboadesita, fica no meio, entre o imaginario e capalém
dele.”
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Dirijamos, entéo, a nossa sequéncia para a discdsséontribuicdo de Jacques Lacan
a respeito da crianca e o infantil para a psice@al
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CAPITULO 3

AS CONTRIBUICOES DE JACQUES L ACAN PARA A PSICANALISE COM

CRIANCAS

Uma das principais contribuicbes que o ensino dmjuks Lacan traz para a
discusséo sobre a clinica com criancas deriva e &gontamentos sobreestruturacdo do
sujeito do inconscientd& partir de sua concepc¢ao sobre o sujeito do ingente € possivel
abordar os operadores logicos, ou seja, 0s ordegmdombodlicos que estdo em jogo em um
determinado tempo, a infancia, mas que continuawsadeterminar, tais como a alienacédo e
a separacao, as relacdes com os objetos de sabisaie desejo, etc. Veremos que na clinica
psicanalitica com criancas, que supde a exist@leciam sujeito, é importante discutirmos a
relacédo entre inconsciente e tempo, dado que,gearanca, muitos fatos importantes para o
seu desenvolvimento ocorrem em determinado temper;-ielacionando-se o tempo légico,
do inconsciente e o tempo cronologico, da matur@@émardino, 2004).

Quando nos referimos ao “sujeito do inconsciemteVemos lembrar de que, na
teoria lacaniana, ndo se trata do sujeito que agedrdo com o0 pensamento consciente, isto
€, centrado no eu, nem tampouco do sujeito nedomidamente determinado. Ele esta
determinado pela linguagem, esta inserido em urteardmada ordem simbolica, ao mesmo
tempo, utiliza a linguagem para dizer algo comphetate diferente do que ela poderia
“expressar”, como nos atos falhos, por exemploa Réller (2002), Lacan vem enunciar que
toda a comunicacdo humana é feita desse sem seotidm se a linguagem tivesse uma
funcdo de mal entendido. Segundo a otica de Laesryd, ao descobrir 0 inconsciente,
depara-se com a existéncia de um discurso quepastaalém do significado. Ha uma
revolugcdo na descoberta freudiana, ao consideraroqque mais diz sobre a verdade do
sujeito sdo exatamente os momentos em que seurstispode desfalecer, seja em um
equivoco, um ato falho ou no proprio esquecimamicauséncia de palavras. Pode-se afirmar
gue a experiéncia com o inconsciente como se daneananalise revela um discurso no qual
esta presente o enunciado de uma verdade, a vetdadéacdo do sujeito com o seu desejo
(Miller, 2002).
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3.1 O sujeito do inconsciente e a clinica com crigas

Bernardino (2004) define a constituicdo de um Buje&u sua estruturacdo, como a
“construcao de um lugar a partir do qual ele vapasicionar como falante” (p. 39). Assim,
determinados pelo inconsciente, somos necessati@nmarcados pela nossa relacdo ao
Outro, a linguagem. Em um primeiro momento dessautesacdo, que se da na infancia,
estamos na alienacdo ao Outro, € o tempo da nemfasél, como afirma a autora, em que
existe uma “crenca félica”, de completude. O seguiginpo dessa estruturacdo, que pode
caracterizar a saida da infancia, seria o sujeitesd conta da incompletude também do Outro
e de sua propria falta, e assim fazer a escolhandsintoma e responsabilizar-se por seu
desejo. Sublinhando que esses tempos referidosaw@oecessariamente cronolégicos, mas
sim l6gicos, da logica propria do inconsciente. poaico adiante no trabalho, veremos mais
detalhadamente esses avatares da constituicageito.su

Dentro dessa mesma perspectiva, a partir da d@cussbre o sujeito do
inconsciente em Lacan, Kubric (2006) discute o ds® termos crianca e adulto, afirmando
que, para a psicanalise, trata-se muito mais deetifas de uma posicdo adulta e uma
posicao infantil em relagédo a linguagem. Adult@siancas

podem ser diferenciados pela posicdo que ocupaniscarso

(isto é, nas manifestagdes enunciativas), apesamtbes serem
assujeitados linguagem. Esta posicdo ndo depende exatamente
da idade de um ou da idade de outro, nem de unmsivpbs
competéncia cognitiva para falar uma lingua, masahauista

de um lugar simbdlico que permita a fala em nom@no.

(p.46)

Essa discussao sobre o que seria um adulto e uamgaiprecisa ser articulada com
0 que afirmamos na introducao de nosso traballer, djmer, que existe a tendéncia dentro da
psicanalise lacaniana de se considerar que a &licbn criangcas ndo apresentaria uma
especificidade. O que se analisa, independentdatke ido sujeito, é o infantil. No entanto,
muitos autores ponderam essa afirmacéo, ao ressaléspectos ligados ao desenvolvimento
gue estdo em jogo que ocorrem em um determinadooteminfancia, concomitantemente a
estruturacéo do sujeito do inconsciente. Bernar(004) € uma das autoras que levanta essa
questao, propondo que, para sair do impasse, beereana discussao sobre inconsciente e
tempo.

A autora retoma a nocao freudiana de inconsciamgsaltando dois aspectos.

Primeiro, que 0s processos mentais do inconscedeatemporais, ndo obedecem a uma
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ordem cronolégica, e segundo, que vigora no indgenst um tempo diferente. HA um
primeiro momento, “de fixacdo de impressoes, qaeemeia d®© infantil e um segund®
s6-depoisde significacdo do primeiro, que desencadeia omsiat (Bernardino, 2004, p. 46).
Esses dois aspectos apontam para o fato de quen hénsordenamento no inconsciente, que
n&o obedece a um tempo cronoldgico, mas possueton que € a significacdo. E aqui que se
compreende a primazia dada por Lacan ao tempooldgimis “seria antes num processo
retroativo (...) que o efeito de significacao suaji(p.49).

Bernardino (2004) também toma a concepc¢ao lacamianaconsciente estruturado

como linguagem, para afirmar que, a partir dedeaéecia

€ possivel entdo propor uma articulagdo entre argée
simbdlica e o desejo, a partir desta estruturaggadinguagem,
portada por alguém na fungéo de Outro, encarrededazer do
infans— 0 humano enquanto puro vivente —fatasser ou seja,
um sujeito nos dois sentidos do termo na lingusujegado a
Linguagem (a fala do Outro, nele, que o divide)gaete que
enuncia as frases, em nome proprio (p. 51).

Nesse momento a autora introduz uma discussae sotbesenvolvimento infantil. A
partir de suas consideracdes ressalta que o hoerapre lida com dois eixos temporais, um
evolutivo e outro estrutural, e que essa condicéwpértante de ser levantada ao se pensar a
crianca. Isso porque uma crianga remete também acompo que se modifica em
determinados momentos-chave, mas cujo desenvoltonesita submetido a linguagem, dada
sua condicdo dialasser(Bernardino, 2004).

Seguem-se no livro a discussdo de varios estudeanpditicod a respeito dos
aspectos maturacionais do desenvolvimento da ejammge remetem a predominancia da
linguagem ao corpo em desenvolvimento. Ressalthdama dependéncia do bebé humano,
desprovido de instintos animais que garantam su@goéncid, & alguém que se ocupe dele:
“as marcas de linguagem vao ser os ordenadoresagdefincdes anatdmicas, musculares ou
fisiol6gicas. Ao entrar desde logo no circuito panisl, o ritmo de seu desenvolvimento sera
regulado pelo desejo do Outro” (Bernardino, 20043).

No entanto, a autora também aponta para a impaatélecse conhecer os aspectos
organicos em jogo quando se déo as inscri¢es ipasgfundamentais. Esses aspectos,

dependem também de fatores neurofisiolégicos e ramtunais, e devem ser levados em

" A autora cita principalmente os trabalhos de Alldrderusalinsky, Steban Levin e Elsa Coriat.

8 O bebé humano é diferente de um animal, por exemple quando nasce a fémea tem como que programado
0 que deve fazer para alimenta-lo, o filhote denahesta protegido, digamos, de sua mae ter umaskio pos
parto! O bebé& humano precisa da marca de um dessym, diz Lacan (1995), que ndo pode ser anénimo.
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consideragao, sédo fatores que se entrecruzam. tk gassas consideragdes, propde uma
definicdo de desenvolvimento de acordo com a péiis&nde Freud e Lacan, que seria:

o atravessamento das diferentes interseccfes gmseidgicos
com estados cronoldgicos, que permitem 0 processmobco

de inscricdo e de passagem de um sujeito do tenfgotil ao

tempo de apropriagdo da estrutura, em retroacastarus,

passando pelos diferentes estatutos imaginarioxapufegguram

sua posicdo em relacdo ao desejo: crianca, adotes@ulto,
até o envelhecimento, tendo como eixo o infantéd ga repete
(Bernardino, 2004, p. 57).

3.2 A constituicao do sujeito do inconsciente

Veremos agora com um pouco mais de detalhes condficeos operadores da
constituicdo do sujeito que ocorrem ainda na infégrelimitando uma das especificidades da
psicanalise com criancas na perspectiva lacaniana.

Todos nés, de acordo com Freud, nascemos com umaatiqade de impulso”, que
é particular de cada ser. Mas, segundo a intega@efacaniana, nascemos em um mundo em
gue ja esta, desde muito antes, a linguagem, siteadoutro campo, e que ndo pertence ao
ser. Podemos dizer, que logo no inicio, para essmnte, ja existe a relacdo entre dois
registros: aeal (seus impulsos) esimbolico(representacdes)Wisniewisk, 1989).

Sabe-se que ao nascer 0 bebé humano é totalmeammwldo de meios proprios
para sua sobrevivéncia, € imaturo. Ele necessitatamio, de uma “pessoa alheia
experimentada” que realize “acfes especificas” peraiver. Nesses primeiros momentos, 0
bebé experimenta “vivéncias de satisfacdo”, macada uma cadéncia entre a excitacéo e a
satisfacdo. O bebé vive certa constancia entre resaie menores graus de excitagao
alternados com experiéncias de satisfacao.

Essa periodicidade, sustentada por um agente ex{arrmae, por exemplo) vai
deixando marcas de satisfacdo nesse ser que aeredielcas essas que sdo primeiro
reconhecidas em si, em seu préprio corpo, porqueicio dessa relagdo o bebé ndo consegue
reconhecer o que Ihe é externo e o que € intersoolfetos seriam consequéncias das
experiéncias de satisfacdo, e ndo a sua causa:sBatieer que a relacdo da crianca com
esses objetos quaisquer que satisfacam suas mackEssé uma relagcdo com a presenca e a

auséncia destes. Assim, a mée, quando agenciaeegsa®ncias, vai também agenciando

° Fazemos referencia aqui aos trés registros psigjual como Lacan nos indica: Real, Simbélico agiméario.
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uma “combinatoria minima”, pois introduz a criarg@ uma ordem simbolica ao fazé-la
vivenciar “auséncias” e “presencas” (Wisniewisk39p

Sabe-se que a agenciadora dessa cadéncia, a nafguém que se ocupe do bebé,
nao consegue manté-la por muito tempo, e uma plessa ordem € inevitavel. Opera-se
aqui uma mudancga, pois a criangca passa a expeamamhide como uma realidade eficaz,
portadora do que é necessario a sua satisfac@antin-se entdo unpténcia que pode ou
nao satisfazé-la. Nesse momento, podemos pensdragoecampo do ser que Nao pPossui 0S
recursos proprios para sua satisfacao, e o cam@uto, que se supde possuidor dos objetos
necessarios. Tais objetos, quando presentes, s@nda&tos comodom do Outro,
representantes de seu amor. Qualquer coisa queesejaida desse outro se torna signo de
amor, mesmo que ndo seja 0 que € necessario fagaiglas necessidades. Esse seria 0
tempo de uma alienac¢4alo ser ao Outro (Wisnhiewisk, 1989).

A ruptura da cadéncia de presenca/auséncia fazjaem crianga passe a reivindicar
a parte de si que o outro levou, ja que, psiquickmessta registrada uma experiéncia de
completude. Experiéncia essa que nao encontraspomdéncia na realidade, ja que nao
existem objetos que satisfagcam o ser por comptgue ocorre € um “encontro mitico” do
sujeito com o objeto, encontro cujo estatuto éicgEd. Essa seria a teoria da falta de objeto,
elaborada por Lacan como critica & nogao de obgdcescolas inglesa e americana, presente
no Seminério 4 (1995). Wisniewisk (1989) descres®a “ndo relacdo” de objeto na relagcédo
entre a mae e o bebé da seguinte forma:

Os objetos passam a ser significantes do dom dagat que
pode nao responder. Esse Outro torna-se preaenca real
Outro que contém significantes — objetos que deixkmter
valor enquanto reais e passam a representiwna Portanto,
guando a crianga apela, chama algo que nédo estéasichama
também quando ha algo ai, porque apela para o para, 0
significante, para o nada enquanto que objeto tilfagho. Esse
apelo, esse grito se inserta num mundo sincronegridos
modularesque se chamam gritos articulados, que se chamam
palavras. Nao se trata de um sinal que a cadassizaia um
objeto, trata-se de um significante que chama ssaosta,
resposta dada num significante, num nada de olfjetd2)

Assim, o ser apela ao Outro, toda poténcia, quectimplete, mas o que lhe é

oferecido séo significantes da linguagem a que roemo esta submetido. Cabera a crianca

10 L acan trabalha a alienacdo no Seminario 11 (199@finindo-a em relacédo a esse atrelamento ddcajes
significantes do Outro, um apelo do sujeito a ajge responda a sua falta constitutiva. No entasgonao
houver saida disso, o que ocorre é o desaparecirdersujeito desse campo.
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desvelar que também ao Outro falta, que este admrPara tanto, € necessario uma outra
operacéo, de separacéo.

Esta operacéo inicia-se, na vida da crian¢a, caueoLacan denomina de “Estadio
do Espelho” que ocorre por volta dos seis mesesiat@no e meio de idade. Em outras
palavras, € quando ocorre a articulacdo de maisegistro psiquico, o Imaginario. Nessa fase
0 bebé, ao deparar-se com seu reflexo, vivenciaiomagem de si propria antecipadamente
completa, a despeito da imaturidade e das insn@i@é que existem em seu proprio corpo.
Belan e Wisniewisk (1992) descrevem esse estadiendo que “a visdo total do corpo
humano permite ao sujeito um dominio imaginaricsee corpo, prematuro em relacdo ao
dominio real. E uma formac&o destacada do prockssuaturacio e nio se confunde com tal
processo” (p.151).

Lacan afirma que o estadio do espelho deve ser remmgido como uma
identificacdo, que ocorre em primeiro lugar em g&ba a propria imagem, antes da
identificacdo com o outro. Assim nos diz o autor:

a assuncédo jubilatoria de sua imagem especularegss ser
ainda mergulhado na impoténcia motora e na deperaé&a
amamentacao que € o filhote do homem nesse estagitans
parecer-nos-4 pois manifestar, numa situacdo exempal
“matriz simbdlica” em que oel] se precipita numa forma
primordial, antes de se objetivar na dialética deniificacao
com o outro e antes que a linguagem lhe restitnajniversal,
sua funcéo de sujeito (1998b, p. 97).

Essa “forma primordial” que Lacan se refere serfawideal”, origem posterior das
identificac6es secundérias. No entanto, o0 eu, ertiquastancia psiquica, permanece situado
em uma “linha de ficcdo” (Lacan, 1998b). Isso pergu‘eu” sempre esta fundado em uma
miragem especular, diferente da experiéncia real@aorpo e a pulséo.

A crianca precisa, a partir da experiéncia com pele®, empreender untarefa
l6gica ao constatar que existe uma discordancia entrensagem de completude e o que
vivencia como falta. Isso cria condigBes para dagessa saber que ao Outro também falta,
que ele ndo € completo. Mas, diante disso, 0 gogeé que a crianga, a fim de garantir sua
sobrevivéncia ainda atrelada ao outro, passa alseat como objeto do desejo da mae.
Realiza-se um jogo de engano, em que a crianca seribcalizar onde a mae espera que ela
esteja, quer dizer, ela se pde a completar a nzesperanca de ser completada. A partir
disso, como indica Belan e Wisniewisk (1992), podamabrir dois caminhos: um deles

levaria a crianca a se colocar como imagem totiieaque completa o Outro, e outro, a
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partir da tensdo gerada pelo ndo recobrimento lthlg feem do bebé, nem da mée, leva ao
reconhecimento da falta no Outro.

A operacao de separacdo também depende da coastgiac parte da mae, de que o
bebé ndo a completa, em outras palavras, de qusen&rata dambjeto falicodo qual ela
esperava uma satisfacdo. Assim, deve-se permaakedn a via do desejo, instituido pela
falta constitutiva de objeto. O objeto falico, dmfjo filho pode ser um representante, trata-se
de “um significante da falta, um nada que € a raigidesejo do A.” (Wisniewisk, 1989, p.
32).

Wisniewisk (1989) considera que a separagao temfungdo de libertar o sujeito de
desaparecer no campo do Outro, pois, reconhecer@atro como faltante, ele ndo precisa
buscar no Outro “um saber impossivel sobre sudéexi|g, sobre o0 seu ser. Liberta-o para,
sendo faltante, se realizar como desejante” (p. 33)

Renata Petri (2003) também descreve 0s aspectastanfes para a constituicdo do
sujeito. A autora utiliza-se de um termo, “agergdidguagem”, para designar esse Outro que
se ocupa da crianca e lhe vincula o desejo atidagbrechas de seu discurso (a manifestacao
do desejo inconsciente). Sabe-se que ndo é a x@oaigdo da crianca a linguagem que faz
com que surjam sujeitos desejantes, € preciso qustaealguém que se ocupe
verdadeiramente dela e se dirija a ela com a aplEstam sujeito. Mesmo que 0s pais da
realidade ndo coincidam com o Outro da criancaatfévés do discurso dos pais que esse
Outro vai tomar corpo e que um desejo sera veiolllgdd 59). Para a autora, € o agente da
linguagem “que sustentara um desejo e permitirdnatituicdo de um sujeito, ou lhe dara o
destino de um objeto que suture a falta do Ou{m59)

Nas duas operacdes de constituicdo do sujeitdgmagbo e a separacdo, o Outro
ocupa posicoes diferentes. Na alienacdo, o Outrteéouro dos significantes; e na separacao
ele é Outro a quem falta algo; € preciso que odOsgralterne nas duas posicdes para que
surja o desejo (Petri, 2003). Na verdade sao n@&tassluas faltas, como afirma Petri “a do
Outro, como desejo, e a do sujeito, que ndo podéntsB@ramente representado no Outro”
(2003, p. 60).

Podemos falar agora da articulagdo de outro regisrrelacdo entre a mae, ou o
“agente de linguagem” ou ainda o Outro e o bekjéitstem constituicdo. J& nos referimos ao
Real e ao Imaginario, € preciso articular agoraimb8lico (lembrando que uma primeira
ordem simbodlica ja estava se estruturando a phsiregistros de presenca e auséncia).

A entrada no sujeito no campo Simbalico, ou sejaossibilidade dele se apropriar

da linguagem e falar em nome proprio se da a pdatinscricdo danetafora paternaEsse
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conceito é entendido como uraperacao que vai substituir o significante falicajesejo da
méae que até certo ponto esse bebé representavasigificante “Nome-do-Pai*’. E dessa
forma que a mée vincula a Lei da castracdo e eadigéio do incesto. Trata-se de algo que
mostra para a crianca que a mae deseja outrass quasa além dela, apontando para sua
propria falta e abrindo a via do desejo. E essaagfe que permitird a saida da ilusdo de
completude que a fase do espelho proporciona degraentira o narcisismo.

A partir da metafora paterna o sujeito passa arpaidezar-se dos significantes para
lidar com a falta de objeto estrutural, a sua pedfalta e a falta do Outro, escapando do
assujeitamento & mée e se constituindo como sujeiesejo (Petri, 2003). Assim, a partir
da relacdo do sujeito com a linguagem, o desejmdtse cativo da linguagem na qual ele se
perde como tal, por ndo ser representado a nagraeass a significantes substitutivos, que
impbe ao objeto do desejo a qualidade de objet@nimatco” (Dor, 1992, p. 94 in Petri,
2003, p. 56). Ou seja, o desejo desliza pela caigidicante, € sempre desejo de outra coisa,
nao existe objeto que o satisfaca.

Notemos que essa forma de estruturacao subjetiveente a neurose. Na psicose,
esses mesmos elementos operam de forma diferemte-d@ dizer que, na psicose, a metafora
paterna fracassa e 0 sujeito ndo consegue o amessmboélico e ao desejo. A Unica forma de
responder ao Outro € com o real do préprio corpmaeecendo como um objeto do gozo do
Outro. Constitui-se, portanto, como um sujeito mdarcado pela falta. Ndo é possivel
verificar a falta no Outro, e este se torna abepkin outras palavras, 0 sujeito permanece na
alienacad? (Petri, 2003).

Retomando a especificidade da clinica com crianga®0s aprofundar um pouco
mais as concepg¢Oes da Escola Francesa. Lacan namnf@sicanalista de criangas, no
entanto, durante seu ensino dialogou com diversles @& trouxe grandes contribuicdes a este
campo, principalmente no que se refere ao estdtugintoma para a crianga, Como veremos

na sequéncia.

" petri (2003) faz uma importante consideragdo sesses termos: “E importante ressaltar que, qusediata
de Metéafora Paterna e significante Nome do Paiaha@dio esta se referindo ao pai genitor, mas & e é
dado pela mae, enquanto agente de linguagem, Adaute paterna, & promog¢éo da lei. A fungdo patesama
encarnar a lei no desejo materno” (p. 57).

12 ps particularidades da estruturacdo da psicosediferencas desta em relacdo a neurose merecezrame
mais detalhado, porém néo caberia neste trabalbendelvé-las. Para mais detalhes sobre o tema gemnet
leitor aos trabalhos ja mencionados de Petri (26@grnardino (2004).
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3.3 A crianga como sintoma e o sintoma da crianga

No texto “Duas Notas sobre a Crianca” (1998c), baaaresenta dois casos de como
0 sintoma na crian¢ca pode emergir: como represtentinpar familiar ou como consequéncia
da subjetividade da mae. No primeiro caso, o siaténcomo um representante da verdade,
do desejo do par parental, do pai e da méae, éapestar articulado a metafora paterna é mais
aberto as intervencdes de um terceiro, do analgases casos, vemos que o sintoma da
crianca entra como uma manifestacdo do desejoalssmo seu lugar na estrutura familiar,
pois estd ancorado em uma estrutura edipica. Coprémio Freud ja descreve em alguns
casos mencionados anteriormente, trata-se de uoraseeda infancia, muitas vezes com
sinais claros de angustia e sintomas fébicos.

Ja o segundo caso é mais complexo, pois a criareagestar atrelada ao fantasma
da mée. Com seu sintoma, a crianca denuncia sudicéonde objeto, objeto do proprio
fantasma da mae. E esse 0 caso dos chansidimsnas somaticosque ndo tem muita
abertura ao simbdalico, a palavra do analista (iFarr@000 e Miller, 1998). Muitas vezes a
crianca entra com seu proprio corpo como objetrerfdo sintomas psicossomaticos, ou,
mesmo, apresenta quadros autisticos, psicoticds debilidade mental.

No entanto, nos dois casos, afirma Lacan (1998)intoma da crianca € capaz de
responder pelo que ha de sintomatico na estruaimdidr’ (p.5). O sintoma aparece como
um modo particular da crianca inscrever-se no dssctamiliar e é também uma forma da
crianca responder a isso. Podemos apreender emda grianca, como sujeito, diz de uma
verdade em seu sintoma, posto que ha uma quesididapda crianca que pode ser tratada em
analise, que diz respeito ao lugar que ela ocuptesejo do Outro.

Vemos na clinica com criancas, que muito facilmemterianca sucumbe a uma
posicdo de objeto. Retomando as operacdes datogg@ti do sujeito, mencionadas acima,
podemos entender melhor isso.

Para existir, desde o inicio, a crian¢a precisar edtenada aos cuidados e protecao
do Outro primordial, a mée ou alguém que exerca 8g;80. Com o0 tempo, desencadeia-se
um processo no qual a crianca tem que fazer unalb@lpara se separar desse Outro, para
sair dessa posicao de objeto e advir como sufeeiee processo, no entanto, ndo € “natural”,
esta relacionado a uma série de operadores e dami@e quanto a crianca tem que desejar
essa separacao. Dessa forma, o0 sintoma aparedster@sirsos desse processo estritamente

relacionado com esse querer/ ndo querer a criaamga objeto do Outro.
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Temos, entdo, que a psicanalise faz uma distimp@ortante sobre o que pode ser
entendido como arianga como sintoma& o sintoma da criangaEsta primeira expressao
refere-se ao que aparece como dificuldade, conha @ crianca, como um incobmodo para
os pais e educadores. E 0 que a sociedade rechag@mnca por ndo corresponder aos seus
ideais. Ja o sintoma da crianga, o que interepsécanalise, é a consequéncia de um conflito
inconsciente ja existente na crianga, resultadardempasse vivido pela crianca frente ao
enigma do desejo do Outro e da castracao. Enigoaarrianca ao se dar conta de que néo é
0 que completa a mae, questiona que lugar ocupseardesejo, e responde com seu sintoma
(Ferreira, 2000).

Essa distincdo interessa a psicandlise, principgbngquando se procura atras da
crianca-objeto o0 sujeito desejante. Contudo, éigas®ente a concepcao dganca como
sintomaque seduz tantos analistas a sairem de sua pasiggapar o lugar de educador.
Confunde-se assim objeto e sujeito, psicanalisgueagdo. Mannoni, no seu livEducacao
impossivel(1976) se refere a diferenca em relacdo a visdboeem das duas &reas. A
Educacao, por um lado, procura aproximar o individe um ideal construido culturalmente,
através da exacerbacdo do moralismo. Ja a Psganadir outro lado, ndo se interessa por um
ideal, mas pelo ser humano, tal qual ele €, isp@lé, sujeito.

Mas, voltemos ao conflito em relagdo ao casal pake8ilvia Abu-Janra Zornig
(2001), em um artigo intituladtDa crianca-sintoma (dos pais) ao sintoma da cdang
discute essa peculiar relacdo da crianca com @s ea papel do analista frente a isso,
afirmando que

o entrelacamento do sintoma da crianca as fantasisntais
coloca o psicanalista em uma posicdo de ouvir ehtes
demandas e discursos sobre a crianca para podeviirdcomo
um elemento separador, permitindo um deslocamemi®@ &
demanda dos pais e o sintoma da crianca (p. 120).

Para a autora, desconsiderar esse “né sintomataosgja, a dependéncia estrutural
da crianca frente aos pais pode trazer dificuldades tratamento. Ela baseia suas
argumentacfes mais uma vez nos trabalhos de MauthdWla que faz consideracfes
importantes ao discutir o tema do sintoma da caam relacdo a verdade do casal parental,
apontando o quanto a crianga personifica em satsngs problemas que sédo da ordem do
“nao-dito” dentro de uma determinada estrutura fiami

Zornig (2001) traz também a seguinte citacdo dendan “a crianca ndo € uma

entidade em si, mas faz parte de um discurso eolefp.121), para dizer que a crianca esta
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atrelada a uma série de demandas durante seu érdtaras demandas dos pais, da propria
crianca e as demandas do analista em relagéo Agpirifancia.

Desta concepcédo do sintoma da crianca e da sugioet@m a estrutura familiar,
deriva uma pratica clinica, que se diferencia dalalhos de Anna Freud e Melanie Klein.
Assim, o discurso dos pais ndo esta apenas asel@ipformar dados a respeito da histéria
da crianca que é levada para analise, como em namangse, mas essa fala dos pais deve ser
privilegiada, no sentido de que através desse migo@ possivel desvelar a posicdo que a
crianca ocupa na fantasia parental. No entante® aalanalista suportar a transferéncia tanto
do lado dos pais quanto da crianca.

Essa visdo da psicandlise traz a idéia de queetts@ advir, a crianga, € marcada

desde o inicio pela intersubjetividade, ou sejly gesejo materno e paterno. Assim,

(...) a neurose dos pais tem um papel fundamematadclosao
dos sintomas da crianga, pois fixa sua existénaa tugar

determinado pelos pais em seu sistema de fanesiasejos. A
crianca procura responder ao enigma dos signiksaoibscuros
propostos pelos adultos se identificando ao qugajaer objeto
do desejo materno, tentando preencher a faltatestrudo

Outro e evitar a angustia de castracdo (assuncampea falta)

(Zornig, 2001, p. 121).

Zornig (2001) também aponta para o fato de queut®d dator em jogo na clinica
com criancas em relacdo aos pais, além da questdwdlga. Trata-se da dimenséo
imaginaria parental, contaminada pelo discursolddgoo da sociedade e pelas demandas
narcisicas. Essa dimensao deve ser atravessadgusee chegue a verdadeira questao do
lugar que a crianca ocupa no desejo desses paignddmto, muitas vezes o sintoma da
crianca € o que demonstra o fracasso dos ideasidepais, e € através do sintoma que ela
consegue demonstrar a sua propria subjetividade.

Vejamos com mais detalhes como Mannoni entendebgetaidade da crianca

marcada pelo desejo dos pais e 0 manejo clinicorcgte dessa concepcao.

3.4 A criancga e 0 desejo dos pais — de objeto a sujeito

Mannoni ressalta, a partir dos trabalhos de Jachaean, a importancia das relacdes
de parentesco na constituicdo do individuo. Essag@es implicam determinadas leis, com
as quais cada um reage de determinada forma. Ni@aclkom criancas isso se evidencia

bastante, e a autora afirma: “a crianca que traz&gma mim esta situada numa familia e
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carrega o peso da histéria de cada um de seus(paifA vinda de um filho levanta um
problema para cada um dos pais; desse modo, apgBao seu nascimento, ja se desenha
para a crianca um certo destino” (1983, p. 32).

Este destino ja viria marcado principalmente mhieejo materno, pois a gestacdo de
um filho estaria vinculada as vivencias edipicasndigher, como Freud ja apresenta em seus
trabalhos sobre a feminilidade. Mannoni acrescenta:

O que é para a mée o nascimento de um filho? Nadmean
gue o que deseja no decurso da gravidez €, antemide uma
recompensa, ou a repeticdo da sua propria infangia,
nascimento de um filho vai ocupar um lugar entresess
sonhos perdidos: um sonho encarregado de preenclyere
ficou vazio no seu proprio passado, uma imagenasamigorica
gue se sobrepbe a pessoa ‘real’ do filho. Este fithsonho tem
por missdo restabelecer, reparar o que na histiriende foi
julgado deficiente, sentido como falta, ou de pngkr aquilo a
gue ela teve de renunciar (1977, p. 30).

Os trabalhos de Mannoni a respeito das criangasdabilidade mental sdo notaveis
porque evidenciam o quanto o nascimento de umagarique traz marcas de uma deficiéncia
podem acarretar na mae um encontro traumatico cauaapropria falta, ou seja, nao
encontram no filho a imagem falica que supostamprgencheria seu vazio. No entanto, a
debilidade mental pode ocorrer em criancas orgareoée saudaveis, mas que foram
“apreendidas” no fantasma materno e permanecem otjetos colados ao corpo da méae,
sem possibilidade de autonomia (Mannoni, 1977).

A debilidade mental seria um caso extremo, bastaritximo da psicose infantil. Mas
mesmo 0s sintomas neuroticos que surgem na cremaompreendidos a partir da relacao
fantasmética da crianga com os pais, como vimosolta ressalta a insisténcia dos “néo
ditos”, das “mentiras” na formacdo do sintoma danga, pois, para autora “ndo € tanto o
confronto da crianca com uma verdade penosa guaidatizante, mas o seu confronto com
a ‘mentira’ do adulto (vale dizer, o seu fantasra).seu sintoma, € exatamente essa mentira
que ele presentifica” (1983, p. 70).

No manejo clinico, sua proposta € de em algunsscaealizar um trabalho com os
pais para que seja possivel a cura da criancagdaanem que é necessario que se reconheca
a verdade escondida no sintoma da crianca (Manh®#v,).

Essas idéias de Mannoni acerca do sintoma naceri@o atrelado ao fantasma dos
pais muitas vezes deixam transparecer uma idétaiazca como uma “tabula rasa”, ou seja,

um ser que apenas recebe as influéncias dos ssgpa apenas responde as motivacoes
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inconscientes destes. Poderiamos pensar tambéartjradessas consideracdes, o quanto que
a criangca tem de responsabilidade sua na formagésindoma, no sentido da quota de
satisfacao pulsional que pode obter com isso.

E assim que, em um trabalho de anélise, é imgertgue a propria crianca formule
sua demanda, quer dizer, que ela possa se implidasejar sua saida da alienacdo parental —
saida da posicao de objeto para sujeito de desejo.

Mesmo assim, € bastante pertinente a propostaatmdni de escuta dos pais e de
trabalhar nessa escuta o lugar que a crianca agupseu fantasma, para que assim possam
ressignificar esse filho. Sabemos que em muitossciaso nao € possivel, como nas inidmeras
vezes em gque ao apresentar melhoras a criangeaélaeda psicoterapia pelos pais.

Esse impasse nédo se resolveria, como Mannonicatitas encaminhando os pais para
suas proprias analises, o que seria uma saidaigim@ua proposta é de “... a partir duma
anamnese bem compreendida, de ajudar o filho an&rsea tratamento, em seu nome, a sua
propria historia, em vez de fazer suas as dificlddarelacionais da mde com a sua propria
mae, realizando assim, na sua neurose, 0 sentitiisfaagorico que ele pode assumir para a
mae ao nascer” (1977, p. 95).

Apesar de sua concepgdo que as vezes aparensa ggEuco determinista a respeito
do sintoma na crian¢ga, ndo podemos deixar de recenhque Mannoni propde uma
intervencdo psicanalitica que privilegia a criarggaguanto sujeito, autbnoma, capaz de
construir sua propria histéria, como evidencia@seguinte trecho:

A entrevista com o psicanalista € um encontroyéasgao Outro,

com a sua propria mentira. Quanto a essa menticdaaca a

apresenta no seu sintoma. O que faz mal a essgarn&do €
tanto a situacéo reglanto tudo o que nao € dioe, nesse nao-
dito, quantos dramas que nao podem ser traduzidgsm&avras,

guantas loucuras disfarcadas por um equilibrio esppey mas

pelo qual a crianca sempre tem de pagar tragicamedt
analista ali esta para permitir, através do reexameuma

situagdo, que a crianga enverede por um caminhdhgudeve

pertencer a titulo exclusivo (Mannoni, 1983, p.. 95)

Diante do exposto, vé-se que € inevitavel a esgasapais em uma analise com
criangas, mas que, a0 mesmo tempo, o trabalho od® e esgotar ai. E importante que a
crianca na clinica psicanalitica tenha o seu podgspaco, construa sua propria demanda de
analise, ou como afirma Zornig, “... a crianca dege ouvida como sujeito de seu proprio
discurso, em que sua construcao sintomatica traarea da funcéo simbdlica dos pais, sem,
no entanto, ser redutivel a ela” (2001, p. 126).
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A proposta de que a crianca seja considerada sigeitseu discurso e tenha um
espaco de fala é contraditoria com muitas concepgigentes no discurso social. Por
exemplo, para a educacao, a crianca € alguém opeeageender, portanto, esta privada do
saber. Veremos no préximo capitulo um pouco sofsaseidéias a respeito da infancia, e na
sequéncia, de que forma elas se encontram ou $®m@am com a psicanalise em artigos
sobre o tema recentes e também nas falas dos @stas que entrevistamos.

Antes, porém, vamos trazer algumas idéias sobreesejal do psicanalista de
criangas, que consideramos pertinentes para od®genento e discussao do trabalho como
um todo. Veremos que o problema levantado a resgeaitrianca e dirigido aos psicanalistas
levou-0s, em alguns casos, a falar sobre o seuiprdpsejo relacionado a sua pratica.
Localizaremos essa discussdo aqui porque traretgoasaapontamentos feitos por Maud
Mannoni, que dizem respeito justamente ao lugasujiEito ou objeto que a crianga ocupa e

aos aspectos contra- transferenciais do analistsgja, da sua implicacao.

3.5 O lugar do analista de criancas

Como dissemos, um tema que perpassa todo o trabalhama nossa atencéo a partir
da leitura das entrevistas, e que pode ser ertivesis parte da bibliografia consultada, € a
respeito do lugar do analista de criangas, ou, etra® palavras, do desejo daquele que se
ocupa da psicanalise com criancas. Vamos tratatgies pontos pertinentes a essa questao,
sem ter a pretensdo de esgota-los, a respeitosdjoddo analista de criancas e da ética da
psicanalise.

Mais uma vez os trabalhos de Maud Mannoni podesranadar, a partir da discussao
do lugar do analista de criancas que a autoraeimazeu livro “A primeira entrevista em
psicanalise” (1983), do qual extrairemos algunshine pertinentes ao nosso objetivo.

De modo geral, a autora considera que o analisfe ger considerado como um
“terceiro” a quem as pessoas recorrem, e paragegse procura, o analista pode ser esperado
em um o lugar pré-determinado:

Testemunha de acusacgao, confidente, conselhgisicanalista
€ igualmente visto como juiz, perseguidor ou salvadipremo.
Ele é a pessoa a quem nos dirigimos depois doaskas, dos
dissabores, das ilusdes perdidas, aquele a quementoe
agarrar-nos, mas também aquele de quem queremasnsey

para fomentar querelas pessoais. Ele €, antesldeduerceiro
e desejamos que tome partido (Mannoni, 1983, p. 31)
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Mannoni vai advertir-nos que o psicanalista ndeedgeixar-se fixar nesses limites,
mas sim ajudar ao individuo a “articular a sua detaaa constituir-se na sua fala em relacéo
a sua historia”, para depois extrair de sua memsage sentido. Esse sentido ndo € o analista
quem dard, pois ele deve trabalhar pela via dafignte. Assim, “0 analista visa mais a
confrontar a tomada de posicdo do sujeito, atraeéseu mundo fantasmatico, com um
sistema que é da ordem do significante do que a digmificacdo deste ou daquele disturbio”
(1983, p. 31).

Com relacéo a pratica com criancas, a autoratgiscparticularidade da presenca dos
pais e dos pedidos por eles veiculados, muitassveecarater de urgéncia. E nesse ponto,
geralmente na primeira entrevista quando se a@l|edido dos pais, que o analista corre o
risco de cair em posi¢cdes nao analiticas:

Tendemos, pois, em relacdo aos pais, a resvalar yaa
posicdo de psiquiatra ou de psicopedagogo, consa rie
deixar escapar a dimensao essencial, que é jud&anmeen
apreenséo psicanalitica do caso. E da sua poscanatista que
0 consultor pode evitar orientacbes acodadas (@gqtes),
colocacdes precipitadas, e também pode tentar anostna
verdade num lugar que esta ocupado por uma méktaanoni,
1983, p. 69).

Esses pedidos muitas vezes vém como uma demandaed&acdo, principalmente
guando se tratam de dificuldades escolares, e issgparem que o0 psicanalista oriente-os
guanto a conduta correta que devem tomar em refaedacacao da crianca. Mannoni critica
esse tipo de posicdo, afirmando que, ao nos depararo insucesso dessas orientacoes
podemos compreender “... que o psicélogo, ao pmarse ao nivel de uma objetivacdo dos
resultados, fez o jogo das dificuldades familiar®®orientada’, a crianca encontra-se as
vezes apanhada na armadilha, no interior de unmentahdido do qual nem sempre se mede
suficientemente o alcance ou a extensao” (Mani®&3, p. 86).

Mas, diante disso, qual a posicdo que se deve tdraate da demanda dos pais?
Mannoni adverte para o cuidado em ndo respondas essnandas, mas ao contrario, permitir
que o0s pais a interroguem, recebendo as suas msgeéstbrindo espaco para a fala e o
surgimento da verdade. O analista deve, acimaidi®, fazer com que 0s pais possam se
questionar, e “uma consulta psicanalitica somestte gentido se 0s pais estiverem prontos
para retirar as mascaras, para reconhecer a inagimue seu pedido e para, de certa
maneira, se questionarem” (Mannoni, 1983, p. 104).

A importancia, no trabalho com criancas, de umauypa®posta em relacdo a postura

médica ou educativa, é que a partir do questionsaws pais diante da ndo resposta do
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analista a crianca pode comecar a ocupar tambétagandiferenciado nessa familia, como
afirma Mannoni:

Nada se fara durante a consulta psicanalitica ra@orcionar
ao sujeito o que elpede.Ora, é esse mesmo pedido que o
conduz para o médico ou o educador, 0s quais poesponder

a isso de maneira valida. O papel do psicanalistanéiderar o
carater enganador desse procedimento, a fim daragugujeito

a situar-se corretamente em relacao a si profa@s@utros.

A criancga, sensivel, como vimastudo o que néo se digtira

de tal confronto a possibilidade de uma nova aas@dac até
mesmo de uma primeira arrancada como ser autbnofw,
alienado no desejo dos pais (1983, p.104).

No entanto, como vimos nas entrevistas, 0 anghatace ser convocado, em seu
encontro com a crianga, a todo tempo cair em umsg&@o educativa, ou a trabalhar com os
mesmos significantes oriundos do meio médico gqueei® a objetivar o sujeito. Aqui,
consideramos pertinente tratar a respeito da éesist do psicanalista, com as

particularidades que trazem a clinica com criancgas.

3.6 A resisténcia na clinica com criancas

Podemos iniciar esse ponto trazendo a discussaMgnenni faz sobre os aspectos
contra — transferéncias na clinica com crian¢dsatitlos no segundo capitulo de seu livro “A
crianca atrasada e a mae” (1977).

Neste capitulo, Mannoni discute os sentimentosradrdansferéncias no tratamento
de criancas com debilidade mental. No entanto, ddareos que algumas de suas
consideragcbes podem nos ajudar a pensar a climoa criancas como um todo,
principalmente na atualidade, em que muitos singos@ entendidos como dificuldades
neurobiolégicas, mesmo quando nao se localiza amsacorganica, mas que pode ser tratada
com medicamentos.

Um dos pontos debatidos é a respeito do risco deamalista -mulher ser “apanhada
na rede materna”, pois muitas vezes a mae de uargzardébil acredita que ninguém além
dela pode dar conta da situacdo da crianca, dpdaudiar relacdo que se existe entre a mae e
essa crianca. Assim, ela busca tratamentos pargh@ ihcessantemente, mas sempre
antecipando que ndo havera melhoras. O pai, neases, geralmente encontra-se cansado ou

culpado, e acaba cedendo e deixando que s6 a maaseda crianca (Mannoni, 1977).
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Diante desse quadro, a mée pode despertar nataralisnipoténcia materna”, em
gue ou seu trabalho é depreciado, pois ndo pode feente a mée, ou é supervalorizado,
colocando a analista em uma armadilha: a mae tamalista para a zona de onipoténcia.

A atuacdo nessa zona de onipoténcia traz muitosstipois a dificuldade inerente a
esse trabalho e n&do possibilidade de “resultadassua intervencdo com a crianga, faz com
gue muitas vezes, o trabalho seja interrompidoinss interrupcao da terapia (muitas vezes
pela intervencdo do pai) resulta a maior partevdass da contra-transferéncia do analista:
este esta de farto, sem ser capaz de o confesseatpba por declarar aos pais que ja ndo tem
grande esperanca” (Mannoni, 1977, p. 76).

Aqui, mais uma vez, a saida apontada por Mannem éirecao ao trabalho com os
pais, no qual o analista deve levar cada membfarddia a formular o seu préprio problema.
A autora afirma:

O analista,quer queira quer ndo, estara sempna, dado
momento, em luta com os pais, quer dizer, é alvanda estilo
de relacdes que ndo deixara de despertar neleaaspsdprias
defesas. Ora, é preciso que ele possa ser atipgldoangustia
que O outro procura provocar nele, que ele a asspara
permitir a continuacao do tratamento (1977, p. 110)

Como vimos anteriormente, a proposta de Mannoni celacdo aos pais é de
descobrir o lugar que a crianca ocupa em seussfaag e que muitas vezes o sintoma da
crianca esconde verdades que nao puderam ser Niagntanto, € necessario que essa
verdade seja vinculada em palavras, para que aceripossa se constituir como sujeito
autdbnomo dos pais. Assim, Mannoni localiza nessgopoma das resisténcias do analista,
pois “... é talvez ante esta possibilidade de mEm6es em cadeia, que o0 analista se protege,
declarando curada uma crianca adaptada, mas quehagou na sua linguagem ao dominio
do ‘eu’, em virtude de a sua verdade continuaraaalgtnada na dos pais” (1977, p. 88).

Podemos aprofundar a questéo da resisténcia raltoabom criangas retomando o
Caso Hans, que mencionamos no inicio do nossdhimh@ caso do Pequeno Hans traz uma
particularidade que € de ter sido uma analise coddypor um discipulo de Freud, o préprio
pai de Hans, e que foi supervisionado diretameotd-peud. Essa formacéo, no entanto, nao
garantiu ao pai de Hans levar seu tratamento até deveria, como pode-se ver ao longo do
texto em diversos momentos. Pode-se perceber gualista ndo havia subjetivado algumas
questbes pessoais, ou seja, ndo tinha acesso ahenque sO poderia ter de seu proprio
inconsciente. Conduzia o trabalho a partir do queradera com Freud, em nome de uma
maestria. O préprio Freud parece se preocupar semguando afirma que o pai de Hans
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foi instilado ao trabalho com_ meugontos de vista teoricos e infectado com meus
preconceitos (Freud, 1909a).

Vemos em determinado ponto do caso Freud assiagiartir do relato de Hans a
sua gquestao referente a ter ou ndo ter o pipilasccom suas pesquisas sexuais, antes
mesmo da eclosdo da fobia. A angustia de Hans daameando da possibilidade de perder
essa parte importante de si, ou seja, € uma queshdie ter ou nao ter o falo, de situar-se do
lado masculino ou feminino. Seu pai, no entanto s&iala conta disso, e acredita que o
pequeno Hans se angustia por causa dos “pipis€ggralpor isso teria medo dos cavalos.

Outro momento em que vemos a subjetividade dostaahterferindo na conducao
do caso é quando este ndo reconhece o apelo dgpblagigo que barre seu desejo incestuoso
pela mae, como aparece no desafio ao pai da fartagyirafa e no apelo a um legislador nas
visitas ao zoologico. O analista ndo pde isso esstqo e dessa forma ndo permite que o
pequeno Hans possa elaborar esse saber. Em oatrtws pquando Hans quer falar sobre a
guestdo da paternidade, sobre qual a parte deaemwopnascimento de Hanna, vemos o
analista se perdendo em explicacbes pedagdgicas,uma vez nao conseguindo escutar
Hans, e as vezes fazendo as interpretacdes a keudaconsciente.

O que acontecia com o analista/pai de Hans queésm@” o trabalho? O que ele
nao conseguia escutar de seu analisante? Nesse v&aB0S que havia algo em sua
subjetividade ndo elaborado com relacdo a trandmide como um homem se torna pai, e
assim nao conseguia veicular a castracdo, nem pamoem como analista. Ele faz entdo um
encobrimento da verdade, justamente o que Hars aastava saber (Pinto, 2002).

Cabe aqui uma questdo importante: quantas vezémlaho clinico ndo se faz a
mesma coisa que o analista de Hans, ou seja, gua#as nao se recua diante da verdade em
uma analise. Em outras palavras, o que fazer ddmtencontro do praticante com a sua
resisténcia ao trabalho analitico? Recorreremdéguas apontamentos de Freud e Lacan.

Freud coloca que a maior resisténcia a Psicanédigeno que a Psicanalise coloca
para todos, e que se situa além de sua compreiesictual. O material inconsciente que a
psicanalise evidenciou é naturalmente reprimidoa pebnsciéncia. Trata-se do carater
pulsional das rela¢cdes humanas, do quanto o homexisg se afastar de seus impulsos para
viver em sociedade e da existéncia da sexualid#datil. A Psicanalise, portanto, “estava
destinada a ferir toda pessoa no ponto mais séndé/eseu proprio desenvolvimento
psiquicd (Freud, 1925b). Como situar uma pratica a parsisa jA que o analista ndo esta

isento de se encontrar com suas proprias resiaghQue trabalho é possivel?
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Lacan (1998b), no texto “A direcdo da cura e osgipios de seu poder”, de 1958,
afirma que “... ndo héa outra resisténcia a anaksdio a do proprio analisteD que isso quer
dizer? Que o analista, se ndo se colocar na posiedimvocar 0 sujeito, ndo propicia o
trabalho. O que estad em jogo no trabalho ndo éest&o do ser do analista, mas do sujeito. O
analista deve abdicar do que sabe e do que tepypaouma posicéo de objeto de causa de
desejo.

No mesmo texto, Lacan coloca que o analista terfazier um ‘investimento’ no
trabalho, na medida em que precisa pagar: comnaalgvor se utilizar da interpretacdo como
meio de intervencdo; com sua pessoa, emprestacdoia suporte para a transferéncia; e
com seu ser, pois tem que abrir mao de seu segr abque ndo quer saber torna-se a saida
possivel proposto por Lacan para os analistasy &spo € que trabalhar as suas questfes na
propria analise é tdo importante.

Assim, a resisténcia do analista se materializag@d vezes que ele abre espaco para
explicagBes e justificativas, impedindo a assocdalpdre. Também ocorre quando este
procura atender determinadas demandas sociaisaghi@ano sentido da adequacéo do sujeito.
Além disso, as “ambicdes terapéuticas” podem adaif@ndo os valores do analista ali onde
nao deveriam estar. No trabalho com criancas vesseas questdes se acentuarem, e da
mesma forma que o pai de Hans o via como uma eriarger educada, as vezes nos vemos
escamotear o sujeito em nome das demandas da abejeda familia ou de outras
instituicoes.

No proximo capitulo, antes de iniciar a apresemalg entrevistas, vamos discutir
um pouco sobre a concepc¢do da crianga na societiaadém traremos algumas discussdes
encontradas em artigos recentes sobre alguns iegpdasnfancia na atualidade.
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CAPITULO 4

A CRIANCA , SEUL UGAR NA SOCIEDADE E A CLINICA ATUAL

Sabemos que o lugar que a crianga ocupa na soeiedadh ao longo do tempo e da
historia. Vimos que, com Freud, novas idéias aaigsmla infancia se construiram diante de
um contexto em que ela era vista como inocentsexaada. Hoje, a infancia ocupa um lugar
de destaque nos discursos cientificos e midiatiassltado de importantes transformacdes
gue ocorreram nas ultimas décadas.

Dessa forma, a contemporaneidade traz novas geestiiee a crianca, que muitas
vezes tocam a clinica psicanalitica e nos convoaandebate. A proliferacdo de novos
diagndsticos em torno dos comportamentos considsrddesadaptados” chama nossa
atencdo. Temos um crescente numero de criancasldsatom medicamentos — eis ai 0
grande avanco da industria farmacologica com adepressivos e ansioliticos — , 0 que nos
confronta com outros problemas que tocam a sulgjatie. Outros pontos que perpassam a
infancia de maneira particular na nossa época tandgvem ser analisadas, tais como a
erotizacdo da infancia aparente nas musicas estodr® da criancga atual, o crescente poder
de consumo atribuido a ela, dentre outras.

Pretendemos, dessa maneira, seguir um pouco afotraacdes que a infancia
passou ao longo da histéria, buscando compreermeo ©iasceram os ideais em torno da
crianca adaptada e educada, com o objetivo detnlissuaspectos atuais que se formulam em
torno da clinica com criancas. Para isso, apres&staum breve enfoque dos discursos
psicanaliticos sobre o tema, a partir da leiturartigos indexados em revistas especializadas

em psicanalise e também de outras publicacdestescen
4.1 A crianga e o ideal social

Philippe Ariés (1981) sustenta que a crianca tamaoé concebida na
contemporaneidade € uma construcdo historica. &imsdem torno da crianga variam de
acordo com o tempo e o lugar e estéo relacionadasidancas na estrutura familiar ao longo

dos séculos. Estudando as iconografias e os dotasneobre a crianca e a familia na ldade
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Média, Aries mostra que nesse periodo ndo existgue ele chama de “sentimento de
infancia”. Nesta época, as escolas eram excecgoece praticava era a “aprendizagem”,
quer dizer, a crianca desde cedo aprendia um ddigartir da sua convivéncia e trabalho
junto aos adultos. Nao s6 em relacdo ao traballas, s outras esferas da vida, a crianca
participava das atividades da comunidade e frequards mesmos espacos que os adultos.

Ariés situa o inicio da transformacéo dos sentioema familia no século XV, e
relaciona o nascimento da familia moderna com @dde educar as criancas na escola. Foi
a partir desse século que foi surgindo uma neasidova por parte dos educadores, um
novo rigor moral, de isolar a juventude do mundse ddultos, considerado sujo e um reduto
de tentacOes para 0s inocentes.

A frequéncia escolar, antes reservada aos clérigosa-se com o tempo mais
comum. A escola comeca a ocupar a funcdo de setrmiinento normal de iniciacdo social,
de passagem da infancia a vida adulta. Ao mesmpaeabserva-se uma maior preocupacao
dos pais em cuidar dos filhos, reaproximando-sesd&ouco a pouco, a familia comeca a se
organizar em torno da crianca. Para o autor, “stgultdo da aprendizagem pela escola
exprime também uma aproximacéo da familia e dasgas, do sentimento da familia e do
sentimento da infancia, outrora separados” (Adi681, p. 232).

Durante os séculos XVI e XVII, devido ao crescitoetie uma nova classe social e
econdmica, a burguesia, outras mudancas ocorregsaNgpoca, 0s moralistas e educadores
religiosos também passam a ter mais influéncia esador familia, configurando uma
modificacdo em relacdo ao interesse do adulto g&aca. Aumenta a preocupacdo com a
moralidade e os costumes e a atribuicdo de respitidade da familia pela boa educac¢éo da
crianca. Esta passa a ser vista como imperfeitapcalguém que deve ser disciplinado e
corrigido para se tornar um adulto adequado ao®sadeais burgueses. Guy Clastres,
comentando o trabalho de Ariés, afirma que a pagdo educativa que surge nesse periodo

se propbe como objetivo a producdo de adultos coenees,
isto €, convenientes para os ideais da sociedagleanstituem,
e para fazer um adulto adequado, aqueles que sereyam
desta tarefa — os moralistas, os educadores, tedigoosos e
jesuitas — pensam que é necessario educar asastiamsgtrui-la,
cria-la. O projeto € claro: trata-se de harmon&arianca para
preparar o adulto a fim de molda-lo aos ideais utguesia em
ascenséao (1991, p. 137).

Ao longo do século XVIII aumenta a preocupacdo efarehciar a crianca do
adulto, e uma das formas de fazer essa difereraisaeés da acentuacdo da fraqueza da

crianca. Assim, aumentam as formas de humilhagistgos com o objetivo de disciplina-
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la. A idéia de que a crianca precisa ser protegidarrigida ao mesmo tempo é apropriada
pela familia, que passa a ser responsavel pelaosuaducacao e boa saude fisica, aparecendo
a preocupacdo com a higiene e o corpo. Dessa faonaplida-se a idéia da crianca ligada a
inocéncia, e o dever do adulto de protegé-la. Coomseqiiéncia, proibe-se qualquer tipo de
contato ou assunto sexual entre adultos e criandas, de ndo corromper a infancia inocente
(Priskulnik, 2004).

O trabalho de Ariés nos mostra como se deu o sergonde um novo lugar para a
crianca. Este novo lugar tem como efeito cristal@#amilia e centra-la em torno da crianca
escolar. Clastres comenta que “este deslocamentooem do ideal do ‘adulto aprimorado’
vai dizer respeito a sociedade em sua totalida@i@9, p. 137). Assim, a importancia da
educacao e o surgimento desta ‘nova’ crianca estétados a uma profunda modificacdo nos
modos de sociabilidade do homem.

Priskulnik (2004) também traz outro dado histéridéirma que, ao final do século
XIX, devido ao aparecimento de diversas doencasiisf ligadas a vida escolar e aos altos
indices de mortalidade infantil, iniciou-se umaieséde estudos medicos e pesquisas
cientificastendo como objeto a crianca. A industrializacao plises desenvolvidos também
trouxe a obrigatoriedade do ensino primario a taakmglasses sociais, fato importante na
histéria e que traz conseqiéncias sobre a crianca.

Um outro enfoque sobre a criangca encontramos rgodfErianga como erro, pecado
e maquina’, de Mello Neto e Martinez (1998), ondeaatores se referem a idéia de uma
crianca-pecado original, a partir das concepcdeSameo Agostino. Em Descartes encontram
a imagem de uma crianga-erro; em Rousseau, apamtancrianca com possibilidade de
razdo, passam pela concepgédo de Lombroso, de iengacomo anti-trabalho, até chegar a
concepcao de Freud, onde uma nova racionalidadscetida, isto €, baseada na cisdo, na
existéncia do inconsciente e a necessidade deaiendfavor do principio de realidade.

A crianca transforma-se assim em objeto de pesqdesadiversas areas do
conhecimento. Surgem iniUmeros saberes especiaizatEspeito da infancia, que interferem
diretamente na dinamica familiar e escolar. A gdegia, muitas vezes sob a influéncia da
Psicanalise, consolida-se como mais um dessessabanesse contexto aparecem disciplinas
como a psicologia do desenvolvimento.

Lucia Rabello de Castro (1996), em um artigo ifaido “O lugar da infancia na
modernidade”, faz uma dura critica a psicologiaddsenvolvimento. Segundo a autora, a
disciplina, ao pretender descrever e sistematiganadancas que ocorrem na vida ao longo

dos anos, toma apenas parametros biologicos, geagdo darwiniana. A crianga que é seu
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objeto de estudo é separada de suas condi¢cdesaisagesociais, se busca nela apenas o que
originard um adulto posteriormente.

Para essa autora, a psicologia do desenvolvimestiéoiae a favor dos objetivos de
normatizacao social vigentes na modernidade, mafir

A psicologia do desenvolvimento estaria compronaetidm o
projeto da modernidade, enquanto este prevé abjpatsile de
superacdo da ‘natureza animal e primitiva’ atratéasfo do
distanciamento e controle da emocao pela razao cpaddria,
como da separacdo do homem pela natureza, e doleociésta
pela ciéncia e pela técnica (Castro, 1996, p. 315).

N&o prosseguiremos com a analise desse tipo despgic da infancia, que se
estabeleceu na modernidade e esta ainda preseniasode hoje. O que nos interessa, e
vamos nos ater a isso, € a forca que essas coresel@rd a respeito da infancia, ou seja, a da
crianca educéavel, que ndo possui o saber, e quesdetornar um adulto de acordo com as
ideologias vigentes. Essas idéias, tomadas de amaafgeral, demonstram que o discurso
cientifico em torno da crianca gira sempre em tatadncompletude da mesma (Ferreira,
2000).

Vimos que, com Freud, grande parte dessas concepg®m por terra com a
descoberta da sexualidade infantil. No entantastér da psicanalise nos mostra que muito
do saber sobre a crianca revelado por Freud tanfdiémbsorvido pelo discurso cientifico, e
acabou por se transformar na idéia de um desenvehto libidinal estratificado e

evolutivo®.

4.2 O fim da infancia?

Nas duas ultimas décadas surgiram nos meios ittalecinUmeras discussdes a
respeito da contemporaneidade, considerada umdpediferente da modernidade devido a
algumas de suas caracteristicas. Diante das mudeeugntes pelas quais a sociedade passou,
a infancia também se modificou, a ponto de anueeiar seu fim. O tempo em que vivemos
hoje também é denominado de pds-modernidade

Para Castro (1996), a pos-modernidade caractezizaeto enfragquecimento ou
mesmo o colapso “de orientacdes socio-culturaissalatadas, que dizem respeito as

condicbes do conhecimento e da experiéncia, eusiezat da realidade social e subjetiva” (p.

3 Lacan foi um dos criticos dessa perspectiva, dgando o biologicismo presente em algumas escolas
psicanaliticas e propondo um retorno a Freud, tir jpigr sua leitura estruturalista.
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328). Esse periodo também é marcado pela “...emeegée novas formas de tecnologia e
informacé&o — as simulagdes — que vao tornar aetiéeacao entre o real e a aparéncia pouco
distinta, ou até mesmo, inexistente” (p.329).

Bauman (1999) é outro autor que discute as carsiitass da pos-modernidade e
suas consequéncias para o0 homem e suas relacée®sBa autor, as relagcdes que vivemos
hoje se modificaram por causa de fatores como balpacdo e a mobilidade, dado a
facilidade de locomocéao pelo mundo e de veiculatgimformacéo pelo espaco cibernético.
O autor pensa, a partir dessa perspectiva, em ufih gg¢ homem contemporaneo como
essencialmente individualista, superficial e privde relagdes concretas.

Algumas linhas de pensamento que discutem a cootamgidade, como as que
partem das consideracbes de Bauman, argumentarsugge, a partir dessa configuracéo,
uma nova subjetividade no homem. A psicanalisegntanto, ao considerar a determinacéo
inconsciente do homem, tem uma visdo de sujeiteralife. Podemos encontrar essa
discussédo no recente trabalho de Antonio Godin@€ahO sujeito na psicanalise de Freud a
Lacan — da questdo do sujeito ao sujeito em quest@d@009. Em sua argumentacédo, o autor
€ contundente ao afirmar que nao existem novasafrde subjetividade, porque os
mecanismos inconscientes S840 sempre 0S Mesmos.

Mesmo com essas consideragcdes, sabemos que aasleciedida ao longo dos
séculos, e podemos pensar como a cultura se cang@nte da crianca atualmente, ou
melhor, que impactos essas novas configuracfeais@udem trazer para as concepgoes da
infancia e se isso traz reflexos para a clinica coancas.

Sabemos que, atualmente, a crianca € atravessagaquiiaridades que antes eram
atribuidas ao mundo do adulto. Dentre essas pedalies, destacam-se, por exemplo, o
poder de consumo que a crianca tem ¥ipjem dos principais alvos do marketing
publicitario. Com o contato direto que ela tem @midia e com a internet, a informagéo nao
passa mais pela intermediacdo de um adulto, eageritem acesso facilitado a uma série de
conteludos que antes eram temas mais restritosdattesa Temos também a erotizacdo da
criancga, aliada ao consumo, principalmente de ®ep@cessorios, isto €, nos deparamos com
roupas destinadas a adultos, em tamanhos infamiis,com todos os detalhes sedutores da
moda de transparéncias, brilhos, decotes, fenddt®ss maquiagem, etc. Por isso, como

mencionamos, diversos autores chegam a apontaopéira da infancia”, ou seja, para seu

14 Martinez (1994), ao pesquisar a atividade lGdima © videogame, chama a atenc&o que desde os @nos 8
época em que esse brinquedo se consolida no meecadqreferéncia do publico infantil, surge umanga
como uma espécie de “pleno consumidor”.
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desaparecimento. Neil Postmam tem um livro bastaateentado sobre o tema, que se
intitula justamente “O desaparecimento da infan¢1&99).

Também de acordo quesse algadiferente que acontece em relagéo a infancia, o
trabalho dos argentinos Cristina Corea e Ignaciwrawicz (1999) discute outro fendbmeno
atual, o surgimento das criancas assassinasavés da analise do discurso sobre os fatos
acontecidos e veiculados pela midia. Os autoresnsmgtam que a infancia perdeu a
inocéncia que lhe era atribuida no discurso mmbatA causa disso seria que vivemos um
tempo de esgotamento das instituicdes que forjavanfidncia, como a familia burguesa, a
escola e as instituicoes de assisténcia. Dessa faumngem fendbmenos como a criminalidade,
a erotizacdo, e o consumismo no meio infantil.

Um curta metragem brasileiro chamado “A invencaoirdancia” (2000), ilustra
muito bem essas caracteristicas da infancia comi&mea, argumentando que “ser crianca
nao significa ter infancia”. Critica 0 mundo em qugemos, em que uma crianga pode
trabalhar como adultd consumir como adulto, mostrando imagens e reldeosriancas
trabalhadoras de regides pobres do pais e de @siaie grande cidades, extremamente
consumistas e atarefadas como adultas, comprometata ideais de sucesso profissional,
por exemplo.

Essas constatagfes, bastante alarmistas em rélagfmcia, além de nos interrogar
a respeito dessas novas configuragcdes nas relagigesultura, nos levam a questionar o que
definiria, entdo, a crianca, e qual seria a sua@gdade.

Diante desse cenario, 0 que a psicanalise tem @ines? A crescente entrada dos
valores consumistas e das novas tecnologias, atrtbaidos somente ao mundo adulto, no
universo infantil, traz consequéncias, mas nos peralar em desaparecimento da infancia?
Leandro de Lajonquiére, em um artigo intituladoPsicanalise, a Educacao e o esgotamento
da Infancia” (2001), afirma que enquanto uma repregao social, a infancia tal qual a
conhecemos hoje realmente encontra-se diante dasgep. No entanto, ndo podemos nos
firmar em concepcbes desenvolvimentistas para pguogsa infancia ndo se acaba por que se
trata de um estagio evolutivo do homem. Para apélise, a infancia ndo é essa concebida

pela sociologia ou pela biologia. Mas como a psitisa entende a infancia entao?

15 Os autores se referem a dois episédios especifico®corrido em Liverpool em 1993, quando dois imes

de dez anos mataram uma crianca de quase trés@muagro foi no Arkansas em 1998, quando um gadeto
treze e outro de onze atiraram contra os colegasatda e mataram cinco pessoas.

16 Esta critica ndo é prerrogativa apenas da contemeinlade, ela é feita desde ha muito tempo, lemiselo

livro de EngelsA Situacdo da Classe Trabalhadora na Inglaterde 1845, onde se descreve e denuncia as
condi¢des subhumanas do trabalho infantil e dathabde modo geral.
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A psicandlise considera que had a marca de umeed(farentre adultos e criancas,
marca que se refere a um tempo. O adulto depositianca uma série de expectativas e
anseios, e sabe que ha um tempo de espera paissgse realize, ou seja, “o adulto sdbe
impossibilidade do pequeno responder no real daatta demanda adulta, ou seja, sdbe
tempo préprio a esperdLajonquiére, 2001, p. 1). Para o autor, quando criaaca entra em
uma historia que esta em curso, ela instaura uns@deno campo do discurso tanto do lado
do “infans” quanto do lado do “adulto”. Esses daidos, para a psicanalise, ndo sdo pontos
de uma linha de desenvolvimento evolutivo, mas gosicdes em um dado discurso em
relacdo ao desejo. O acesso ao desejo, ou sejalesaima posicao de objeto para sujeito
desse discurso se d& para a crianga atraves dessugdo no mundo simbdlico, na medida
em que os adultos e a educacédo vao lhe transmitmdras simbdlicas”, “que possibilitem
ao pequeno sujeito usufruir de um lugar a partirgd@al possa se lancar as empresas
impossiveis do desejo” (Lajonquiére, 2001, p. ZisTmarcas simbdlicas referem-se aos
operadores légicos envolvidos na constituicao geiteudo inconsciente, como discutimos no
capitulo anterior.

A psicanalise constata que esse des/encontroantranca e o adulto, esse intervalo
de tempo entre as gera¢des produz no homem umg@wspsiquica. O resultado € que uma
parte desse vivido fica registrada conesejo sexual e infant# aquilo que aparece como
falta no mundo adulto — e outra parte permaneceoaozo infantil(Lajonquiére, 2001).
Aqui, o termo gozo pode ser compreendido como usterishinada forma de se colocar frente
a satisfacao pulsional e que aparece como “repétagd longo da vida do sujeito (Ferretti,
2004). Pudemos verificar, no capitulo que tratecid@nca na teoria freudiana, o quanto o
conceito de infantil € importante, pois toca a caalede nds no mais intimo.

Lajonquiére (2001), afirma ainda que o que “inverda”’ como infancia talvez mude
para outra coisa, que podera ou nao ser denomutadoesma forma. Entretanto, chama a
atencdo para algo importante, relacionado com oj@ukscutimos anteriormente a respeito
do infantil e do narcisismo, e também com o quediseute a respeito da faléncia das
instituicbes modernas, ou seja, da atitude do @adi@hte a crianca. O autor afirma:

(...) 0 que deve nos preocupar € que o esgotanTestiiinte da
infancia € o sintoma de um mundo que ndo quer saber da
exigéncia de se tentar o impossivel de um sont®,ndo quer
mais inventar uma e outra vez o passado, que néo mais
fazer memaria para néo ter que se confrontar go®sale fato
brutti, sporchie cattivi*’,como no filme de Ettore Scola. Em

" Fejos, sujos e malvados (traducéo do autor citado)
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outras palavras, é o sintoma de um mundo “adulieg ge
entrega ao pesadelo dos mercados mais variados,cbera
autoperdoa-se porrenunciar a educacdodas criancas
exclamando “fazer o qué, é assim mesmo!” (Lajongui2001,

p. 5).

Na sequéncia, continuaremos enfatizando algumaactesisticas da infancia
contemporanea, mas a partir da perspectiva e d@acpsicanalitica. Veremos que a
psicanalise toma diferentes posi¢cdes diante dasmgad sociais, dependendo de como toma
a teoria freudiana e de como se relaciona com ursciplinas. Discutiremos alguns
impasses que surgem na clinica com criangas, paimeente a partir das demandas

educacionais.

4.3 A cultura e seus reflexos na clinica com criaag

No artigo “Psicandlise de nifios: ¢um trabajo qieesdvera?”, Eliana Rache (2001)
discute a psicanalise de criancas a partir dasfoanacfes que se evidenciaram na sociedade
no inicio do século XXI. A autora parte da preraisie que as Ultimas décadas trouxeram
significativas mudangcas no modelo de subjetividagljando-se entre os tedricos que
defendem que as determinacdes subjetivas estdadasea ordem socio-cultural a que o
homem pertence. No entanto, acredita que esteetsudbpde de ordem social néo
corresponde a todo o processo de subjetivacdobgtaidade como efeito de subjetivacdo
apenas € conhecida através de um trabalho anafitic®envolve a articulagcdo de um desejo
inconsciente (Rache, 2001).

A autora fala sobre a subjetividade da época dediieu seja, a modernidade. Esta
época estava marcada pela crenca iluminista nageeg da ciéncia, na racionalidade e na
nocdo de liberdade. Para a modernidade, a psisan@presentou no nivel individual a
crenca no poder de transformacdo do homem. A r&Esea, que a autora considera como
sendo a poOs-modernidade, estd marcada pelo quesgomo, ou mMesmMo por um
aniquilamento “dos valores sobre o que se asserdawaundo cultural do século XIX:
confianca no progresso indefinido, garantido peionfo da razdo e da ciéncia sobre o
obscurantismo” (Rache, 200%).

Configura-se, entdo, um mundo caracterizado petdrudedo das tradicdes, pela

mudanca de valores, pela fragmentacdo social, gesaparecimento de instancias como

'8 Traducédo livre.
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sindicatos, comunidades, etc. Para a autora, gssa$ormacoes sociais também acarretaram
uma mudanca subjetiva, marcada principalmente par grande auto-centramento e
individualismo, tracos de uma cultura do narcisisEocontram-se sujeitos exibicionistas e
auto-admiradores, 0 que € aparentemente contriadibdas que se explica pela eliminacdo da
alteridade, pois se exibe para alguém que refletepadprio, e nesse contexto, elimina-se
também a diferenca sexual. Assim, “essas individadés se caracterizam pela pobreza
erdtica e pela mediocridade simbolica” (Rache, 2001

A partir dessas consideragcOes, 0 artigo passatar wapecificamente da clinica
infantil. A autora afirma que, nesse mundo pos-mualea crianca nasce marcada por uma
profunda democratizagdo.Atualmente, o ensino, a religido e a palavra g@&iancias
democratizadas, ou seja, séo ‘para todos’. Osfdisso sdo mais uma vez a eliminacao das
diferencas, e da mesma forma que se eliminam eedfas sexuais, perde-se a referéncia da
diferenca geracional, entre adultos e criancas, @éilhos. A gravidade dessa situacdo, é que
“desde uma perspectiva psicanalitica, o apazigummeas diferencas pela confrontacdo
narcisica promove violéncia e formas falidas deassg@o e diferenciacdo” (Rache, 2001),
gerando conflitos que por vezes se materializam temgedias, por exemplo como o0s
assassinatos cometidos por criangas discutidoS@@a e Lewrowicz (1999).

A autora caracteriza algumas das criancas quermastuchegar ao consultorio do
psicanalista nos dias atuais. S&o criangas consuasi@ opinadoras, mas pobres em recursos
simbdlicos e muitas vezes criancas presas ao dsderalgum estereotipo, que ela chama de
criancas-copia. A respeito do brincar na clinicen @ssas criancas, Rache constata que para
elas o brinquedo nao representa a possibilidadpgte e de simbolizagcdo, mas aparece
apenas como mais uma mercadoria de consumo. Aagesexxuais infantis, que antes surgiam
como enigmas, hoje parecem repeticdes do markeédieyisivo erotizante. H4 também
aquelas criancas atreladas ao modelo “sua majestdugbhé”, que operam dando ordens aos
pais, professores, aqueles que deveriam ser modelastoridade. Por fim, a autora cita as
criangas tipo-adultos, tdo estimuladas cognitivam@ue chegam a apresentar quadros de
autonomia precoce ou descargas néo simbdlicas ¢R2001).

Sobre o brincar (ou atividade ludica) na clinicaagttemos o artigo de Bornholdt
(2006), intitulado “Brincar, repetir e elaborar¢imica atual com criancas e adolescentes”, no
qual afirma que vivemos em um mundo marcado pak@géo e falta de tempo, no qual o
afeto entre os pares fica em segundo plano, e snugzes as relacdes se estabelecem muito
mais com o meio virtual, os videos games, a intergie. Essas mudancas ambientais,

influenciariam o modo de brincar das criancas kénéca atual.
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Bornholdt (2006) sustenta a idéia de que ha dusteteias principais nas criancas
que atende, que seriam criancas superestimuladascitadas e criancas desmotivadas.
(Bornholdt, 2006). A primeira tendéncia de sintongas de criancas desmotivadas, que
apresentam desinteresse e falta de vitalidade.aBlessancas, “alegria, curiosidade, vida
imaginativa, prazer no brincar e desenkar,criancacedem lugar a sensacgdes e atuacoes de
uma vida mental impregnada de tédio, vazios coatiypouca subjetivacdo e desinteresse”
(Bornholdt, 2006, p. 276). A partir do referendibrico winnicottiano, entende-se que essa
caracteristica diz acerca de um espaco potenciatopdesenvolvido, que acarreta pouco
interesse no brincar e criar. Muitas vezes essdci@efia é compensada pelo
desenvolvimento maior no conhecimento racional mci@io. A origem desse desinteresse
encontra-se na nao elaboracao da dependéncia @auseja, as primeiras relagdes da crianca
com a mae, e resulta em sentimentos de onipoté&heinggacédo, vazio e de aniquilacdo do
senso de existir. No brincar dessas criancas supgsonagens que se caracterizam por
capacidades como ter poderes de congelar, sefvielyiseutralizar as for¢cas do outro, etc.,
Nnos quais o encontro nao gera o confronto, masssil@mmento. Esses personagens inspirados
em desenhos e jogos, na verdade representam oipjietioes das criangas. Segundo a autora,

0s objetos imaginarios, assim, carregam em si e
fantasias e possiveis vivéncias reais de relactes c
escassas trocas afetivas. Alias, os personagenteldas
servem em grande medida como catalizadores da vida
psiquica, tornando-se uma espécie de irmaos \grtai
pais virtuais (...). Estes podem ser acionadosskgdeos

por controle remoto facilmente e passam a reprasent
aspectos proprios e de objetos internos poder&as,
porém, planos e previsiveis, faltando-lhes um ioitgrara
conter e processar uma vida de emocdes e afetos. O
escasso acesso produz pouca troca, pouca elaboracao
poucaréverie e pouca capacidade a¢har para dentro.
(Bornholdt, 2006, p. 278, grifo do autor.)

A outra tendéncia nas criancas, analisada nestp,arefere-se aquelas que séo
excessivamente excitadas, aparecendo como himeaéivimpulsivas. Nestas criangas, a
fantasia e realidade ndo estdo discriminadas, dintea demarcatéria entre a propria
impulsividade, fantasias e desejos, de um ladeakdade, do outro, € pouco nitida e muitas
vezes completamente apagada” (p. 280). Acreditpieemuito disso se deve a incapacidade
do psiquismo infantil em processar toda a estindidggroveniente do meio adulto, atenuada
por aspectos contemporaneos como a exposicao @acie e da sexualidade na midia, mas

principalmente pelo que a autora define como umuagio de “soliddo diante das telas” em
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que as criangas se encontram. Considera tambéno, morartigo de Eliana Rache discutido,
que se vive em um tempo no qual existe uma simeniti adultos, adolescentes e criangas e
apagamento das diferencas sexuais, resultando lbas faos mecanismos de repressao que
levam a perca dos recursos simbolicos e sublintst@ia atuacdo da demanda impulsiva
(Bornholdt, 2006).

Para a autora, o brincar na clinica com essas casarsuperestimuladas é
caracterizado muito mais pela descarga impulsivagu® por uma atividade elaborativa.
Nesse brincar, aparecem e desaparecem em grandedgda e com grande rapidez uma
série de personagens e cenarios, 0s obstaculdsusiacdes ndo conseguem ser elaborados,
mas sao ‘resolvidos’ com magias e poderes.

Vejamos outras idéias.

4.4 A psicanalise e o didlogo com outras disciplia

Encontramos alguns artigos que trazem temas enseaeticulam a psicanalise e
outras disciplinas, como a psiquiatria infantigducacéo e as neurociéncias.

Um desses artigos, intitulado “A psychoanalytic spective on attention-
deficit/hyperactivity disorder” (2000), discute orahstorno do Déficit de Atencdo e
Hiperatividade (TDAH) sob uma perspectiva psicditalji ou seja, apropria-se de um
diagnéstico da psiquiatria infantil para fazer untarpretacéo psicanalitita

A autora, Karen Gilmore (2000), tem como referénei@ica a Psicologia do Ego,
vertente psicanalitica inspirada nos trabalhos deaAFreud e que prevalece nos Estados
Unidos. A partir desse referencial, o artigo deéerglie a referida sindrome pode ser
compreendida como um distarbio nas funcbes do gge, compreendem a integracao,
organizacao e capacidade de sintese. A sindron@ecseesultado da mistura complexa de
componentes neuropsiquiatricos e neurdéticos, eéa@scas acometidas poderiam se beneficiar
de um tratamento psico-farmacoldégico.

O artigo traz um histérico sobre a compreensadrtir@me na psiquiatria infantil e

na psicanélise, ressaltando os trabalhos de Arealfer Hartmarfl a respeito das funcdes do

19 Mais adiante nos referimos & grande quantidaderidacas diagnosticadas com esse transtorno, segmd
relatos dos profissionais entrevistados.

20 A Psicologia do Ego, formulada por Hartmann e lootadores, inspirada nos trabalhos de A. Freudsidera
central a idéia de uma esfera do ego livre de itordl em torno do qual a psicanéalise pode trabatoan
excelentes resultados, principalmente em tornadéia ide adaptacdo. Para Hartmann (1968), a adaptaga
seria apenas um processo passivo de submetimentibpativos e metas da sociedade, mas um procesgoe
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ego. Também apresenta uma exposicdo dos estudesavantes sobre o tema, destacando o
didlogo entre a psicandlise e as neurociéncias. pédsguisas nessa perspectiva tém
demonstrado a importancia das primeiras relacoes/b@id na estruturacdo cerebral da
crianca. Também tém existido esforcos em explicitpapel da criacdo dos pais na evolucéo
de problemas de comportamentos disruptivos. Esesgqujsadores acreditam que ha um
componente biolégico no desenvolvimento do TDAHsméao é possivel ainda isola-lo para
0 estudo. Assim, tém-se concentrado em compreeatgi@mas caracteristicas do vinculo dos
pais com as criangcas que apresentam o transt@isocdmo: carinho excessivo, intrusao,
vulnerabilidade, hiper/hipo — estimulacao, etc.

Gilmore (2000) considera que esse problema podemapreendido de diversos
angulos, e afirma que a psicanalise pode contrifbesisa compreensao através de seu rico
material sobre variaveis interpessoais, ambientatigpsiquicas, neurobiologicas e sobre as
forcas do desenvolvimento que interagem no individRropde assim compreendé-lo de um
ponto de vista interpretativo e dinamico, defendemple o real problema estaria na
inconsisténcia e na variabilidade das funcdes dodegsintese, organizacao e integracdo, do
gue na configuracdo de um verdadeiro ‘déficit’, coafirma a psiquiatria.

O déficit de atencgdo, a impulsividade e a hipeiddide sdo caracteristicas descritas
no transtorno pela psiquiatria que a autora da@arteconsidera. A falta de atencédo é
compreendida como um problema na modulagdo da &ergs criangas com TDAH
costumam prestar bastante atencdo em coisas gpergiomam auto-entretenimento, como
jogos de video game e internet, mas ndo consege@onsentrar em coisas que consideram
chatas e dificeis ou que sejam altamente interpessfssim, conseguem manter o foco em
atividades mais impessoais. A impulsividade, patem@e (2000), demonstra a intolerancia
aos afetos e a falha na internalizacdo da capaxidied espera. J4 a hiperatividade é
consequéncia da desregulacédo na descarga de tenséao.

A respeito da acdo dos medicamentos nesses cama®ra argumenta que sua agao
especifica de aumentar o foco de atencdo, dimauistracdo, a inquietacdo e o impulso
trazem efeitos de melhorar a integracdo psicologioadificando os comportamentos
observados nas criancas, e muitas vezes sendosaecegara que se inicie um trabalho
terapéutico. No entanto, para manter estavel etesida essa integracdo proporcionada pelos
remedios, é necessario um trabalho psicanalitiee,agird melhorando o ‘enfraquecimento’

do ego que ocorre nesses casos (Gilmore, 2000).

o individuo se mostra ativo nesse encontro e, ancklgpaz de propor modificacdes. Contudo, entogitisas a
essa teoria esta a da total dessexualizacdo dmpbse.
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Podemos observar que o discurso da au@reontra-se dentro de uma outra
perspectiva psicanaliticaliferente da que propomos para este trabalho. Nane&n seu
trabalho chama a atencédo para a possibilidade tdevémcao psicanalitica no campo dos
distirbios considerados de causa org&hiceujo tratamento muitas vezes se restringe a
medicacéo.

A concepcéo de Karen Gilmore acerca da crianca gedesntendida como mais
psicolégica e médica. Assim, devemos considerar@®ém no sentido de se constituir numa
fonte de informacédo que nos leva ao tema das medéles, isto €, nos leva para o ambito
educacional, tendo em vista que € nesse cendarie @nehcipalmente surgem tantos
“diagndsticos”.

Ha inameros trabalhos e artigos cientificos queutnada relacdo entre psicanalise e
educacao, tema estudado desde Freud. Discutiraracsequiéncia, um aspecto diretamente
relacionado a pratica clinica que é trazido por ddeet Pires do Couto, em um artigo
intitulado “Psicandlise e educacdo: uma investigagdds queixas escolares”, de 2004. O
artigo discute as queixas escolares que chegam demanda para tratamento psicanalitico.

Essas queixas chegam formuladas de duas formas, mafesindo-se ao
comportamento das criangas na escola (falta déeBmagressividade...) e outra das criancas
com dificuldades de aprendizagem dos conteudosgpgaas (escrita, leitura, contas...). A
autora afirma que chama sua atencéo o fato deequembas as queixas, existe uma grande
“oferta de significantes provenientes do discursédico e psicolégico para explicar os
impasses que as criancas enfrentam em seu prodessscolarizacdo” (p. 158). Assim
surgem criancas que chegam da escola com encangnt@mue ja as denominam como
portadoras de déficits de atencdo, hiperatividagéicits de memoria, problematicas, etc.
Vemos que, de certa forma, a autora brasileirad@ormesmo tema da autora americana do
artigo analisado anteriormente, mas sob uma pargpea psicanalise lacaniana.

A partir dessa perspectiva, a pratica escolar deasftais significantes tem como
efeito o silenciamento do sujeito, pois “promoveaptura imaginaria aos significantes que
vém do Outro” (p.158). Ou seja, a crianca podedi¢aho significante hiperativa, ela “fica
sendo” a crianca hiperativa, e dessa forma ocupalugar determinado em relacdo a

professora, a escola, aos pais, enfim, aquelesguupam dela e que estdo no lugar do

2L Em relacdo ao TDAH, existem muitas posicdes dife®quanto & sua causalidade. Ha meios que odeefien
como um distarbio neuroldgico e outros que o carsich estritamente como um sintoma, tal como a p&lise
o compreende. De qualquer forma, o que mais nasalaaatencao é a proliferacéo recente desse diagnés
crescente administracdo de medicamentos nas csiaoga problemas de indisciplina escolar. I1sso aua h
indagar por que ou a que serve esse diagndstizcasmelacdes, novas subjetividades, novos mercados?
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Outro. Isso promove o silenciamento do sujeitogperatrds do significante “hiperativa”,
desaparece o Jodo, a Maria, e tantas outras ogisales poderiam ser. Muitas vezes
impede-se de se questionar as razdes de seu campatb, de suas atitudes, e a crianca fica
impossibilitada de saber de si e de seu desejoalifia se “sabe” que ela é hiperativa, muitas
vezes a Unica providéncia tomada e considerada safda € a medicacgao.

Esse tipo de préatica também € bastante perigosamuitas vezes € realizada com
base em diagndsticos imprecisos, inconsistentesm@ges. Além de silenciar a subjetividade
de tais criancas, que ficam atadas a esses sayridE que vem do Outro e a determinam, esse
tipo de nomeacdo também impede que se considergos datores que podem desencadear
os problemas, como a falta de qualidade do ensiaopedpria proposta pedagodgica das
escolas (Couto, 2004). Do nosso ponto de vistagdela crianca a responsabilidade por
falhas estruturais da educacéao é vitima-la impieceste.

A autora se refere a oferta de significantes qfmrga a estrutura da alienacdo nas
criangas que fracassam na escola. Dessa forma,

as criancas alienam-se ao lugar de probleméticasssivas,
hiperativas, desmemoriadas, deficientes, etc. esapasa
responder desse lugar no espago escolar. Elaesefichm a
esses significantes que vém do Outro. Dessa foen@ntram
um lugar para se fazerem representadas, mesmoagaedo o
preco de fracassar na escola (Couto, 2004, p. 162).

O tema do silenciamento da crianca também € dikcut apresentacdo do encontro
promovido pelo Laboratério de Estudos e PesquisicaRaliticas e Educacionais sobre a
Infancia (LEPSI/USP, novembro de 2008), disponigal sua pagina virtual. O texto
apresentado retoma o célebre estudo de Aries, SA0H& Social da Crianca e da Familia”
(1981), que também comentamos anteriormente, afilmague seu mérito esteve em
demonstrar a origem do encantamento que se viveelagao a crianga, a partir do momento
em que ela tomou um lugar de destaque na sociedadentanto, tal encantamento inclui um
paradoxo, pois a crianca que adoramos € uma criareeado pode falar em nome proprio ou
responder fora daquilo que se espera dela. Regedassm um aprisionamento dessa crianca,
revestido de uma compreensao sobre a infancia.sdRas a sentad-las na mesa, a nao
escondé-las nas festas, a estudar seu desenvdeimsmas peculiaridades, enfim, a
‘compreendé-las’ melhor. (...) De fato nunca seuahnto ‘sobre’ a crianca e nunca tanto se
deixou de ouvi-la” (LEPSI, 2008).

A psicandlise demonstra que esse paradoxo podesskarecido, pois revela nossa
relacdo de ignorancia com relacdo a crianca deadd@calque da crian¢ca que fomos. Assim,
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a criangca enquanto objeto da ciéncia é uma formardar responder a essa nossa ignorancia
de ordem inconsciente, tentando objetiva-la atraissaberes racionais. E possivel tomar

esse saber constituido em torno da criangca nd@asemo um esforco de pesquisa “sobre” a

crianca, mas ver através da psicanalise que twsdopsde ser um reflexo do nosso desejo

inconsciente. Concluindo, temos que

nao seria demasiado considerar que a crianca t@eauicone

de nossa época porque ela congrega nosso desejo
contemporaneo, em seus tracos fundamentais, a: salgerzo
multiplo ou polimorfo; a impunidade generalizada;prazer
imediato e imperativo e a ilusdo do futuro libeatade toda
insuficiéncia. (LEPSI, 2008)

4.5 A criancga na psicanalise hoje

Os artigos discutidos trazem algumas indicagbesod® 0 psicanalista que atende
criancas, em seu campo de acdo clinico, se poasidiiente dos impasses que vao se
destacando. Percebe-se que essas respostas caseeyagos da abordagem psicanalitica nas
quais se encontram, ou seja, a partir de Freuddifasentes linhas agregaram novos
conhecimentos tedricos e técnicos que transpareesses autores ao tratar da infancia.

Rache (2001) e Bornholdt (2006) referem-se ao arisomo meio de intervencao
analitica que traz efeitos na subjetividade daances que recebem em suas clinicas,
atravessadas pelos impasses atuais. Nas criancapi@rn brincar muitas vezes nem se
encontra instalado, Rache (2001) propde que seurpgrdacilitar seu desenvolvimento para
que se estabeleca o inicio da simbolizacdo. A awtfirma que, em criancas ndo psicoticas,
mas que apresentam quadros de hipermotricidadealse traz melhorias ao proporcionar
um espaco em que o brincar e a palavra séo plisles.

Bornhold (2006) afirma que para aquelas criancas apnsidera desmotivadas, €
preciso que o analista tente compreendé-las com‘lemi® de narciso’, por causa de sua
subjetividade extremamente centrada em si prOpBaanalista intervém emprestando seu
psiquismo para que a crianga possa significar arag@o dos objetos primitivos, através do
brincar. J& com as criancas superestimuladas, lstanenuitas vezes é chamado a fazer
continéncia a multiplicidade de coisas que surg&mrianca passa a receber as experiéncias
mais processadas e traduzidas pela mente do anaisiom o tempo, vao se construindo
barreiras de contato para esses estimulos menosspos que no inicio. O polémico dessa
posicdo, nos parece, esta em atribuir ao anaksta @apacidade de “processador e tradutor”

daquilo que ele “sabe” e a crianga “ignora”, pomre-se 0 risco que nessa relagao
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assimétrica se instale uma fungéo pedagdgica geecserega em decidir o que supostamente
seria melhor para a crianga.

A partir de uma perspectiva bastante diferentegiK@ilmore (1998) faz a leitura
psicanalitica do TDAH. Essa autora considera qtratamento psicanalitico tem um efeito
terapéutico muito importante, ao ajudar o pacieniategrar na consciéncia o impacto do
distarbio egdico e a reparar suas dificuldades rek;6es. Acredita também que, nesses
casos, as intervencdes da psiquiatria e da edutagi®m trazem beneficios. Temos ai um
discurso unificador de saberes afins, a psicolagipsiquiatria e a educacdo que, juntos,
pretendem “normalizar” a crianga inquieta ou degateé a Psicologia do Ego.

Ja a visao de Couto (2004) é bem diferente, aaalerta para o perigo das praticas
educativas e psicoldgicas de imputar diagnosticoxmancas com problemas escolares, tao
comuns enquanto queixas nos consultérios. A auarauma proposta de intervencao
psicanalitica, na qual se pretende que a escusegsissjeitos/crian¢as silenciados traga como
consequéncia “a vacilacao da identificacdo da caao lugar a ela destinado na escola” e “a
construcdo de um enigma sobre sua dificuldade dendizagem que permite ao sujeito
produzir um saber novo sobre seu inconsciente desejo” (p.164).

Couto (2004) considera que as criancas que teroultiides na escola revelam
diferentes impasses, sejam familiares, sociaisagiEgicos, enfim, impasses que podem
revelar conflitos inconscientes. A psicanalise ppdm efeito de singularizar cada uma das
queixas, a partir da escuta na clinica. Essa pratessibilita localizar os motivos particulares
que fazem cada uma dessas criancas fracassarestaia, dem como descobrir qual € a
responsabilidade nisso de cada parte, seja a éamwdliprofessores e o préprio sujeito.

Bornholdt (2006) também destaca essa caracteridtigasicanalise de possibilitar
uma singularizacao, pois esta se interessa petivittual, o intimo e o verdadeiro” (p. 282).
Esta € uma pratica que se encontra na contramadedzandas atuais, de homogeneizacéo e
padronizacdo dos individuos, nas quais a difereagdificuldade, os limites tendem a ser
negligenciados, como também analisa Rache (200&¥meito da sociedade individualista,
que evita 0 encontro.

O texto apresentado pelo LEPSI (2008) nos mostraoca ciéncia acaba por
produzir um saber ‘sobre’ a crianga, objetivand@@,mesmo tempo calando-a, efeito do
recalcamento do infantil. Considera, no entant® guypsicanalise pode ajudar a discutir a
crianca sem silencia-la, justamente porque reved® ‘a crianca que dominamos, mas a que

nos domina”.
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Escutemos outros discursos sobre a crianga, ar pd@s falas dos nossos
entrevistados, que apresentaremos agora nos praxapitulos do nosso trabalho.
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CAPITULO 5

UMA ESCUTA DO DISCURSO DOSANALISTAS SOBRE A CRIANCA .

POR UMA GENERALIDADE

Vamos agora nos debrucar sobre o material que esbtis com as entrevistas
realizadas. Lembrando dos critérios estabelecidssentrevistas foram realizadas com
psicologos de orientacdo psicanalitica que se dibpiaaram a falar sobre “o que é crianca?”
e “como é seu trabalho com criangas?”. Todos d&jp@mtes autorizaram a gravagao e 0 uso
de suas falas para essa pesquisa, mas suas idestgErmanecem reservadas, por isso todos
0S nomes citados séao ficticios.

Durante as entrevistas pedimos para que 0s paiieip se sentissem a vontade para
falar sobre o que mais Ihes ocorresse, procuranddegiar as falas espontaneas que surgiam
conforme a associacédo permitia. No entanto, vanims que muitos se limitaram apenas a
responder o que lhes era solicitado imediatameréte, dando muita abertura para outros
apontamentos. Em outros casos, ndo era necessargedizessem muitas intervencgoes, visto
a disponibilidade em falar do entrevistado.

E assim que encontramos muitas idéias em comurigsid@mpartilhadas pelos

entrevistados, e as apresentamos a seguir no goemd@mos de um plano de generalidade.
5.1 O ‘saber’ a respeito da crianca

Alguns entrevistados se detiveram a falar sobrerianga trazendo elementos
demasiadamente tedricos, se referindo a automtades escolas na perspectiva psicanalitica.
Isso aconteceu tanto nos momentos iniciais do tmng@anto a partir da pergunta o que é
crianca. Essas falas pareciam mesmo estar em“tamodidatico”, por exemplo, quando o
profissional contava sobre o percurso de sua fdimagn psicanalise, ou se referia aos
autores que fundamentam sua pratica, explicando-os.

Neuza, uma psicanalista de formagéo inglesa, éxem@o do que estamos falando,
pois isso ocorreu de forma bastante pronunciadefoEh Unica com quem foi preciso marcar

dois horéarios para nossas conversas, pois em uneipoi encontro ela apenas se dedicou a
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relatar sua experiéncia de formagdo em psican@ea criangas em uma sociedade
psicanalitica tradicional. Somente no segundo @énc@que houve possibilidade de se lancar
as questdes propostas.
Outros entrevistados pareciam precisar utilizagoaia para legitimar suas afirmacoes

a respeito da crianca. Verbnica, uma jovem praticda psicanalise, nos momentos iniciais
de sua fala faz recorrentes referéncias a temmpaesses exemplos:

O quanto que a formacédo de uma crianca, a vida,dsd@ organicamente, seja

psiquicamente, seja em termos de desenvolvimerltmgliamente, ela esta muito

mais ligada e vulneravel ao meio que a cerca. SEacircunstancias que

acontecem, seja principalmente aos pais, que aaepre a gente trabalha dda

importancia deste tipo de relacdo que se estabgfamejue € ai que as marcas, €
que vao estar as marcas fundantes...

Assim, a crianca ela ndo tem o recalque, no comdgamos que nhisso ela &
diferente no adulto, ou do neurético, que acabauremando certas coisas, em
nome da sociedade, em nome de uma civilidade, eme,npara a constituicao

mesmo é importante. Entdo, a psicanalise, a pakirFreud falaque a crianca

ela é polimorfica perversa, ela ndo tem esse pudssas censuras que a gente

fala. (grifos meus)

Ricardo, um psicélogo de orientacdo winnicottianae gambém ¢é professor
universitario, traz a teorizacéo ao longo de todew discurso. Ele responde a questédo sobre
0 que é a crianca da seguinte forma:

Acho que é um ser humano mesmo em formacao, @ sositetivel a marcas, a
influéncias, ou seja, o ser humano é um animalasoou seja, vocé pode nascer
homo sapiens, mas vocé nao nasce ser humano,husemo € uma construcao.
E essa construcao vai depender das relagOes asetjua vocé construir. Entado a
crianga é fruto exatamente das relacdes afetivgaeaela estd exposta, ou seja, 0
que vai determinar a competéncia intelectual, agetifisica, a estabilidade

emocional de uma crianca, vai depender das relagfetivas que ela tiver desde
0 momento em que nasce. Tanto que, segundo asstgosicanaliticas, as

doencas psicologicas graves se instalam nos pras&nos, Nnos primeiros meses

de vida...
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Este entrevistado segue discorrendo sobre o temaidapatologia baseado na teoria,
inclusive fazendo citacdes e referéncias a auttagssicanalise com que trabalha.

Poderiamos pensar em gtipo de encontro se materializou nessas respostas,
talvez se tratasse de uma identificacdo ao entaelds pelo saber académico? Afinal, alguns
entrevistados também ja fizeram mestrado ou relataer interesse em fazer, ou mesmo
como Ricardo, trabalham na academia. Pode setivpgsem em mente que esperavamos
uma resposta no nivel tedrico para nossa pesddisa.pessoa chegou a questionar, ainda no
contato telefénico, se seria preciso que ela pasparalgo para apresentar na entrevista,
alguma elaboracao tedrica, ao que explicamos quenadnecessario para nossos objetivos.

Outra possibilidade seria que isso que chamamosode didatico’ poderia estar
indicando elementos defensivos, nas quais se mnapgdieréncias teoricas para expor seu
conhecimento sobre a crianca, pois as pessoas igodesstar se sentindo checadas,
questionadas em seu saber e em sua prética. Asssas teorizagbes seriam uma forma de
“baixar a guarda’, para que se estabelecesse umei@ comunicacdo. Em algumas
entrevistas prevaleceu essa direcdo, mas em opusigriormente os entrevistados abriram
um pouco mais o campo das experiéncias pessoais.

Veremos nos préoximos subitens que muitas falasvaleam dessas teorizacoes,
muitas vezes procurando encaixar a crianca em ndiet@gas categorias conceituais. Em
alguns casos, talvez essas idéias servissem comdouma de resisténcia em se falar sobre o
infantil, mas retomaremos isso um pouco mais agliadPbr enquanto, seguiremos com as

idéias mais gerais.

5.2 Crianga, desenvolvimento e prevencéo de patolag

Chamou-nos a atencdo o fato de que algumas resposesmo partindo de
psicanalistas, traziam respostas muito proximagu#se encontra no senso comum, como
por exemplo, a idéia de crianga apenas como mag fase da vida do homem. Alguns
aproximaram essa idéia do conceito de desenvoltaneriundo da psicologia.

Assim, esteve muito presente a crianca ligada aend®lvimento, muitas vezes
restrita ao desenvolvimento cronoldgico, evolutivemn que se espera determinadas
habilidades de uma pessoa em determinado tempadafambém surgiram comparacdes
entre etapas desse desenvolvimento, principalmeanteelacdo a adolescéncia. Prevalece a

associacao de crianga com 0 que seria uma “fase,“atapa” da vida.
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Patricia, uma psicanalista de orientacdo winn&o#tj quando questionada sobre “O
que é crianga?”, apdés um primeiro momento de dutidaeceu-nos a seguinte resposta:

Entdo, o que vem, claro, sem duvida o que vem pana € algo até limitado
socialmente, historicamente, pelo que a gente d@nga e no caso que eu
entendo, l6gico que vem também com essa configuegxterna. Mas isso vem,
né, o ser humano desde gque nasce até ai, a teiosdie puberdade, porque com
as mudancas no desenvolvimento organico comecapai@eer, as mudancas
que a transformacdo hormonal vao estar promovendi@s caracteristicas

secundérias. Entdo, até esta fase, considero que eque considero ai crianca.

Elena, psicanalista também de formacao winnicat@professora de cursos de pos-
graduacdo em psicopedagogia, trouxe respostas tsened as de Patricia, como vemos no
seguinte relato:

A idéia que me vem é de um ser que esta se comdif@ai, em todos os sentidos,
se desenvolvendo, psicologicamente, ne, a partelegttial, cognitiva,
psicomotora. E um ser que tem sido ai, vamos pemsarianca na sociedade,
hoje ja se tem a idéia de que a crianga € um sersguconstitui aos poucos, né, o
ser humano se constitui aos poucos entdo a infa@adieana fase inicial, dessa

preparacao para o individuo...

Outro discurso que surge sobre o desenvolvimententrevista de Neuza. Quando
questionada diretamente sobre o que € criancafaelama referencia ao titulo da nossa
pesquisa, e chama a atencéo para uma diferen@ag&oa crianca e o infantil. Passa a falar a
partir da proposta da psicanalise, que é trabaltraruma especificidade do ser crianga, e que
esta especificidade € seu mundo interno. Para Nearao adulto, trabalha-se o infantil, os
aspectos infantis da sua subjetividade. Com a@ajaisso é diferente, e entdo ela passa a
fazer mencéo ao aspecto preventivo do trabalhoar@mmcas e ao desenvolvimento:

A criang¢a, o trabalho com a crianca, mesmo remédiatele tem um carater
preventivo, porqgue com a crianca Vocé esta tratand® um ser em

desenvolvimento, num desenvolvimento global...

A crianga ela esté inserida num desenvolvimentol@nfigico, social, emocional,

ela tem uma amplitude muito caracteristica do quesér crianca. Entdo é assim

gue eu vejo 0 que é crianca.
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Em relacdo a pergunta “Como € seu trabalho conmga&?”, surgiram em algumas
entrevistas a idéia do tratamento psicanalitico @ri@ancas como uma possibilidade de
intervencdo mais acertada, justamente devido adasgo momento de estruturacdo que esses
sujeitos se encontravam. Nesse contexto, surgigpregsdes como a de a crianga ter uma
“estrutura mais aberta” ou de patologias “mencastalizadas”.

A fala que surge na entrevista de Yara, uma psistmale formacéo francesa, traz
esta caracteristicad participante conta que quando chegava uma cripegaiena ao seu
consultério ela sempre pensava (uigha uma chance”,de poder trabalhar e fazer algo pela
crianga, e afirma‘ndo que ndo se possa com maiores nem com aduttas, me parecia
mais... ndo sei, talvez mais preventivo, ndo sag talvez uma ajuda que pudesse fazer mais
diferenca para aquela crianca’Ela também enfatiza que na intervencéo, quandaze f
alguma coisa com essa idade é possivel ver umangadsa crianca, onde se faz uma
diferenca maior, poi¥parece que os elementos ainda estéo para se défini

Nesse contexto da prevencao de patologias na iafamatra participante, Veronica,
traz relatos sobre o trabalho que realiza com camrcom encaminhamentos autisticos e
psicoticos e da possibilidade de reverter essedrgsia partir da intervencao analitica, e fala
também do trabalho de “estimulac&o precoce” conédbeajue nascem com algum tipo de
risco psiquico, decorrente de condigbes como ondigtgo de sindromes, nascimento
prematuro ou complicagbes no parto. Por sua vezymea perspectiva kleiniana, Neuza
também nos fala sobre seu trabalho de pesquisapeetiencdo na observacdo de maes e
bebés.

Aqui, ndo podemos deixar de nos remeter as pesggisgamencionamos no capitulo
trés, que estabelecem relacdes entre o desenvalanmeaturacional do homem e a sua
constituicdo psiquica.

No entanto, algumas dessas falas nos fazem pensamuiitas vezes, a idéia da
crianca ‘em desenvolvimento’ estd permeada por ggrée de idealizacbes do adulto.
Retomaremos esse ponto mais adiante, na discussdp gprque veremos que a idealizacao

também parece estar presente em outros temas.

5.3 A Crianca e o brincar

Em muitas entrevistas surgiu a definicdo de criangalaata ao brincar, como se a

crianca fosse aquela que brinca. O tema tambéne satrgvés da forma de expressédo da
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crianca na clinica e as elaboracgdes tedricas em ta técnica do brincar, e isso diz respeito
também a nossa pergunta sobre o trabalho com asancg
Vejamos este trecho, de Patricia:
E ai nessa faixa etaria tem as questdes né, daaf@omo se expressa, como se
coloca, entdo a questao do brincar, e ai ao ateraderianca vem essa questao de
possibilitar o brincar enquanto expressdo do mumdi@rno da crianca, das
questbes, emocdes. Entdo, para mim, € uma carstiterque destaca bastante,
entdo € uma particularidade, desse angulo, do meshatho clinico seria, como
eu atendo crianca, adolescente e adulto, uma cargstica € a crianca trazendo,
se expressando através do brincar. Porque, nauahdo vem a puberdade, com
as mudancas que isso ocasiona, realmente muda-egpeessao. Entdo, no
consultério, nesse contato, muda-se a forma deesgpr o psiquico. Entdo eu
considero a crianga, a grande caracteristica é egs&stdo de se expressar

simbolicamente via o brincar.

Em seguida, na mesma entrevista, temos considerss@#cas a respeito do brincar:
Porque a crianga, porque entdo, caracterizando &erdnca da crianca e o
adolescente, ela né, com muita naturalidade, reatmela gosta, tem prazer no
brincar, se expressa, e € algo bastante significatia crianca que tem uma
inibicdo no brincar, até o Winnicott, ele abordasitente isso ai, enquanto uma
caracteristica forte e eu vejo mesmo isso ai nahaipratica, e entdo € um
sintoma muito significativo quando a crianca terficdidade no brincar, porque
€ uma area, mostra que hum, né, ou seja, esta raxiemso o comprometimento
do ser dela. Porque ela, légico, isso na sociedemt@emporanea, eu nédo estou
falando de algo natural, ou que sempre foi assiongpe quando a gente estuda a
parte histérica a gente sabe que em outros momdmntiéricos foi diferente,
falando hoje, do que eu vivo! Porque ao nao brin@&maquilo que o Winnicott
fala, o trabalho terapéutico é justamente ajudacréanca a poder brincar, a
poder brincar nesse sentido, porque, mostra quasamuito significativas do ser
dela estdo em um processo de inibicdo por compeseligados a todo um
recalque, ou até aspectos que nao foram desenwslvidntdo o trabalho
terapéutico, né, tem uma frase do Winnicott qualel@ssim, claramente, € fazer
todo um trabalho para que a crianca possa vir anbar, entdo na infancia eu

vejo isso muito claro.
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Surge no relato de Patricia a questdo do anakstaiancas ter certa disposi¢cédo para

o ludico, e mesmo gostar de brincar, como uma ¢éondbara receber criangas em tratamento.
A participante diz perceber em outros colegas uld@des em atender criancas justamente
porque nado teriam essa disposicdo. Fala, entdsyalaxperiéncia positiva no atendimento
com criancgas ligada a um “gostar de brincar” erazaetamento por essa forma de expressao
da criancga:

E que é que te faz gostar, te faz manter esseesde? (de atender criancas)

Ah, eu penso que € essa questdo ludica, da crisagapressar assim, ter esse

interesse, esse prazer. Penso que a principal gaestque eu gosto muito de

brincar também! Gosto. Quando era crianga gostavaastenho isso, isso me d&a

muito prazer, porque eu penso que para atendenceaé ter esse encantamento

assim, € com a forma que ela se expressa, comrgiestaarticipar disso, entdo

eu acho isso bem prazeroso. Légico, que é um tnabatem toda uma seriedade

de um trabalho, evidentemente a gente esta alité pensando qual é o

significado disso, mas eu acho que se néo tiveapgp, de sentar com a crianga,

e de estar e de ver um sentido naquilo, fica nlificil o profissional ficar anos

naquilo.

O entrevistado Ricardo, quando falava sobre suadgfio académica, também faz
relacdo da crianca com o brincar, mas traz outessentos. Conta que, por causa da presenca
do ladico na clinica com criancgas, resolveu estadésres que tratam do tema, o que resultou
em uma pesquisa de mestrado e um livro. Entdo pafedar sobre o brincar como forma de
vinculo, e o quanto hoje em dia as criancas naaticam, pois as atividades propostas hoje
(video game, ipod, computador...) apenas as “@émtetsdo individualizadas. Para ele, hoje
em dia as criancas samabeis, afetivamente, socialmentdo espaco em que elas precisam
conviver com 0 outro, que é a escola, é onde surgaitas dificuldades, e por isso é que a
escola é quem faz maiores encaminhamentos paircacl

O brincar também surge em seu discurso quandodtaldificuldade em atender
criancas. Para Ricardo, essa dificuldade estaioakda ao fato da criangca nao dispor como o
adulto da palavra, o que seria mais confortaveh mampsicologo, e também ao fato do
atendimento de criancas exigir uma maior dispositaocoisa é mais corporal, tem que
brincar... e luta, e espadinha, e joguinho... Qderer, uma questéo fisica ai e tem que ter

uma disposicéo....”
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Durante esta mesma entrevista, quando perguntez solmteresse no atendimento
de criangas, Ricardo também responde dizendo gsta ge brincar, seja com os filhos ou
com outras criancas, e died tenho uma disposicao ludica bo#o entanto, também relata
gue esse interesse nNao surgiu espontaneamentegpa@sdade, comecou a atender criancas a
partir da demanda de encaminhamentos que surgi@enses colegas de trabalho.

E interessante apontar que o tema do brincar apatemo uma importante
referéncia tedrica e técnica no ambito da psicemabm criancas, independente da linha
tedrica que se utiliza, caracterizando uma préatica forma de expressdo dos pequenos
pacientes. Mas também parece ser um elemento tupala o psicanalista, seja porque ha ai
uma atividade prazerosa, ou porque, e precisanantasso, surge uma dificuldade na
medida em que o brincar ‘exige’ algo a mais deletoRaremos essas consideracdes mais

adiante.

5.4 O trabalho com os pais na clinica com criancas

O trabalho com os pais das criancas que atendeimétané abordado por quase
todos os entrevistados. O tema surge, ha maiosi@elzes, de forma racionalizada, amparada
pelas conceituacdes tedricas e recomendacgfesasatacpsicanalise. Vejamos um exemplo,
na entrevista de Patricia:

Porque vocé também tem que atender os pais, vot&ue ter contato com o0s
pais, €, entdo isso exige que além da crianca we@cBa que ter horario e que
vocé tenha também uma disponibilidade para essedéptrabalho, esse tipo de
contato que tem outro enquadre, né.

Entdo, eu considero que como nas outras areas segem que estar assim €,
realmente pensando, refletindo, tendo contato cemotegas, com os pares, com
a formacéao cientifica, pra gente ver como que &sthalhando. E essa questédo
dos pais, da familia, € uma area que nesses anoside muita producdo, muito
estudo, dessas, das questbes transgeracionais, keldgdo, por exemplo foi
muito estudado nos ultimos anos a relacdo méae-Jabélia-crianca, entdo isso,
eu considero que a gente tem tido mais elemenépat pensar, para refletir,
essa parte técnica também, do contato.

Encontramos outros exemplos que vao ao sentido & yratica mais

particularizada em relac&o aos pais. Yara diz quersbra de atender algumas criancas para
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poder falar com os pais, entdo recebia a criamgadea para conversar com eles uma vez ao
més. Mas encontrava uma resisténcia muito graras,(faz a voz dos paisgu vim aqui
trazer o meu filho, eu ndo quero conversar, toma ajjui”, e acontecia até mesmo de
deixarem a criangca com a secretaria da clinicasatdenorario do atendimento. Ela fala de ter
atendido a crianca para ter acesso aos pais, pgaig‘também sabem que estédo ali, e que
em algum momento, quando diminuir aquela ansiedadiz eles também vao falarAssim,
procurava ir se aproximando aos poucos até potlerdam os pais ou s6 com a mae, ai via
que a crianca melhorava, ou ficava no tratament@parecia alguma coisa dela mesma.

Um ponto importante a respeito da andlise de @megrazido por Felipe, um jovem
psicanalista de orientacdo lacaniana, que comefi® | resisténcia dos pais na andlise de
criancas e a escuta que se deve dar a isso. Vejamos

E muito interessante porque quando a crianca conaefgzer analise, ela afeta a
dindmica familiar. Acontece muitas vezes da maar fituriosa, e ai pode
acontecer de ter um encaminhamento ai, da maensamenhada, e mesmo que
ela ndo seja encaminhada para uma analise, a maa podem ser escutados em
uma analise, porque o trabalho com a crianca desper crianca nela e ela
precisa ser escutada. E as vezes vocé precisaifsecom uma certa freqiéncia
pra poder essa crianga continuar em trabalho. En@@spertou a angustia nela,
se vocé tem uma boa transferéncia, se tocou nagally se ela tem um espaco e
vocé tem habilidade para que ela possa falar desggistia, porque a coisa vem
deslocada, a coisa vem distorcida, vem muita amgUstpode ser que isso
desencadeie um encaminhamento para a méae, porqu® Réde ser que seja
suficiente ela participar e por em palavra o0 qua abta, mas sem davida, um
elemento da familia faz andlise, quer seja ele uite que estd no seu momento
infantil, quer seja ele um adulto, ele muda a dif@da familia toda. E nos
casos favoraveis, desperta a curiosidade de qufaier, de querer saber, nos

outros, interrompe mesmo.

Aqui podemos retomar as elaboracdes que mencionamesgundo capitulo sobre o
sintoma da criancga, atrelado ao discurso familai a importancia de se possibilitar um
espaco de fala para os pais, como nossos entansstaos contam. Também podemos
relembrar as consideracdes de Mannoni sobre e&seapmno sentido de interrogar a demanda
dos pais e acolher as angustias que eles trazdmem®a, no entanto, que o0 manejo da

transferéncia e escuta dos pais depende em graneéedp orientacéo tedrica do analista.
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Contudo, talvez pudéssemos nos perguntar se dhtoat@m os pais, no atendimento
de criancas, estaria atrelado a possibilidade oudodanalista escutar essa angustia a que
Mannoni se refere. Ou, em outras palavras, se eisa algo da resisténcia do analista, por
exemplo, impedindo-o de acolher os pais Fica apgemas um ponto para reflexdo geral, pois

esta é uma discussao que extrapola 0s objetivoess® trabalho.

5.5 A criangca como ‘enigma’

Quase todas as entrevistas que fizemos trouxeramelemento comum, que
poderiamos chamar de ‘ndo-resposta’ a perguntauéoéga crianga?”. Muitos nos deram
como resposta uma expressao de surpresa ou dead@idros entrevistados tentavam
formular algo mais consistente, mas também enfatinaa dificuldade que a pergunta
levantava. Alguns acompanharam essa primeira resmusn risos. O que chama nossa
atencao € que seria aparentemente contraditorgacaurpresa uma pergunta sobre a crianca
em uma entrevista em que as pessoas ja sabiantafedantratar-se do tema da psicanalise
com criancas. Vejamos alguns exemplos do que estdalando, oriundos de varias
entrevistas:

Ha? O que € que é a crianca (...) em que sentidomaporque é algo tdo amplo,
né?(Patricia)

Nossa, que pergunta! O que é que € crianca?! NGasbo que muitas coisas...
(Yara)

(...) Dificil! (risos) O que define uma crianga? BEZo sei... eu gosto sempre de
pensar, de ter em mente assim que, é uma idéiagueassim, nem é tedrica, que
nem é de dentro da psicologia mesmo ou, mas ehguarha crianca dentro de
todo mundo’! (risos) Depois a gente consegue adiccom a idéia psicanalitica
que é a idéia do inconsciente sendo atemporal eeqtéo ndo faz tanta diferenca
né...(Rafael)

E, ndo sei... é que assim, a gente consegue pergahado a crianca € um mini
adulto, quando ela comeca a reproduzir as coisas adultos né, quando ela
deixa de brincar, quando ela comecga a viver coggas ndo sao de crianga... mas
0 que significa ser crianca... é ela tem as fasd#sa,d& questdo do comportamento,
das brincadeiras, das atitudes, da fala, que a ggdrcebe, coisas de crianca...

dificil isso! (Laura)
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Nossa! (risos) Bom, crianca diz de um determinaeldgolo da vida, de uma fase
do desenvolvimento, primeiro né, é uma populacmeafica que a gente
trabalha, entdo tem uma metodologia especificavmeé trabalhar com elaA
partir da psicanalisese diz que se trata do infantil entdo se diz quste&xem
qualquer idade, mas... é disso que se trata naapsitse, seja com criangas ou
adultos. Mas, com essa populacdo especifica quecsaacas,com quem eu
trabalho mais, existe uma determinada forma dedit@dr que... Eu ndo estou
respondendo a pergunta, né?! (risos)(...) O queanca?! Que dificil! Acho que

€ uma, uma, uma... (...) uma fase mesmo da videsei&i(risos)Verodnica)

Porque a pergunta direta sobre o que é criancagaw®ssas reacdes de espanto, ou da
propria pessoa se surpreender perante suas déirgdem responder? Poderiamos pensar que
nessas respostas a surpresa revela a impossibili#dade definir a crianca? Aqui, a crianga
surgiria como um enigma para o adulto. Pudemoseperajue o recurso a teoria psicanalitica
ou as referéncias comuns ao discurso psicologie® dgscutimos nos itens anteriores, surgia
nesses momentos como uma saida para a ndo respoat@rimeira tentativa de elaborar o
gue ndo se conseguia denominar. Assim, nesses rnusmemue surgiam as referéncias ao
desenvolvimento, as fases da vida, ao sujeito canstiente, isto é, a teoria. Talvez como o
terceiro, como suposto saber, capaz de responder...

O trecho do relato de Verbnica que citamos acinmiegessante porque ela mesma se
da conta do lugar do qual esta respondendo, do tey@ngano talvez, e percebe que esta
racionalizando a partir da teoria. Remete-se &weistadora (talvez na funcdo de Outro, que
quando langa a questdo toca no seu desejo incotecipara denunciar que nao esta
respondendo a pergunta, ao que se seguem ridéa@csi

O aparecimento deste tipo de reacdo em quase &sdastrevistas nos trouxe um
guestionamento, e levantamos uma hipo6tese a respeita que a nao resposta sobre o que é
a crianca ndo estaria ligada a algum contetdo cadaP Que tipo de demanda foi
identificada em cada um dos entrevistados, a pdetinossa pergunta? Como vimos nas
elaboracdes de Freud, a amnésia infantil escondésienesmos a crianca que fomos. Talvez
seja 0 que se relaciona a essa crianca afastatiandeiéncia que tomou os participantes de
surpresa. Assim, a crianga surge como um eniggexjdi ao infantil que cada um de nés em
algum momento recalcou.

Encerramos aqui a apresentacdo dos temas gerdes fairpossivel visualizar pontos

em comum nos relatos dos entrevistados, agora vpanasas particularidades.
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CAPITULO 6

A CRIANCA E O INFANTIL NA EXPERIENCIA DO PSICANALISTA

Os temas que surgem nas entrevistas também seéomnelac diretamente com a
experiéncia particular de cada entrevistado, seattioil encontrar paralelos entre esses
discursos para serem analisados em conjunto. Nagué nessas falas nos chamou a atencgao
de um modo diferenciado procuramos ter uma compéeemterpretativa, na medida em que
€ possivel se debrucar sobre os relatos e detyamaais a partir deles. Assim, ao entrar em
contato com as falas pela segunda vez, quando atescticdo, formulamos algumas
indagacdes para esse material: Onde esta, pargueséaa, a crianca? Onde se localiza? Que
estatuto tem a crianga?

Dessa forma, pretendemos discutir agora algunsstemass especificos, que surgem
da experiéncia particular desses entrevistadombéa da experiéncia clinica. Acreditamos
gue ao falar desse tipo singular de experiéncisasoentrevistados se afastam do saber
académico, tedrico e técnico, e parecem ficar misimos do “saber” do inconsciente, do
saber sobre a crianga que foram e mesmo das @igogaatendem. E nesse momento que
encontramos o infantil, um tipo de resposta solqeené a crianca para cada um.

A partir dessas experiéncias pretendemos levarder quiestdes para a discussao em
torno da pratica clinica com criancdserca dessa probleméatica, Ramos (1994), propde a
seguinte forma de trabalho: “(...) cada um dosréala tomado no plano do singular, como
manifestacdo Unica, porém, as entrevistas tambgio Bdas entre si, nas suas semelhancas e
dessemelhancas, de maneira a posicionar a pesquisgar de generalidade que é a cultura”

(p. 59). E esse 0 nosso obijetivo final.
6.1 Crianca: encantamento, sofrimento e saber

Rafael é um jovem praticante de psicanalise, dentat¢do lacaniana. Em seu
discurso, surge um tema constante, que é o encantamia crian¢a, ou o encantamento que a
crianca produz no adulto. O tema aparece pela peamez em seu discurso quando pergunto

COMO surgiu seu interesse em trabalhar com criaBgasresposta € a seguinte:
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Mais porque durante a minha formacdo o que mais dparecendo foram
trabalhos com criangas e eu fui me encantando pelmlho com elas. Acho que
um pouco por conta da, (...), da... crueza da g#r(risos) Porque ela fala as
coisas de uma maneira mais crua, até mesmo qualdaneenta coisas, ou
guando ela inventa uma mentira, ela é sempre magtadali, e em diversos
momentos, ela ndo tem aquela necessidade de fégergqae é socialmente
esperado assim, e entdo ela consegue ficar maisrpedda verdade. As vezes é
um pouco mais dificil para a gente lidar com issé, mas de qualquer forma eu
fui achando um pouco mais fascinante assim.

Foi isso que te encantou?

E, eu acho que é isso, trabalho acho que ele encanta, l6gico que também
porque vocé vé aquele individuo pequeno né, e iassom algo que € indefeso, e
uma certa inocéncia, e ai eu acho que acaba despdotna gente uma coisa de
querer cuidar, e se preocupar. Eu acho que é inelgapresenca disso.

Desperta em vocé?

Desperta em mim, e eu acho que... Nao sei, eu tesbasacao que desperta isso
em todas as pessoas que se propde a trabalhar gantas assim.

E por qué?

(...) E, eu vejo isso, eu vejo que ha uma preodipapm aquele individuo e
apesar da gente ndo ter uma responsabilidade mesnooianca com os proprios
atos, quer dizer, que a crianca é capaz de tomaisde, mesmo assim ainda a
gente...

Eu, eu acredito que, acredito que até seja um agsamento do trabalho assim,
que nao é algo na direcdo de uma cura, mas quesdtavel, e que uma boa
parte do encantamento seja por isso, pelo cuidagim aquele individuo que
talvez ndo tenha tantos recursos quanto um ad@te na verdade, ndo € isso!
(rs) Nao € isso, n& 0 que € interessante também na crian¢a € quedguancé
consegue deixar isso de lado, quando vocé consdgMar isso, de pensar que
ela é fragil, que ela ndo tem tanta consciéncia claisas, quando vocé comeca a
dar valor para o que ela tem a dizer, é... e cosgecom ela mais proximo assim,
sabe, e ndo uma coisa tipo ‘sou um adulto e estpu @ sou mais que Vocé’, e
descer na altura da crianca mesmo, até fisicamelaBteomecam a surgir dali
coisas que muitas vezes ninguém havia escutadm,apsrque, ninguém havia

escutado, mas estavam ali sabe, essa crianca &aéalar de si, e de saber de
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si, e ela tem produgdes, e tem idéias, tem elabesae... Quer dizer, essa coisa
da descoberta do mundo assim, e como as coisa®fiame, ndo é assim, ela ndo
descobre s6 as coisas que o adulto contou para dleou ensinando para ela,
mas ela confronta todas as coisas que vem paraceta as coisas que ela
fantasia e com as idéias que ela tem e que ndosaape tem na fantasia, mas
que, as vezes ela fantasia algo, mas que na veréladeorreto, ou ndo. Mas é
interessante porque ela trabalha muito isso, assintrianca, ela tem muitas

producdes, e as vezes isso passa despercebidg dssimdultos.

Poderiamos pensar na questdo do encantamento entesvistado nos traz a partir
do narcisismo. Como Fretfthos diz, somos atraidos pela imagem narcisicaiataca, auto-
centrada e auto-suficiente, e compara esse mestinifacom o que ocorre entre os homens
e 0s grandes animais, 0s carnivoros por exemp&h€&€amento da crianca para questées que
perturbam os adultos, o julgamento social como gkéoa Rafael, parece causar inveja aos
altimos. Outro ponto a partir do qual poderiamosispe € a respeito do recalque da
sexualidade infantil, seria esse “encantamento’®c ablpmo que uma manifestacdo da
satisfacdo que obtinhamos na infancia, a que r@ampns, mas que supomos estar atuante
ainda na crianga?

A fala de Rafael parece demonstrar uma equivaléecie a verdade e o
despojamento social, como se a crianca, por n@ispreatender as normas sociais, estivesse
mais proxima da verdade, fosse mais franca quedoffoa. Aqui, parece que estamos
novamente no terreno da sexualidade infantil, umpteanterior ao recalque das pulsdes que
€ necessario a civilizagéo e causa de tanto mal asthomem. Nesse encantamento, que as
vezes parece denunciar uma inveja do adulto pategfieza da crianca, estaria um desejo de
escapar aos constrangimentos e normas sociais™n@tq pelo contrario, haveria nesse
encantamento uma certa cumplicidade, entre o adu#tccrianga, uma equivaléncia entre o
que o adulto deseja, mas é preciso esconder excabida crian¢ca? Nesse sentido, podemos
supor que haveria uma certa especularidade, pdadontemos o adulto que ndo consegue
renunciar a um prazer ja experimentado (Freud, )180®ode se satisfazer através do
encantamento que a crianga provoca. Por outro tadmdo a crianga brinca o faz imitando o
adulto, que fantasia no lugar de brincar e assiroamtalvez, realizem ao seu modo seus

desejos. Desejos que provavelmente estarao traadosuém pureza e ingenuidade.

22 \er o item sobre a crianca e o narcisismo, dotetapi.
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E sdo essas as caracteristicas da crianca quetancané dificil lidar com elas,
afirma Rafael, o que pode mesmo atravessar o h@bal prejudica-lo. Isso porque ele
também considera outra dimensdo desse encantantpréoseria uma “convocacao” ao
cuidado, ao se deparar com a fragilidade da crialgarece assim, a crian¢ca como objeto.
Poderia cair no risco de uma sideracao? A saidataqbe por Rafael é escutar a crianca, dar
voz a ela, deixar que ela possa falar, e ndo apsendalada.

E dai é muito interessante porque ai, é... algoaéec meio um jargao assim, do
meio analitico né... que é de passar da criancada) para a crianca que fala.
Porgue h& uma crianga que é falada, que é faladaspeais, pelos educadores,
pelos... sei l& mais quem, pelos médicos. E elesrtam que a crianca é de um
jeito. E quando vocé recebe uma crianca, e passscata-la, saber que ela tem a
oferecer, o que ela quer... E quando vocé da esxetssa crianca que fala vé que
€ um... que é uma outra crianga assim, que € redbmauito diferente da crianca
que é falada pelos outros, que é contada pela m@ie, é contada pelos
professores, e até... Dai a gente fica pensandnaseé ai que esta a dificuldade
que tanto reclamam, os pais, os educadores, dart@alocar a crianca num
lugar, e tentar ensinar. Porque, como educar armgese vocé ndo sabe a quem

vocé esta educando? Eu fico pensando assim, de.£ qutra pessoa!

Na sequéncia da entrevista, continua falando sséueinteresse pelo trabalho com
criangas. A principio, afirma que isso se deu ‘easa”, pelos estagios que fez na graduacéo,
mas depois reconsidera e fala de uma escolha. Agupiinua apontando para um nao querer
saber do adulto sobre o saber da crianga, ondenmsdeensar mais uma vez na resisténcia ao
infantil.

Se n&o é um acaso, é uma escolha! (comentario tinea meu e dele) E uma
escolha porque eu podia ter abandonado isso né! Blasao sei, eu... Na
verdade eu, me incomoda muito a desvalorizacdoudoagcrianca tem a dizer,
tem a produzir. Normalmente o adulto tem essa cdesachar a crianga ‘ah,

muito bonitinha, muito legalzinha, muito engracdwifi, mas nada do que ela
tem a contribuir serve para ele, ndo tem nada de€la s6 tem a aprender, ndo
tem nada a ensinar, e eu ndo acho que é assimeiEus, eu acho que qualquer
individuo tem algo a dizer, tem algo novo a tratem uma percepcéao diferente
do mundo, e essa coisa, eu acho meio estranhaycomoda essa coisa de tratar

crianga como crianga assim! (rs)
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Como assim?

Mas é uma idéia, tratar a crianca sob essa oticea @®mo um ser inexperiente,
despreparado, desinformado e incapaz. Isso me iadarassim, eu acho, € obvio
gue me incomodo por questdes pessoais! (rs) Issmpelmente tem a ver com a
minha histdria, e ndo sei, pra mim eu acho, eu @ditneque pra quase todo
mundo, mas para mim tem uma clareza assim nissoadafancia querer ser
ouvido e as pessoas ouvirem e nao darem valor sdlzeacharem que é sério, e
que eu vejo, que quando eu entro em contato cornias;as eu vejo isso, que a
crianca tem um sofrimento, quer dizer, o menino tem negdcio, um
probleminha la na escola dele com um amiguinhdyega com um amigo, ou ele
briga com a amiga que na verdade é meio namoradmonadinha, e o adulto
acha isso engracadinho! E ndo é engracado, na \@da um sofrimento, iSso
doi, é importante isso, tem um peso na constitudEsse sujeito, tem um peso ai.
E, o adulto acha isso engracado, uma miniaturan§seque é gente, quer dizer
que sofre, mas ndo sabe nem o que é sofriment@!airitle sabe o que é
sofrimento,ele sofre, sofre outras coisas, masefee. Nao sofre o que, ndo sofre
de nao ter dinheiro para pagar conta no final dosimgofre depois que a conta ja
nao foi paga porque faltou luz, faltou energia easal Nao sofre de coisas do
mundo adulto, mas ele tem coisas importantes d&. @gercebe as coisas, a
crianca percebe as coisas, ela sabe 0 que estdememdo, ela sente, as vezes até
por ela ndo ter uma necessidade de intelectuatianato, de compreender tudo em
uma logica, eu acho que as vezes ela, uma boa pagecriancas estd mais
aberta a perceber, pegar as coisas no ar, comazsedrceber as coisas que nao
foram ditas, as vezes ela nem consegue colocaradgmrps se vocé perguntar
para ela o que €, mas essas coisas a afetam maipel@fetariam um adulto.
Porgue para ela ninguém diz, mas ela percebe cegtéeacontecendo, ela escuta
mesmo quando ndo ha palavras. Eu acho que, na derda tenho isso meio
como causa pessoal assim, de querer dar esse egs3@n sabe, porque as
criancas elas tem algo a dizer, que elas sofrem asmoisas, que elas sentem,
percebem, escutam, que elas véem...

Entdo, a gente pode falar que isso tem a ver cemaanfancia entao?
Certamente!

Quando vocé diz histéria...
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E, certamente tem a ver com a minha infancia. Qiieer, a escolha por ai, né,
eu acho que é impossivel fugir disso. E, o quanweay assim, no meu trabalho
pessoal, quando eu vasculho as minhas coisas sesyge isso. E eu fico
pensando se nao € qualquer analista de criancatgpmedisso também! Certa vez
alguém me disse isso! Uma amiga me disse assima gueervisora dela disse
para ela “Porque que vocé acha que vocé escolrmathar com criangas?” Ela
disse “Ah, nao sei.”, “Vai-me dizer que sua infaamcoi boa, que foi tudo bem?!”
(rs) Ela disse “Na verdade néao!”, “Mas é légico quedo! Vocé gosta de
trabalhar com criancas por causa disso!” Nao seiésbem isso, se poderia ser
tao radical, mas... (rs)

(rs) Tipo uma receita: ‘Se vocé foi uma criancarsdbra vocé vai virar analista
de criangas!’

(rs) E, bem isso né! Mas assim, que esta |a a origeu acho que é que alguma
coisa aconteceu la na infancia de alguém que esogdise caminho né, trabalhar

com criangas, € porque a propria infancia tem ursgo@uito sério assim.

Rafael traz um elemento bastante importante e ftastpessoal também, a
consideracdo do sofrimento na infancia, reconhereridmentos dificeis da sua propria
infancia. E interessante o termo que ele usa patifigar a escolha da psicanélise com
criancas — para aquele que a pratica, a prop@dadid deve ter tido um ‘peso muito sério’. O
que sera que ‘pesa’ nessa histéria? Talvez pudésspemsar em uma referéncia ao proprio
sofrimento e a dor na sua infancia. De qualquandgrRafael nos mostra a importancia do
reconhecimento de que héa algo significativo queareconesse tempo, e que é preciso saber

disso em si também.

6.2 A crianga entre os pais e os filhos

Uma entrevista em particular, com uma psicanatjgeachamamos de Yara, embora
traga um tema que ja foi mencionado no subitemrabalho com os pais na analise de
criancas” do capitulo anterior, consideramos ingug apresenta-la agora pelas suas
peculiaridades sobre a crianca e a familia. Podgra@eber algo dessa ordem logo no inicio
de nossa conversa, quando o aparelho de gravae#émach atencdo da entrevistada e a faz

lembrar-se do filho, e € como se isso desse o tbanttevista.
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A entrevistada comeca, espontaneamente, a falag sol trajetoria profissional e
sobre como iniciou o trabalho com criangas. Conia lqgo depois de formada no curso de
psicologia, mudou-se para outra cidade e foi trevadomo psicologa escolar em um colégio
particular, ao mesmo tempo em que iniciou seu lnabam consultorio. A partir desse
trabalho na escola surgiram demandas para suzalidurante 14 anos atendeu muitas
criangas e muitos pais.

Um fato que € bastante destacado por ela em sma¢ép € uma mudanca tedrica no
campo psicanalitico que resultou em importantesam¢es na direcdo do trabalho clinico.
Conta que, estudando Lacan, p6de ver o sintomagqu@anca carrega, o que ela revela do
casal e da familia. Para ela, quando ha a procaranth analise para criangcas é porque
“alguma coisa ja aconteceu, um vaso se quebrou lgunma sentido para a mae, o pai, ou
para esse casal, ou para a propria crianca em ratagos pais...”

Pedi que falasse um pouco mais sobre isso, sobaen@sdanca de referencial. Ela
diz que estavédcansada de falar besteira”Ela passa a falar do sintoma, da forma de
entender o sintoma como é diferente para a linemikha e lacaniana. Fala que ndo“ara
Melanie Klein, mas a clinica que foi se fazendoaatip dela”, e que os meios que ela
freqlientava na época, o que escutava, a faziamétartdmar essa formaQuando eu digo
‘falar besteira’, ah é falar, por exemplo, para aip. focar, acho que a grande diferenca era
essa, dizer para uma mae que ela tem que ficar cmars o filho, o que o ‘seio bom’, entéo
ela tem que amamentar de uma maneira assim, aassado, como se vocé pudesse criar
uma situacao pra aquilo, de fora para dentr@iz que conheceu com Lacan, a importancia
da experiéncia para cada sujelfddo a experiéncia que vocé viu para aquele goje(...) E
aquela que ele inscreveu para el&ssa é a grande diferenca que fez para ela, paiise
da mée que trabalha e nédo fica com a crianca,ajioel falgo dessa méae, mas que a mée pode
ficar o dia todo com a crianca e ela dizer ‘cadéhaiméae?’. Diz que tinha as orientacdes,
mas que sentia que estava falando besteira, queradsso:Nao estava conseguindo falar
com os pais”.

Yara comenta também sobre o uso do desenho naahdrdagem que praticava e
na escola em que trabalhou, que se faziam condlwspartir do desenho da crianca e ndo a
partir do que ela falava, interpretacdes que etaauicordava. Compara o desenho com a
separacao dos pais, em que se dizia que o filhpatdeseparados iria necessariamente ter
determinados problemas, mas que ndo conseguiardancpois‘a gente sabe que a saida
para cada um é diferente, com relacdo as mesma=iérpias, que cada filho vive a mesma

experiéncia da familia de uma maneira diferente”.
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Vé-se, em sua entrevista, uma preocupacdo gramil® cpe se fala para os pais na
clinica, um incomodo no proéprio discurso que eaifr. Ela continua a falar sobre o trabalho
com os pais, destacando um interesse particularspoy como uma coisa que sempre teve
consigo desde o inicio e que pdde buscar em sliseangorqué disso, foi que via e ainda vé
em colegas que conhece que atendem criancascalahfile em trabalhar com os pais. Diz
gue percebia que tinKenais vontade do que dificuldade, muita vontaddrdbalhar com os
pais, de ajuda-los, de ajudar os pais. Mas ajudide que forma? Porque assim, os pais sé&o
muito pouco compreendidos na escola, eles sdo m@@ndidos entre si, 0 pai ndo entende
a mae e a mée nédo entende o pai, a sociedade celeseem uma situacédo... quer dizes, 0s
pais enquanto pais ficam muito angustiadoBala sobre os pais que sao pressionados e
cobrados a fazer as coisas que “todo mundo fagljamto isso gera angustia. A analise seria
um espaco para eles falarem sem ter a criticaciedsale.

Da sua experiéncia, conta que nota que quandoaacerivem encaminhada pelo
médico, os pais chegam muito assustados, mas gqsandencaminhados pela escola, os pais
chegam sem chances de se expressar. Por isso gfisvempre se dedicou a dar um espaco
aos pais para eles se expressarem, falarem dagldiiiles deles, das questdes deles enquanto
pais. Sempre observou a forma como os pais estgoe ®les querem falar ou ndo. D4 um
exemplo, da méde que esta muito atarefada, angastiatkixa o filho com a analista, sem
querer falar e se implicar nisso. Se ela insistmsefazé-la falar, acabaria por manda-la
embora. Acredita que ndo sO o analista vai perdsaoiente, mas também aquelas familias
vao perder a oportunidade de ter um profissional.

Fala da importancia da andlise pessoal e da d&zwdinica para saber o que se faz
no trabalho, o que se quer quando se faz algurmevamcao’’se de alguma forma vocé atuar
a sua resisténcia no atendimento, vocé corta a topatade deles se beneficiarem do
trabalho”. Por isso € que acredita que quem nao conseguéhttabam com os pais influi no
trabalho com a criang&E preciso deixar eles falarem “eu ndo queria @sé@ui...”, se vocé
ndo conseguir trabalhar com eles fica complicadismao adianta ficar s6 com a crianca”.

Diz que observa que quando ha uma transferénciatimagoor parte dos pais, 0
trabalho fica muito dificil, assim como com um mate adulto. Mas quando eles déao a
possibilidade;'quando eles acreditam que eu possa ajuda-los ef#do dando valor a isso.
Entdo eu penso que eu vou poder trabalhaBin sua concepgédo, os pais tém que autorizar o
tratamento para que dé certo, nem que seja pragisgrdar um pouco para os pais falarem e

escutarem, a principio atendendo a crianca e sgia@ando aos poucos dos pais.
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Yara fala também do valor que reconhece no saberiaaca, quando diZPorque
a crianca esta ali por algum motivo e ela sabe gleetem alguma... e € impressionante
assim, e isso a gente vé com os filhos tambémpressionante como a crianca sabe, sem
saber que sabe, e como ela faz certo sem sabdaguerto alguma coisa em relacdo ao que
precisa ser feito. Entao ela fica no tratamenta, €i de um tratamento, ela chama a mée, ou
ela manda embora, ou ela pde o pai, ou ela... el Ela conta que sempre diz que o
movimento da crianca néo esta errado, que vac@afl, pode ndo entender ou ndo gostar,
mas ndo ha nada de errado, € preciso obseaviimha, a ligacd6, embora as vezes nao se
consiga entender. Diz ser comum nédo entender @espdeacontecendo, mas com o tempo e
com o trabalho é possivel perceber isso.

Quando questionada diretamente sobre 0 que érgariyara diz que acha que a
crianca tem um saber, que ela sabe muito, queagefiela tem uma coisa assim, ela gosta,
ela fala, ela sabe e ela conta melhor, muito masqde a gente consegue enxergar”.
Diferencia dois lugares que ela prépria ocupa, doagsta na clinica, atenta e dedicada a
escuta e no dia a dia, em que ai a cridigcanenos, ela ndo sabe, ela ndo entendeu, ela
confundiu!” E diz,“mas para mim a crianca ela tem uma sabedoria, €r@@ncas sdo mais
fortes do que a gente imagina, porque eu acho psecarregam coisas da familia, a crianca
€ muito importante!”

Na sequéncia, fala que as criangas conseddamum tempo disso tudo, algumas
mais outras menos, e dar risada, se divertir, teazpr, apesar de carregar muita coisa”.
Exemplifica a respeito ddilho mais velho”, relativizando nas culturas e nas familias, que o
filho mais velho carrega muita coisa, pois é aqqgakevai dizer para a sociedade quem séo 0s
pai e mae, quem vai talvez carregar o nome dowpdbavo, ele vai dizer se ele é educado ou
inteligente “isso remete aos pais diretamenteQ segundo filho, fica um pouco menos
comprometido, mas vai precisaavar o seu espaco, o que também pode ser difiod isso
ele corre mais, grita mais, se importa menos cotalldes”.

Ressalta a ligagdo da crianga com a historia defamiia, das geracdes, da cultura,
de um pais. Diz que o que mais a chamou a atersctamna lacaniandachei fantastico!”, &
esse aspecto da culturando assim, a cultura do pai, mas o0 que O sujdgm na sua
formacgao e que veio da sua culturad,quanto as escolhas estdo determinadas porDsso.
que“a crianca reage, se movimenta, em funcdo das nsame véem da familia. Algo esta
inscrito pela familia (por exemplo: ser médico copnofissdo), e a crianca de alguma forma
ela vai contra, vai a favor, abraca essa causBiz que Lacan resgatemesmo” a historia

daquele suijeito.
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Vemos em seu discurso a constancia dos temas pi#i®s da importancia que a
entrevistada coloca nas questdes familiares e stariai do sujeito. Isso parece determinar
tanto a direcéo de seu trabalho quanto a sua esepistemologica dentro da psicanalise.

Ao final de sua entrevista, Yara nos conta um d&cuma importancia. Ela ndo esta
mais atendendo criancas, embora ainda tenha is¢eressse tipo de trabalhtAcho que
depois eu fiquei cuidando das minhas criancas,imirdiiu 0 atendimento as criancas! Eu
fiquei trabalhando um pouco na clinica, e fiqueir ppn bom tempo envolvida com as
criancas”. Conta que seu filho mais novo, quando tinha trés &&ve um problema de saude
grave, 0 que trouxe muitas dificuldades para alfaraipara ela. Falaeti figuei com meus
pacientes, mas eu ndo queria nem pensar em pasieat®s, clinica nova, crianga, eu tinha
gue pensar nas minhas criantas

Diz que isso tudo que ocorreu a “tirou” do traballeo passa a falar sobre a
dificuldade da clinica com criancagc¢ho que isso € uma coisa importante, ndo tenhaldiv
que trabalhar com criangas exige muito mais do makalhar com adultos”Fala que néo é
o trabalho s6 com criancgas, que precisa saber t@ialhar com os pais, com a escola, mas
gue nédo é sO porqué& mais trabalhh mas que tom a crianga vocé tem um envolvimento,
a transferéncia é difereriteAcredita que ela ndo estava coms$a disponibilidade toda”
para atender criangas naquele momento em quellsedi¢ou doente, que iSSo mexeu muito
“com todo mundo, comigm filho mais velho também sofreu bastante casn.is

Nesse tempo, se era um adulto que a procuravaesldia, porquéndo se via como
mae, ali, tendo que lidar com uma outra criaficeeceber um adulto era diferente. Mas
quando vinham criangas, pensdea tenho outras coisas agora, que eu nao té podend
dedicar!”. Diz que nao tem atendido criancas ultimamente,quaggosta muito e que daqui a
um tempo as coisas “retomam”, que tem sentido denta

Fala da melhora do filho, e como ela também edia p@rque esta conseguindo
cuidar dele. Diz: tem toda uma coisa que a gente também vive, comelesjque nos
procuram, né, e nos procuram porque estdo comulliffde e alguém precisa acolhé-los.
Acolhé-los e trabalhar, né.Fala da crianca que implica cuidados, que se tvatencao a
gue a crianca vai ter acesso, na escolha da edoslgrofissionais que atenderiialvez seja
essa a minha dedicacdo com os pais. E eu vivo coéeoassim, eu acho que é uma demanda
grande ser mae, muito grande. Acho que de tudoeoequfiz na minha vida é o que mais
exige de mim, ndo tenha duvida”.

A propria entrevistada nos ajuda a pensar que\al@recia dos temas pais e filhos

em suas falas estdo ligadas as suas proprias @&xgeas. No entanto, poderiamos nos
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interrogar sobre a relacdo entre crianca/paciefitbce fazendo algumas suposi¢cdes a partir
de seu relato. Por que sera que atender a demanda €élho impede de atender a demanda
de analise de outras criancas e outros pais? R&h®®l) se refere na sua pesquisa a
equivaléncia entre crianca e filho que aparece isoutso de algumas pessoas, pois seus
entrevistados ao serem questionados sobre a ci@sgaiavam diretamente com seus filhos.
Seria disso que se trata, de ver o proprio filbgpaciente? Seria esse um risco, se ampliarmos
a perspectiva, do analista se ocupar de criancasedma forma que se ocuparia de filhos?
Quais os cuidados para néo se cair em uma posigéma? De certa forma, o trabalho com
criangas nos convoca a cuidar, é disso de qu&&fkel no item anterior.

Ou talvez possamos pensar, no caso de nossa stadayique a impossibilidade de
atender criancas estaria em ver a si propria, demata diante da doenca do filho,
deparando-se com algo que |he escapa o poder deecimtervencao. Afinal, ao procurar
dedicar-se tdo atentamente a escuta dos paisz thdsee dificil acolher a angustia deles,
como recomenda Mannoni, enquanto as suas propripsias estivessem tao presentes. O
desamparo diante do real de uma doenca, que isclite o filho — objeto falico que € — nos
faz remeter ao infantil e a constatacdo da faltemac vimos a respeito da constituicdo
subjetiva no capitulo 3, sobre a relagdo do sugdo Outro.

O analista, portanto, ndo esta isento de se hameisoa propria falta. A conduta que
Yara relata parece demonstrar um cuidado com igsdllge é tdo particular e nos advertir
sobre a resisténcia do analista. Veremos, a seguér,a crianca, além de ser cuidada é

educaver.

6.3 A crianca e o furor pedagogico

Vamos agora nos ater sobre o relato de uma dasvistédas, uma jovem psicéloga
a quem chamaremos de Verdnica, que atende sonmemteas em duas instituicées. Verodnica
se refere aquilo que a crianca desperta nela elmma de “furor pedagdgico”. Seria uma
tentativa, por parte do adulto de fazer com queianga seja educada e adaptada as suas
préprias demandas. Ela nos diz:
Porque assim, € uma coisa que até eu quero estaedag “furor pedagogico”
que a crianca desperta na gente, na maioria dasgasque trabalham com ela e

inclusive na gente que trabalha com psicanalisep@@nalista, o tanto que tem

% Alias, é Manonni (1977) quem vai chamar a atergdi@ a invasdo dos objetivos pedagégicos na anélis
destituindo o analista da sua posicao.
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gue cuidar para por em questdo que posicionamergerde tem que ter diante
daquela crianca.Se na andlise de crianga ndo se trata de educarianga...
porque muitas vezes € isso que ela desperta na,gprihcipalmente nestas
criancas em que o recalque ainda néo esta bemlatkiaou quando isso esta um
pouco “capenga”... Porque muitas vezes, eu ja ngads muitas vezes e eu vejo
praticas de pessoas que se propde entdo a conger @sanca, e... E conter
mesmo, e educar e regrar e “ndo” e falar o que paade e enfim. Bom, tem casos
que até precisa, mas... € ... Mas é uma pergurgaequenho, de qual pratica que
se trata a minha, se ndo é de educar... do queatea andlise de crianca? Se é
de ajudar o recalque, ou de outra coisa, porquer@aade é de acompanhar esse
sujeito, saber o que ele esta querendo dizer camicag ... Porque a crianca ela
€ mais pelo ato, sdo mais atuacdes, entdo teriappgdar esse ato? Proibir?
Questionar o que ele quer dizer com isso? Mas € eoisa bem comum, eu vejo
iSSO em outras pessoas também. Esse pensament® mesquerer regrar, de

querer educar, isso que desperta.

O encontro com esse impulso em educar a criangeofazque ela se depare com o
que parece ser uma demanda para o trabalho dstandéi criancas, com o lugar que ele
ocupa. Ela traz entdo, um exemplo clinico para fakis disso.

Entdo, tinha uma crianca em especifico, que atdizum trabalho sobre esse
caso, que eu via que ficava pensando muito nissoEe era muito (---), de fazer
as coisas para provocar o outro mesmo, e ele desgersso em todo mundo, na
mae dele, na casa dele, na escola, ninguém dava c@sse menino! ‘Ah, ele é
terrivel, ele ndo para, ele bate em todo mundo beilga, e ndo sei 0 que, e tal,
tal...” E era assim comigo também, tudo o que nédigele queria fazer e ficava
me testando o tempo todo. E dai muitas vezes a gerdepara com isso, vocé vé
ISSO em VOCé, vocé fica com raiva, e fica bravacg\guer brigar, sabe, assim?!
Mas t4, isso, ta... Isso diz de como ele se retacen outro e de que lugar ele se
pde e de que lugar ele pde vocé. Mas a questdoredssa, eu ndo posso me
colocar nesse lugar e ir atuando tem, né. Tem gigac na transferéncia mesmo,
pra ndo entrar ai. Mas de poder se afastar dessdé questionar isso em vocé, ir
a sua analise e falar disso! E de poder fazer ootisa, de fazer ele reconhecer,

que foi 0 que eu fiz um pouco com ele.
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Verbnica traz um elemento importante, de que edtéertida da necessidade de
guestionar em si essa vontade de “educar” o paciddin dado curioso € que essa
entrevistada afirma ter se interrogado sobre aicpsdeducativas desde antes do encontro
com a psicanalise, como ela relata:

Ah eu acho que desde o comeco da minha formacho por ai, porque eu tenho
uma questdo com a educacgdo também. Acho que deaddajeu comecei a ter
contato com criancas, nao diretamente como analisi@s como... sei la... Eu fiz
estagio na Ludoteca, tinha isso de ficar brincan@o, ndo podia ficar sé
brincando, mas tudo bem! Enfim, quando eu nédo podiés intervir de uma
posi¢ao, eu via assim outros tipos de pratica, .sgpincipalmente na pedagogia,
as professoras, sejam ... €, que se pde mesmo pesisdo de ter uma certeza e
de ensinar coisas pras criancas e dar aula e dgNao sei, acho que foi por ai.
Comecei a questionar, o que € esse trabalho, o é&uge difere do meu, a

educacao, e (...)

Um dos trabalhos que Verdnica realiza € em umd#uitgto que recebe criangcas com
possiveis encaminhamentos autisticos e psicoticesela comenta:
Mas eu acho que o efeito desse trabalho, que @&gstava falando, € isso, que a
crianga esta minimante posicionada com relacdo @aogos, as pessoas que a
cercam e se constituir mesmo como um sujeito degjadassim, sabe. (suspira e
r) E, essa é minha luta! Minha crenca, minha eapea que alguém consiga. As
vezes a gente alucina né, que alguém ja ta, maganawlo, sabe! Mas eu acho
gue o que a gente tem que lutar é isso, né, comlistm..
Ah, eu ndo sei, porque eu acho que eu sempre smist@t, eu acho, € uma
guestdo minha mesmo (rs). Eu sempre acho que €3 @a neurose ja! Porque
eu tive uma formacdo mais assim, o comeco da nforheacéo, entdo € dificil eu
sempre acho que a crianga ja esta com recursossti@ na neurose, mas enfim, ai
eu vou vendo que nao. (suspiro)
(rs) Eu sempre acho, né, que ela ta melhor! Nag@seue é dificil diagnosticar
uma psicose sabe, sei l14! Porque parte muito de ajpesta nossa mesmo, sabe.
Légico que em uma neurose vocé se implica muite assim, 0 seu ser mesmo e
na... e dependendo vocé tem que acabar apostandougas coisas, fazendo
certas funcbes e... e permitindo até né, isso é€acs mificil para mim, se

emprestar, e fazer, e oferecer determinadas coiss a partir de vocé, légico e
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por isso que o trabalho com as familias € tao ingue para saber quais os

significantes que circulam nessa familia.

Diante desse relato, poderiamos pensar que a adsietivenciada por Verodnica a
respeito da melhora, da cura de seus pacientagndegassagem da psicose para a neurose,
também ndo se encontraria no mesmo nivel de seor “@ducativo”, mas agora tratando-se
de algo como um “furor curandis”? Seria algo deeordlo recalque, querer ver a imagem da
crianca feliz e curada, afastando-se assim do dhoerfuror que a mesma causa?

A propria entrevistada nos ajuda a pensar um pmais a respeito, quando toca no
seu nao-saber sobre a infancia. No decorrer derguevista, quando Verdnica falava de sua
visdo de crianca relacionada a teoria psicanal{tiemas ligados ao infantil, ao sujeito),
indaguei sobre o que ela pensava da crianca aatestthr em contato com a psicanalise, ao
gue ela afirma que néo se recordava. No finaknelama retoma essa questéo, dizendo:

(...) eu ndo sei, eu ndo sei ta se eu achava imsas,eu fiqguei pensando em como
eu via a crianca antes, e eu acho que eu via angceacom 0 Senso mais comum,
sabe, de uma infancia mais ideal, sem problemas,agarianca é feliz, e pode
brincar e ndo tem tantas implicagbes. Porque é woiaa que acho que hoje é
bem diferente, eu me deparo que nao! Que a crisgigaum monte de coisas que
tem que ser resolvidas que na infancia, que era woBa que eu nao
imaginava... dessa infancia. Que eu vejo que temorpueconceito também, do
pai que diz, ‘ah mas vocé vem aqui so para brireché, porque eu trago ele para
brincar’, sabe?! Como se isso ndo fosse importantecomo se a crianga nao
tivesse problema, sabe assim. E tém muitos quendcdk tem sim, tem muito

sofrimento, e percas, e essa fase nao € tao legahasabe. Acho que é isso.

A partir do relato de Verbnica, em que aponta erdifca em sua idéia sobre a infancia
antes e depois de se encontrar com a psicanabderipmos retomar o conceito freudiano de
amneésia infantil, quer dizer, o quanto que o ragalgem afastar da consciéncia o que foi
vivido na infancia, o que houve de traumatico &sif, 0 encontro em sua experiéncia com a
criangca em que a agdo do recalque esté vacilaareatmarca da falta, da incompletude e da
sexualidade infantil. Surgiria entdo o horror erapavita-lo, o furor educativo, a fim de

propiciar o estancamento da angustia — da criaxgsaagulto.
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6.4 ‘O infantil na crianca’

Aqui vamos apresentar uma entrevista bastanteegsante, pois traz o relato de uma
experiéncia de um psicanalista com o que ele resm@nbomo o infantil, ou seja, com o que a
crianca pode despertar no seu encontro com o adpltoca no recalcado. Chamaremos
nosso entrevistado de Felipe.

Trata-se de um jovem psicologo de formacao psiitexr@alacaniana. Logo no inicio
da entrevista ele afirma que tem pouca experiérc@endimento de criancas, mas que esses
casos foram fundamentais em sua clinica, pelazade questées que provocaram.

Quando perguntado sobre o0 que € a crianca, spastaspassa pelas definicbes de
infantil e de desejo, embasado na teoria lacanara, qual o sujeito do inconsciente nao tem
idade. No entanto, Felipe nos conta o percursofgueyara chegar a tais definicdes, que
acreditamos poder afirmar pelo seu relato, ndoapagenas pelo conhecimento tedrico.
Vejamos:

Eu comecei o trabalho com criancas na faculdadbpague desde o segundo ano
da faculdade eu ja comecei a acompanhar uns esdtégie eram feitos la na

clinica escola. E a predominancia eram atendimegteseram feitos a criancga, a

mae e a familia. Entdo eu comecei ja no segundq abeervando né, o0s

atendimentos, participando das supervisbes e fuiimeressando... E ai ja

comecei a minha formacdo em psicanalise. Desdegyonsl® ano eu ja comecei

um trabalho préprio, procurei uma anélise e desdéfe eu estou nisso. E, no
terceiro ano eu ja estava atendendo na clinica lesdddo s6 criancas, mas

alguns adolescentes, adulto também. Entdo minhagwa experiéncia foi na

clinica escola, acompanhando primeiro as super@séalepois, na pratica eu

tive a propria supervisdo dos meus casos. Comegounaa experiéncia muito

rica.

Assim, eu ndo tenho quantidade, eu ndo tenho muigatidade, tenho poucos
casos, mas ai esse caso que vocé lemifirgue pra mim ele é para sempre,
porque vira e mexe eu estou voltando a ele... endatuma crianca, a primeira

crianga que eu atendi na clinica escola, ela tirdeaquatro para cinco anos,

menino, é (...) Ele havia perdido a mae. E, umaaaiais ou menos (---), mas ele

perdeu a mae ele tinha alguns meses, ta. Ela teve doenca neuroldgica e

24 O entrevistado faz referéncia a um comentarioaledez sobre o caso em uma aula de pés graduaedeuq
estava presente.
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faleceu. E essa crianga chega na clinica com qupaxa cinco anos, primeiro
com uma questéo do pai, a questéo era do pai poagerganca lembrava muito,
as feicbes do rosto lembrava muito a mée, entabrava a esposa. Entdo essa
crianca trazia mal estar, mas ndo s6 por iSso, p@sgjue essa crianga comecgou
a se interessar né, pelo o que aconteceu, ondgaatanae. Entéo, €, as pessoas
tinham um desconforto, um mal estar muito grandéadain 0 que aconteceu para
ele. Porque foi logo apds, ele nasceu alguns mdepsis a mée morreu, née.
Entdo, ele chegou nessa situacdo. Essa crianca fooomigo entdo, quase trés
anos, elaborando essa, esse contexto do nascimgel® foi riquissimo,
riquissimo, foi 0 meu primeiro encontro assim, cananalise com crianca.
Surpreendente, assim, como que uma crian¢a, @entge as vezes subestima a
capacidade que uma crianca tem de elaborar questdesa vida, né. Entédo, esse
primeiro caso foi exemplar, foi um caso que euilpaea a especializagao mais
de uma vez, eu fui convidado a dar o testemunhgad®®lise. E eu acredito que
essa analise tenha um final de analise, consideso, ifoi uma analise por inteiro.
As vezes em que eu retorno a esse trabalho ¢ maificar até que ponto foi a
andlise dessa crianga, e eu, eu ainda tendo a stastgue foi uma analise por
inteiro, né.

E depois vieram outros, na clinica, ai ja na claniparticular, fora da
universidade, também atendi um outro caso, é, uewrinimha, ela ja tinha uns
cinco para seis anos, € uma menininha adotiva, afbbtada, os pais eram
andarilhos, né, e a mae trouxe, essa que a adédtoode trouxe e é... uma adogéo
assim, ela nao tinha filhos, e ndo tinha um comp#aoh e adotou essa crianga.
Entdo comecou a surgir ai questbes entre ela eianga, porque era uma
relacdo muito corpo a corpo, sabe, ndo tinha umaliag@o que fizesse uma
distancia entre as duas. Essa por parte da maeid&ra sexualidade comecou a
assustar um pouco a mae, apareceu com muita eva@ocque as duas, nao
tinha quem mediasse, fizesse uma distancia entdeias. A crianca vem, e vem
com a sua propria questao. A questao dela eragtiedla estava muito ocupada
em entender de onde que ela veio, era muito coagaicPrimeiro que ela veio,
ela estava em um lar, e sabe que a crianca numelas tem uma expectativa
muito grande de terem uma méae e um pai. E a pdatidade dessa adocédo é
que veio s6 a mae, o pai nao veio, né. Entdo, tambécrianca ficou quase dois

anos em analise, é... fez a sua construcdo, analsadiias criangas que séo, que
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foram paradigmas, um menininho e uma menininherdim uma construcao, elas
apresentaram... Primeiro o menininho, ele tinha umibicdo muito grande,
depois apareceu a angustia. A menininha era maia angustia, muito grande,
em relacdo a sexualidade que ela se assustava wrop® ela como era uma
crianga que viveu 0s primeiro quatro anos num lantdo é ela tinha um
diferencial, de uma crianca que cresce numa fan@iiaim, entdo €, vocé pode
notar assim, que é... vVocé nao tem um recalqueorbein definido, vocé nao tem
uma repressdo, vocé nao tem um regramento da puldaatdo ela era uma
coisa... (...) mais a flor da pele, ela aparecesexualidade infantil ela aparece,
nao s6 a sexualidade, mas as questdes aparecemassiin, € iSSO atinge o
recalcado do adulto. Entdo, tanto quanto para queende quanto para quem
cuida, para quem convive, angustia, né... o infagtiando ele aparece, ele
aparece mal estar, sem duvida. Envolve todas ast@e® ai, como a perversao,
entdo... Foram essas duas experiéncias muito bgasa mim enquanto
praticante, e acredito que para as proprias criasggue puderam elaborar a
trajetéria de vida delas, as questbes do nascimeatiiacdo, que é o caso da
adocao, conseguimos fazer a ado¢ao no simbdlidme,sagente conseguiu fazer
isso... é, foram esses dois casos.

Isso foi 0 meu comeco, depois eu acabei descobgndasso néo era diferente
no adulto, né, por experiéncia préopria, experiéndma analise propria né, essas
criancas me fizeram trabalhar muito, e... E sabaredisténcia do recalcado em
nds, do infantii mesmo, de fato. Bom, agora falaadgente vai encadeando as
coisas, porque... Entdo ta, esse trabalho eu fizZempo na universidade, depois
eu fiz na clinica, t4, e ele deu origem a uma pesqde mestrado, ta. Entdo no
mestrado o0 meu, 0 meu, a conclusdo do trabalho éem do infantil, entao...
mas € um mestrado em epistemologia, 0 que a gemteatompanhamos a
construcdo que o Freud fez até dar, circunscrewetenria do aparelho psiquico,
o infantil. Entdo eu peguei, desde a neurologipaasagem da medicina para a
psicanalise, e dividi em quatro tempos, né. Ent@o guatro aparelhos, até a
interpretacdo dos sonhos. Entdo, desde as afagissg o primeiro aparelho por
imagem, depois um aparelho de memdria, que é dadloos6 em cartas, 0
projeto, e a interpretacdo dos sonhos. Entdo sern@a progressao das teses,
onde os problemas simples vao convergindo parasaaterta do infantil. Tem a

carta 69, em que ele diz ‘ndo acredito mais nashasnhistéricas’ e comeca a
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investigar as fantasias e vai descobrindo o infand base dos sintomas das
histéricas, enfim, tudo o mais. Entdo, né, é urbaitzo com uma base teorica

importante, conceitual, que trabalhou também esssstfio.

Depois desse primeiro momento, em que ele relai&io de sua pratica clinica e o
interesse na crianga, pergunto o que é, para efaca, ao que o entrevistado responde,
primeiro, a partir de suas conceituacdes teoridagois, de sua experiéncia, ressaltando, em
ambos, o conceito de infantil.

Ah, sempre amparado nos meus conceitos né, do gentista de quem pratica a
psicologia, a psicanalise, e eu penso sempre ramiihf Tem uma frase Ia, que a
gente colocou na conclusdo, entdo crianca, eu pemsa@onceito do infantil,
penso no sujeito, e tem uma frase que eu gostoo,mute eu coloquei na
conclusdo, acho que pelo menos de uma forma papode dizer como eu
entendo a criangca que € assim “o que da memorialekejo ndo se consegue
recuperar pelo verbal”, ou que da muito trabalhahtBo € a memdria do desejo,
a memoria primeira, que constitui o aparelho, quastitui o sujeito. Entdo eu
penso crianga, eu penso nesse sentido, eu pensmmsituicdo da crianca
através das suas teorias infantis, que venham refgroas perguntas do sujeito.
O que tém o sujeito, o0 sujeito é uma questao salvida e sobre o ser né, entao,
pra mim, quando eu recebo criancas pra mim, 0 gqeenarteia € iSSo, uma
crianca sempre se pergunta o que eu sou, e senglee ¢aco do que sou, porque
ai ja envolve a satisfacdo. Entédo a crianca elacfg@ construir essa resposta, o
que eu sou? E isso implica a filiacdo, de ondeiey @ que € o0 nascimento, e ai a
elaboracdozinha dela sobre isso vai envolver asideosexuais dela, que vai
construindo respostas para se posicionar na vigmuanto sujeito e pra poder
ter alguma resposta, alguma orientacdo em relacassa, 0 que eu sou e 0 que
eu faco com os outros. Uma criangca para mim € issge vai arraigar ela no
simbalico, estabilizar essa crianca diante da vida, (---) Isso como psicologo
né, acho que se vocé vai ter um filho, isso mudgameo, acho que fora da sua
pratica, € um pouco diferente, mas enquanto psilque pratica a psicanalise,

eu sempre me oriento por essas idéias.

Em sua entrevista surge o tema do lugar do aaalestcriancas, e da angustia que o

infantil pode provocar no mesmo. Ao falar dissolidéemenciona novamente o caso da
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menina de seis anos que vivia em uma casa abge éi adotada por uma mulher. Felipe
conta que essa crianca trouxe uma série de indegagéra ele, despertando muitos
conteudos, principalmente em sonhos, que o fizestomar o préprio trabalho de anélise.
Entdo se refere ao que a crianca pode causar Hm,adomo ela toca em conteudos
recalcados, e também no risco de que se nao estisexdvertidos disso e dispostos a escutar
Nnosso proprio inconsciente, podemos cair na teatde silenciar a crianga.
O infantil na crianca né, o infantii € o nome que da para uma série de
manifestacbes que se da, que diz respeito a sdadaliinfantil, e as suas
guestdes. Questbes fundamentais, sem as quaiséning@ sustenta na vida. Se
vocé ndo tem minimamente uma elaboracdo, mesmmmcuiesciente sobre isso,
VOCé ndo se sustenta. Vocé vai desencadear cagmsabse, casos gravissimos e
tal, entdo... eu penso assim. Agora, 0 que desermade é a criangca ou O
infantil, € o infantil na crianca. Eu lembro, porxemplo, eu atendi essa
menininha ela tinha (---), e ela chegou nas primgirsessdes, e deu muito
trabalho de analise, ela chegou muito desinibidaawcrianca muito desinibida,
porque lembra que ela passou os primeiros anos emlan, entdo era num
coletivo que ela foi criada, um coletivo entre agas, tinha um referencias
adulto para muitas, entdo era uma crianca muitoimibgla. E, muito desinibida
na acdo, no agir, 0 que assusta um pouco, mas tambma coisa que € muito
favoravel, também desinibida pra falar. Isso quepitiou a analise dela. Se ela
fosse so desinibida e ndo falasse, que é o casmibas criancas, por exemplo,
no espacgo escuta, s6 tem uma desinibicAo muitodgranas vocé ndo tem o
recurso. Essa crianca ndo, além de ser aberto,tielaa a palavra, s6 que ela
tinha isso de nédo falar também, falar e nao falitas, por exemplo, o que
angustia um adulto, pelo menos na minha angustiaviau Essa crianca na
primeira sessdo, chegar na sua frente e, desinjbéda ndo mal educada, mas
uma crianga que assim, né... uma rainhazinha dag@&dChegar na sua frente e
dizer assim 0, € “vou fazer cocd aqui na sua freateocé vai limpar!” E ela ia
fazer mesmo, dentro do meu, na sala do meu consuyltta minha frente. Ai, é
uma situagdo assim, dé, eu fiz um contorno disssimbdlico, evidente, mas eu
nao estava preparado para ouvir isso! (rs) Tem awigiue a gente ndo esta
preparado para ouvir e nem para testemunhar umaacdiessas, entende... Isso
mexeu alguma coisa. Ai eu tive sonhos, sonhospsonRara eu poder continuar

atendendo ela, eu tinha feito um periodo, cincosas® analise, ja tinha feito um
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intervalo e em funcdo desse atendimento eu tivevgliar, e eu fiz uma etapa
mais de dois anos, ai fiz mais um intervalo e qoasa voltei para o hospital
agora, também tive que voltar, fiz uma etapa agt#anais um ano... por ai. Mas
por exemplo, 0 que angustia, isso é o infantilu‘¥@zer coco e vocé vai limpar’,
ISSO angustia, iISSO na crianga, uma crianga queeve&o conhece, nunca viu, e
ela também nunca te viu, chega e fala isso, imagiju@ ndo levou de angustia
mais para frente. Agora ndo a angustia s6 delarfazeocd, mas de tocar no
recalcado teu, nessa satisfacdo, com a merda, ceot®, com o anus, e enfim,
na provocacdo do adulto. Entdo o que toca no rexddcaqui, entende que nédo é
s6 o fato sim, que ela podia ter feito cocd, oueatg dar um jeito de limpar
aquilo ali, como fazia na escola! A maternagem lgaivamos fazer coco la no
banheiro’, e resolve isso, ‘aqui ndo é lugar’, ¢, taido bem. Mas que toca no
infantil, nesse infantil... isso tem no meu tralbatte mestrado, que o Freud vai
descobrindo na andlise dos sonhos muitas coisaseeEgao, ndo sO na analise,
mas ele comeca a descobrir as fantasias e desemiesta tipo de satisfacao,
sexual sim, importante sim, mas... recalcado, quee @ngustia... Isso foi um

exemplo né, mas tém outros assim, mas esse ®ifoe$srte, foi forte!

Em um trecho de sua entrevista ele comenta um pseloe a elaboragao que fez a
respeito do final da analise de uma crianca, arpatexperiéncia clinica que teve com um
dos pacientes, o0 menininho que ele menciona.

Ah, entdo foi desse menino né, que perdeu a maalquamha alguns meses de
vida. E assim, foi esse caso eu acho que teverammtéde analise. E assim, vire
e mexe eu volto nesse trabalho, tenho todas afesessgistradas, discuti muito

em supervisdo esse trabalho, e... eu tenho algenseatos pra sustentar isso. E
um caso que eu nao tive mais oportunidade parautiis¢iz um cartel com ele,

discuti o caso clinico, mas 0 que me leva a digee, essa crianca em especifico,
fez uma analise por inteiro, é... como é que eu teodizer, é trés anos de
trabalho, como é que terminou? Como comec¢ou? Camemm uma demanda do
pai que se queixava que a crianga comecava a p&gsgobre a mae e o fato de
que essa crianca cada vez que ela crescia um pelacee aparentava mais com
a mae, tinha a feicdo muito parecida com a maeri@nca, eu recebi ela, e ela

num primeiro momento ela ndo tinha uma questam pwinos assim direta com

isso. Até porque era um tabu, ninguém falava s@dse. Mas ela veio com a
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questao da excitacdo, ela comecou a, € muito issarge isso, ela comegou a
colher significantes do outro, na escola, com o faanbém, pra nomear isso e
encadear isso em uma histéria. Entdo a primeiraéagga dela era o pipi. Ela
dizia assim ‘essa noite 0 pau comeu!” O pau comeauma expressao, que se ouve,
ela vai recolhendo os significantes para dizer e ggta acontecendo. Sem ela ter
isso para dizer, ela vivia uma agitacdo psicomot@ssa crian¢ca é uma crianca
angustiada, que vive correndo para la e para c&eesasos de hiperativismo, né,
entdo é uma crianca muito agitada, muito angustjatio dorme de noite, tem
pesadelo, né, e chora com facilidade. A partir domanto em que ela descobriu
esse significante, é ‘a noite o pau comeu’, magabisso com muita vergonha,
‘ah, ndo falei’, mas ja tem isso para falar. Entdomecou assim. E ai foi, ela
ficava correndo em volta da sala, com um avidoawi@dozinho e ela se utilizava
desse brinquedo para dizer, era um avido que estamauquecido, ele voava
pela sala, subia... E entdo teve um momento |4 sugiu de construir um
aeroporto, para pousar essa angustia. Entao ta,tarons la, e ele ficou surpreso
com isso. Entdo ele comecou a sair dessa excithgd@) né, e ele comecou a
pousar esse avidozinho dele, nesse aeroporto. &&ssporto a gente construiu a
primeira historinha, um dos primeiro elementos,emtg foi utilizando essa pista
de pouso, essa cabine que orienta, pra dar os Sipaia ele pousar, entao ai ele
mesmo foi dando os significantes e dai comecoalsrr essa excitacdo. E num
segundo momento apareceu sim, a questdo da maelefaz a elaboracao dele
do que que aconteceu no nascimento dele, a faktaisgo faz, o desejo que ele
tinha, a tristeza que ele vivia com isso ele elabolsso tudo, ao mesmo tempo
gue marcando o circuito pulsional dele, porque fallava muito de um vulcao,
que era isso que explodia no corpo, entdo foi dacalatorno pro corpo dele,
coisa que uma mae podia fazer. No colo, no dizeoroe, né, e o pai néo tinha
muita habilidade para isso e (---). Entdo essa g foi dando contorno pro
corpo, pra excitacdo do corpo, entdo, montava ¢iocg) muitos circuitos,
circuitos de carro, circuitos de trem, em deterntiasi passagens encontrava com
algo que explodia e com um vulcdo muito quente, erc#acdo muito forte e
monstros, e alienigenas que mandavam sinais...cé wdo precisa fazer uma
interpretacdo forcada pra saber que essa crianci etaborando... Se ela ta
falando do medo que da a noite, do pipi levantargai repreender e ela tem que

esconder isso, que ela guarda um segredo. E elautem joinha, e ela quer
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revelar, mas ela tem medo... Vocé néo precisa fargato a interpretacédo para
saber que por exemplo, quando algo estd mandandaissi é esse corpo
alienigena, essa estranho, essa coisa do outro ojuqde manda, que esta
acossando ela e que ela vai produzir uma teoriaa @haboracdo. Entdo, essa
crianga fez esse percurso, essa elaboracdo sobpedgiria, ao nascimento, a
morte da mae. Teve um tempo que ele também, naratdo, por um tempo ele
entendeu que ele que matou a méae, entao ele fdababé assassino, porque ele
ouviu dizer que algumas maes morriam no parto. &ntdram questdes
importantissimas, serissimas que ele tratou, cata todignidade ele fez isso, ta.
E ao final, quando foi chegando ao final, ele megmdacou o final, né, ndo fui eu
que falei, acabou, ele foi finalizando a analiséed& isso foi meses que ele foi
fazendo isso, ele foi finalizando. A analise diéglizou, com seis anos de idade,
0 que eu chamo de final de andlise para essa caigalg chegou ao extremo da
elaboracdo dele, na diferenga dos sexos, ta. Masmsom o que ele tinha de
recursos. Nao vou te dizer que ele fez uma comg@eemas ele se deparou com
isso, td. Com as amiguinhas da escola, com a tigara ele era muito dificil,
muito dificil entender pra que servia o sexo. E aose ele dissesse ‘eu ndo
preciso disso, eu ndo quero isso’, isso deixavanedduco, de certa forma. E
deixava ele mais nervoso, mais angustiado comdesdigsesse ‘pra onde isso
vai?’, né. Entdo, a analise dele foi entender ogenmfantil dele, que era até ali
mesmo que ele ia, ele ndo ia conseguir ir mais uk igso, ta. Ele ia fazer um
periodo de laténcia também, ele ia esquecer de iggiy para retomar um tempo
depois. Entdo a analise dele foi ele, ele mesmustoair barreiras, a gente pode
presenciar ele fazendo o recalque, das perversilies. ndo o recalque cego,
bruto, um recalque elaborado. Nas Ultimas sessbéttima sessao dele foi muito
bonita, porque ele tinha uma gaveta, ele tinha uyaseta dele, e na ultima
sessao ele fez uma elaboracéo, €, ele mexia muitcagua, o circuito pulsional,
Xixi, cocO, esse tipo de coisa, que agita, e aaggib € junto, entdo ela precisa
descolar né. Por exemplo, se ele estava com oepigitado ndo queria dizer
exatamente que ele queria fazer xixi, 0 cocd6 mesosrn, ta. Entdo pra ele
entender de onde ele veio, 0 nascimento, entdo rhoenenulher dédo origem a
uma crianca por meio do sexo. Isso é traumaticad&m construcdo que ele fez,
€, foi mais ou menos assim, ele procurava uma s#gdasperado, e ai como ele

estava muito proximo, muito proximo assim, ai éwdesignificante para ele, eu
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falei assim ‘ai existe um buraco’, porque ele tiniraa espada e essa espada,
tinha que fazer alguma coisa com essa espada, engnbrincadeira 1a, eu ndo
me recordo bem, depois se vocé quiser a genteng@tssa sessdo, apareceu esse
buraco. E ai a carinha dele, assim de surpresaguke existia alguma coisa, nao
vou dizer que ele entendeu, mas alguma coisa famiaisso. E ai na ultima
sessao ele recolhe, isso que é, ele fez uma melegantou cola, com agua, com
papel, e ele fez uma coisa assim, que ele meswezas tinha nojo e, comecgou a
aparecer o nojo! Entdo vocé ja via o recalque prado, entéo ele jA comecava a
ficar com asco daquilo. Mas entdo ele juntou tudmild que ele brincava, o
avido, o monstro, e escondeu, colocou tudo na gas@h essa meleca junto, que
ele jA estava meio com asco, fechou, e falou agsenpra mim cuidar daquilo,
que ele ia embora, mas que ele ia retomar aquihdde ele queria que aquilo
ficasse guardado, pra depois! Entendeu!? Entdo galdade, isso tem que ficar
guardado para depois, € o limite de uma criancay aéiante explicar para ela,
nao € dar aula de educacdo sexual. Entdo ela folimite do recurso dela,
entendeu que aquilo tinha, era 0 maximo, e queagta ia cuidar da vida dela,
e depois ela ia retomar aquilo.

Entdo, estou te falando em meia hora, 0 que a geotie dizer que, 0 que eu
posso sustentar que esse foi um final de analiseq@e comecou a aparecer o
nojo, mas dentro de uma elaboracdo, ndo uma caistal ndo foi uma, néo foi
educativo. Essa crianca ela conseguiu se regrar,simobdlico, a excitacao.
Respondeu um pouquinho das perguntas delas, sstar&ea isso, e aguardava
pra passar depois por isso. Ela pediu para saig flou ‘Felipe, eu vou sair’.
Porque? Uma das coisas era porque ele tinha amiBosque era uma crianca
gue nao fazia amizades, era uma crianca que saviapuma crianca assustada.
Uma crianga que n&do tem, minimamente, algum eleorgara responder de onde
ela veio, € uma crianca assustada. Porque ela,tdigos outros, ela ndo sabe
quem ela é, entdo ela fica acuada. Entdo os outnmsguinhos que tinham
alguma coisa mais assim... entdo ela era uma caauzinha, brincava sozinha,
e nesse final de andlise ela ja diz ‘olha eu voteber meus amigos em casa,
entdo ele vai posar na minha casa...” Entdo eleexmu a trazer os amiguinhos
pra casa, comecou a se relacionar e os amiguinidsam com as questdes, né,
entdo ele falou assim ‘eu vou brincar com meus asiig ndo ia continuar, e

guardou tudo isso na gavetinha para depois. Efa#ospéuticos foram inimeros,
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mas de analise, de angustia, a coragem que esaagariteve de enfrentar essas
coisas, de ir até o fim, né, que me autoriza aesuat isso, né. Pode ser que outra
pessoa venha e fale ndo, isso ndo foi um finalrddise, mas ai a gente vai ter
que sentar e examinar 0 que € que foi essa andistio em supervisao eu
sustentei isso, as vezes a supervisora ficou nmeiakeerto, mas eu acho que foi.
E vocé vé, é um caso que eu posso retomar, corasteu retomando para vocé
agora, a medida que isso apareca e seja importantgente retoma. Esse caso
para mim ele vai para a vida toda. Enfim, ndo € aaaduito tedrico o que eu

estou dizendo, € uma experiéncia com uma criangadeffa fazer uma

elaboracdo, como eu nunca fiz, uma elaboragéo dbrale de descrever isso,

acho que conseguiria dizer de outra forma. Masx@e€eéncia, o testemunho, pra

mim é isso.

O relato de Felipe sobre a andlise de seu pacieose faz retomar algumas
consideracdes que fizemos sobre o caso Hans. Qatige fala da dignidade com que essa
crianca trabalhou em sua analise, lembramos daaf&o de Freud sobre a ingenuidade de
Hans, quer dizer, a auséncia de culpa ao formulas guestdes e querer saber a verdade.
Também podemos pensar a respeito do fim da arddisga crianca, ou do limite da andlise
das criancas, da construcdo de uma teoria prégi@ & sexualidade, que ndo € da ordem da
educacdo sexual, como o proprio Freud ja haviarddee No entanto, vimos como o
pai/analista de Hans nao pode ouvi-lo em alguns entws, devido as suas proprias
resisténcias.

Finalizamos esta parte da apresentacédo das etagvem que prevaleceram relatos
de experiéncias subjetivas. Chama a atencéo oagses entrevistados demonstram, de que a
clinica com criancas supfe o encontro com o sofrimjea dor, afinal, 0 que chega ao
consultorio sdo demandas de trabalho com criarigjatop criangas 6rfas, criangcas em intenso
sofrimento psiquico. Assim, surgem contetdos ifleatorios, mas surge também a
ambivaléncia, o furor pedagdgico, o horror diange fdita de felicidade da crianca e o
encontro com o infantil, além do que supomos taméestar presente, o principio de prazer, a
total satisfacéo, o que ndo deixa também de peartueis ai que prazerosamente a crianca diz:

“vou fazer cocd aqui na sua frente, e vocé vai drtip
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CAPITULO 7

TEMAS TRANSVERSAIS

Trataremos aqui de alguns exemplos de experiédomparticipantes com criancas
que surgiram na entrevistas, e que também podetors@ados em um sentido mais amplo.
Essas tematicas surgiram como desdobramentostoxlilas questbes que formulamos, e ai
eles traziam suas experiéncias de trabalho cliei¢astitucionais.

As discussfes que o0s entrevistados trouxeram apaoxim-se dos temas discutidos
nos artigos que pesquisamos, por exemplo, a resgag mudancas sociais ocorridas nos
altimos anos. Interessante notar que obtivemososelzom posicbes diferentes a respeito do
efeito dessas mudancas para a crianca e os sintbimiass. JaA com relacdo as instituicdes,
vimos surgir com freqUéncia a relacao da psicam&lien a educacao, devido principalmente
ao grande numero de demandas de encaminhamentosnigas oriundas da escola. Nesse
ambito, surge a polémica atual da hiperatividadengém as possibilidades de didlogo da
psicandlise com a educacdo. Também destacamosam mé¢ dois entrevistados com
experiéncias profissionais em instituices hosi¢s.

Por fim, colocamos um item que se refere ao gémEroanalista. Ponto que
levantamos desde o inicio da pesquisa, quandoatansis a predominancia de mulheres que
se ocupam dessa pratica, e em momento posteriordgua tema surgiu nas falas dos

entrevistados.
7.1 As patologias atuais da infancia

Patricia conta que, além de atender em seu corisukda é supervisora clinica de
outros profissionais e supervisora da clinica daensidade, e por isso acompanha muitos
casos. Nos congressos e em cursos em que pattonp@m se tem discutido muito sobre as
“patologias do vazio”. Ela diz‘Dentro dessa conjuncdo social... Nossa, esse ritmo
enlouquecido em que as pessoas vivem a gente $emnuiiitas criangcas abandonadas, nas
mais variadas classes sociais, criancas mesmo queadas fisicamente sdo criancas
abandonadas. Isso fica um “self” muito vazio, umu®emuito vazio”. Para que possa

sobreviver, constroi-se um “falso self”. Patricita &Vinnicott e exemplifica que a crianca da
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conta de algumas coisas, consegue estudar, magnficaazio que resulta em sintomas. Da

exemplo de criangas muito novas com fobias muitmsémas que ndo sédo fobias como

sintoma de um conflito edipico (como Freud cologcad)algo que esta dentro de uma

desestruturacdo, dfalta de uma estrutura maior”Cita também a anorexia, ligada a esse
vazio mais primitivo. Fala que se tem visto simesessasos mais graves, ligados a nucleos
psicoticos, ligado%a questdes que faltaram nessas questfes maistestis”.

Ricardo também se refere as mudancas que ocorreyamltimos anos no mundo e
que trazem reflexos para a clinica. Fala do adveattecnologia e do quanto isso afasta as
pessoas uma das outras. Em relacdo a criancagpssece no brincar e na auséncia dos
vinculos que se estabeleciam ao brincar, nas edagde surgiam a partir das brincadeiras.
Para ele, hoje as criancas, quando estdo com 8egadrios modernos como computadores e
celulares, elas apenas “se entretém”, ndo se sakaw.

Dentro dessa temética, surge, no entanto, um @sgurtessante. Patricia, que tem
25 anos de experiéncia clinica, afirma que naaléerque a crianca tenha mudado junto com
as mudancas da contemporaneidade. Pergunto sere&be mudancas em relacédo a crianca
de um tempo para tras e agdfla demora-se a responder e diz

Penso que néo... acho que n&o, mais consistente P@@ue a crianga, no
processo de psicoterapia, ai a gente realmente tvabalhar areas mais
profundas. Claro que tem as influéncias do meiducal, vamos dizer, hoje em
dia o tipo de interesse, as conversas que as G@mm@zem, 0S programas que
assistem... Ao longo desses anos todos eu aconmpasheteresses muito
diferentes! Mas os conflitos, a gente vai traballtam os conflitos que dizem
respeito mais a esséncia mesmo e eu ndo vejo spiansdou. Porque ai né, é
medo de abandono, sédo as questdes edipicas, alidaie, as questdes ligadas a
amor, 0dio, e iSsO permanece, penso que iSSO sersprapre vai estar ai

presente.

Patricia afirma que, ha 20 anos, a crianca inti@dpara falar de ciames, do odio,
personagens de um determinado filme ou desenhojeeela traz outros desenhos, mas é
“para falar disso também”Parece, portanto, que ela se refere a um sujet@ gpermanente
para a psicanalise, apenas com formas diferentss ebepressar.

Ja Elena traz um posicionamento diferente emaselag inicio de sua préatica, ha vinte

anos e a sua clinica atual. Em seu relato tamb2meferencia a clinica do vazio. Vejamos:
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Acho que em vinte anos da para perceber algumasangad que houve na
relagéo da familia, na constituicdo da familia, nretacionamento dos pais com as
criancas, no funcionamento, na dinamica, da promugiedade, né, entdo acho
que isso inevitavelmente reflete na formacdo dasncas, na educacdo dos
filhos. Entdo eu acho que quando eu penso na prafinica com criangas, me
vem isso né. Claro que sem duvida o comprometimeoo o trabalho, a
responsabilidade em termos de formacgédo com os @statas também me chama
muito a atencdo esse aspecto que também me irdemasso que € o lado de
acompanhar e me envolver com estudos a respeitonddancas na sociedade,
do papel dos pais, do papel da mée na sociedaderepercussdes que isso tem
na vida relacional familiar. E isso aparece diretambe aqui no consultorio, a
crianca chega com todas essas influéncias ai. B s ter também uma
repercussao na escola, na escolha da escola, rgfuda escola, na fungcéo dos
professores, baseada nessas mudancas que houvecieglasle e nos papéis

familiares ne, papéis parentais que a gente fala.

Quando questionada sobre algum exemplo dessa naudaecela menciona, Elena
traz um pouco da sua experiéncia no contato coes@sas:

Olha, eu acho que uma das mudancas que eu tertog désalguns anos para ca,
talvez de uns cinco anos para ca. E a demandagjay & procura que tem tido
para criancas, ndo estou falando especificamente et@waminhamentos, porque
também acho que € significativo, na medida em e tido muitos
encaminhamentos de escola para avaliacdo, paraofesiapia mesmo. E isso é
importante porque a gente vai vendo a necessidadeq escolas tem tido de nos
solicitar para que a gente trabalhe com palestrasspprofessores, para os pais,
eu tenho visto ndo s6 comigo mas com colegas tappéamntém sido chamados
para dar palestras em escolas, para orientar, ajuda professores a trabalhar
com os professores e com 0s pais, e palestrasqspais também, e ai que entra
0 que eu queria te dizer que é que nos ultimos,a s demanda que vem tanto
como solicitagdo quanto encaminhamento, e dos $ppais também que
buscam psicoterapia para os filhos, € a forma cam@ais tem se posicionado
nesses ultimos anos, é de assim, demonstrar clatenge dificuldade que eles
tem tido de conduzir a educacdo dos filhos no mudeohoje, com varias

influéncias, varias interferéncias, né. As criang@s acesso a uma série de
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informacdes que antes ndo tinham tanto, né, antesmais limitado né, e ao
mesmo tempo a demanda que a sociedade faz para gtianca se aprimore
desde muito pequena, que faca muitas coisas, qaaraeto capaz, que esteja
preparada para enfrentar um mundo competitivo, tzdista que € 0 nosso neé.
Ent&o, eu tenho visto e isso me chama atengaoimaainfantil dos dltimos anos
gue é o fato dos pais se sentirem com isso murttidus, estdo muito perdidos
em relacdo a conducado da educacdo. Porque, oransdito permissivos, e essa
permissividade claro que acaba confundindo muitaba complicando muito a
vida familiar, porque essas criangas estdo muitm $ienite, né. Essa solicitacdo
das escolas que eu te falava, sobre como colodianite, trabalhar o limite, né, e
0s pais com muita dificuldade. Entdo a queixa dais pem sido muito essa né,
uma falta de condicéo, de colocar limite, conduzieducacao, para conseguir
colocar limite, e com isso obviamente conseguiedeslver gradativamente a
autonomia dos filhos. Entéo isso me chama a atenefises dias, em relacdo ha
um tempo atrds, os pais traziam para a clinica asitformas de sofrimento,
procuravam mais, as vezes as criancas eram atéaunopmais reprimidas, eles
eram mas rigidos, mais rigorosos, mas agora nao.grAnde parte vem
inicialmente confusas psicologicamente, a criangacév vé que esta se
constituindo de uma maneira, de uma forma semdn@# mesmo, vocé vé que
0s pais estdo com dificuldades de ajudar os fileosZo vocé vé que € uma coisa
que caracteriza a clinica de hoje né.

A que vocé atribui essa dificuldade dos pais?

Acho que de certo modo, um pouco de narcisism@ade dos pais, a gente vé
que eles vivem, normalmente a gente atende, eupacdra familias ai e a gente
vé isso também nos contatos sociais, a gente viidgamom filhos pequenos,
casais com criangas, que sdo casais que o0s pamalttam os dois. E assim,
justamente por estarem trabalhando, estdo investina carreira profissional,
estdo em um momento em que eles estdo formadés, @sh um curso de
especializacdo, entdo estdo investindo muito nesgaira profissional, as vezes
estdo estudando e trabalhando. Entéo, eu vejo fEs,s6 por isso, mas por um
lado em um momento onde eles estédo investindo malitada deles, né, os pais
na propria vida, e acho que isso € um momento,esiiou criticando isso, mas
acho que é um momento em que isso traz um ceropara os filhos em termos

de investimento afetivo, de disponibilidade, dep@npara poder dar atencéo,
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poder acompanhar esse crescimento, poder acompaeBae processo de
desenvolvimento dos filhos né. Entdo, um poucdréwua a isso sim. E também
atribuo a questdo do tempo, na nossa sociedade fatamassim que eu acho que
€ importante de se pensar. N6s continuamos a tehdtds por dia, mas as
pessoas estdao administrando de um forma muito sanfauito complicada, né,
entdo eu acho que isso vai dificultando bastardeaedministracéo dificulta, e
vai repercutindo nessa disponibilidade. Entdo acabgente vé pai que ao invés
de acompanhar o processo de desenvolvimento eueemapuela faixa etaria nao
consegue fazer isso e entdo vai precisar de alggéeensine, de alguém que
mostre a ele como é que faz, ele vai precisar ¢etato com esses pais para
aprender vendo fazer, almocar junto, jantar juntojsas assim, trivial de uma
rotina, que hoje em dia as criancas estdo perdeddigumas criancas ficam na
escola em tempo integral, ou 0s pais ndo vem planagar, s6 vem para jantar, e
as coisas, a ma administracdo do tempo disso ea qak fica, complica por ai.
As criancas, muitas vezes eu acho que ficam seemenefa dos pais, sem
referencia de alguém que tenha tempo para instpgrgue eles chegam e muitas
vezes eles se adiantam em fazer as coisas ragd#) fazem pela crianca, ndo
ensinam pela crianga, estou falando desde coisadia@ dia, como comer, se
vestir, tomar banho, cuidado com a higiene, até&sa®imais complexas como o
trabalho da escola, né, que € uma coisa que os, pgiando muito poderem
acompanhar, a gente vé os pais fazendo por elas, {gaminar logo aquilo.
Entdo eu acho que a questdo do tempo ai é um fiatio importante (...). Mas
eu acho que tudo isso, porque cada vez a sociealaile e mais competitiva, as
pessoas querem estar bem sucedidas né, se tornssogse de sucesso
profissionalmente. Isso é exigido, é cobrado, sepémsar de uma maneira mais
global, e na sociedade de consumo, os bens demongue sao oferecidos, (...),
entdo as pessoas querem consumir mais, elas qué&enuma vida mais
confortavel, materialmente mais confortavel. Mageate tem observado, falo a
gente porque isso também tem sido discutido enogrde estudo, que a gente faz
paralelamente a clinica, a gente conversa e vé queontemporaneo esta
dificultando essa questéo familiar, que essa quedtieducacéao dos filhos possa
ser conduzida de uma forma mais adequada. Entdo quak sdo muitos fatores
ai que estéo postos ai na sociedade e que as essti#p se complicando para

administrar tudo isso, todo mundo muito apressadolamando muito, dizendo
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gue estdo muito estressados, com muita coisa parar,f as pessoas se
sobrecarregam muito.

A crianca chega no consultério com toda a histéciamn os aspectos que remetem
a isso que eu coloquei. Claro que cada crianca cjuega no meu consultorio €
uma crianga, que tem uma historia de vida, queuera historia relacional ai de
familia né. Mas normalmente o0 que eu vejo é quepe@ddente dessas historias
particulares, é muito frequiente que a queixa dds pampre estao se esbarrando
nessa questdo do tempo, que ndo tem tempo paragissmnado tem tempo para
aquilo, acaba tendo que deixar na médo de empregadagcom o0 irmao mais

velho, entdo as condi¢des de vida para se educhlhos estédo diferentes.

Notemos que as duas entrevistas, que abordam odamaicopatologia atual nos
remete diretamente aos artigos que pesquisamoseseafamos no capitulo quatro. Esses
artigos, todos muito recentes, se referem precistamas patologias do vazio e ao aumento da
demanda clinica para criancas desmotivadas, apatica

A fala de Elena, principalmente quando se referecasiguracdes da familia
contemporanea, em que ndo ha tempo para educaiaagas, nos lembra a afirmacao de
Lajonquiere (2001). Vimos que o autor discute o gadga uma faléncia das instituicoes
modernas, a familia e a escola por exemplo. O maddtio, diante das ofertas de satisfagéo
permanente do mercado de consumo, recusa-se aesrderea dificil tarefa de educar as
criangas, pois ndo consegue se haver com os s@usoprlimites, indicando que ha algo de
problematico com a transmissdo da castracdo. Vereraoproximo item como isso pode

incidir na escola também.

7.2 A crianca e a escola

Surgiram, ao longo das entrevistas, inimeros ield¢osituacdes e experiéncias em
que a clinica com criancas se encontra, ou seamafrcom a instituicdo escolar. Muitas
vezes encontramos relatos de encontros positivbgovezes de atritos e posicdes diferentes
a respeito da crianca para a psicanalise e a earipaga a educacdo. Vejamos alguns
exemplos.

Verbnica € uma das entrevistadas que fala bastntespeito da relacdo da
psicanalise e a educacdo. Devido a natureza deraeaiho, pois as instituicbes em que

trabalha atendem criangas portadoras de “Trangto@iobais do Desenvolvimento”, ela se
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encontra muitas vezes as voltas com criancas gqgédntam “salas especiais”. Pode-se notar

que ela demonstra certa impaciéncia em relacadedosadores, a0 mesmo tempo em que

procura compreendé-los e aproximar-se, como vemasee relato:
Mas € logico que eles justificam, que ndo tem termgpe tem trinta alunos que
ndo d& para dar uma atencao individualizada, elemmrsabem muito do que se
trata, ficam muito assustados, entdo eles quereemoaé (faz sinal de ‘mandar
embora’). Sei la, a criancas fica babando, ndo pquéeta, bate em todo mundo,
é dificil mesmo, a crianca ndo aprende. Enfim fieilimesmo, eu até entendo...
E do professor ter um suporte técnico mesmo, setr@r o0 que ele esta lidando,
como ele pode estar ajudando. Porque ai eles quassim, ‘entdo me fala o
diagndstico e me fala o que eu tenho que fazer essa crianca’, uma listinha
assim! Sabe, entdo todo o meu trabalho e de tododmua € de tentar
desmistificar isso, ndo adianta dar um nome, primgue Nao tem um nome pra
dar, porque essa crianca esta se estruturando gidda marcas, da importancia
que esse professor tem na estruturacdo desta @itambém por que... pra essa
crianca a escola, o professor € super importanthes na formacdo desta
crianga. Sabe, e entdo que ndo adianta ‘ah, o lafper € assim, entdo tem que
fazer assim, o autista € assim, entdo tem que &&#m e assim...’, mostrar que
ndo se trata disso porque cada crianga € uma caamem um jeito, ndo é so
porque tem esse nome que vai ser desse jeito, ienver de acordo com a
realidade daquele professor, daquela sala de adkquela crianca, daqueles
alunos, sabe... Ah, é dificil pra mim...
Porque a gente sabe que é dificil para eles porjas ndo tém suporte nenhum,
entdo eles ficam muito angustiados, entdo o quero tentado fazer € manter
contato € estar indo la porque eles precisam naaed@rientacdo, mas de um
espaco de escuta mesmo, pra eles poderem dizer alegiistia, do que provoca,
s6 que é dificil criar uma abertura para isso, peoegeles querem se livrar,
querem encaminhar e ‘pronto, isso ndo é mais probleneu’, sabe, logico &

muito mais facil, né. Entao tem sido dificil.

E muito interessante apontar que essa demanda@ala dgecionada ao profissional,
por uma “normalizacdo” da crianca tem ja um peufe nos anos 80 estava no auge a
psicologizacdo dos problemas escolares, isto @ngas com problemas de aprendizagem

passam a ser um problema da psicologia e surgeemasninhamentos em massa para as
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salas especiais nas escolas, na atualidade, haframeza psiquiatrizacdo dos mesmos
problemas escolares. Nao se encaminha mais paaeseciais, mas se medica, pois ja se
enquadrou a crianga num diagnéstico, como o TDAHjua também vao se referir os
entrevistados. Por outro lado, sabemos que aadeol grandes problemas, seu papel
moralizador e suas idealizagbes em torno de uraagaibem comportada, docil, disciplinada
nos mostram que ela parece nédo saber o que fazemocrianga tal como ela, a crianga
sujeito. Mannoni (1976) aponta precisamente nesgiesivos a grande diferenca, enquanto a
educacao se preocupa com a criangca como deveria ggicanalise a aceita como ela é. Mas
0s riscos do analista cair contratransferencialenérat posicdo de educador, diz Mannoni
(1977), estd muito presente na clinica com criangas
Rafael também traz muitos elementos a respeiteldado da crianca com a escola e
da psicanélise com a educacao, apostando em umdrapcao.
No fim das contas ela, vocé vai ver a atuacao dzapdlise mesmo nos casos que
chegarem até a clinica. No entanto, eu acho queer@egtem quase que um
compromisso, eu acho que € um compromisso éticm asesmo, de se inserir
nesses outros meios, nesses outros ambientes, j@unss instituicbes, nas
instituicbes de ensino ou educacdo, ou em qualqueo meio que discuta, é...
qgue discuta algo que, é... Principalmente que déalgo referente ao dia a dia
de uma crianca. Porque a gente precisa, influenci@@smo, a formacao de
idéias. Quer dizer, € estar ali nesses meios pazarfuma funcao que € analitica
assim, de questionar o que esta sendo feito, questnas decisdes, questionar
0S posicionamentos, para tentar abrir um pouco mpa assim, para que as
pessoas comecem a pensar um pouco mais no quefasémo, e 0 que esté
levando elas a fazer o que estédo fazendo. Porgssoéque eu digo, quer dizer,
eu faco muito essa critica aos educadores, aospsofes, de quererem que o
aluno colabore com eles, que dizer ‘eu venho aquitenho que falar essas
coisas para vocés, entdo colaborem, escutem!” Endueeé por ai, mas que, no
entanto, também tem um motivo para ele estar fazessd desse jeito. E talvez
seja funcéo dos analistas, ou analiticos (rs).jaS®mportante que a gente esteja
dentro desses ambientes, esteja nesses lugaresomtatoc direto com essas
pessoas, para poder coloca-las para pensar asspustando que elas possam
perceber um pouco o que estdo fazendo, entdo,aé léspara perguntar, de
algum jeito colocar essa pessoa, esse professa@nagn assim, ‘ah mas...’ De

repente ele possa se ligar né, que ‘ah, € verdadaha matéria ndo é téo
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interessante, talvez, porque eu to fazendo assim &érd4 que ndo tem outro
jeito?’ As vezes tem outro jeito, as vezes naai&m

A gente precisa estar nos lugares inserir, a psatiae precisa estar inserida

dentro das instituicbes, ndo que a gente va fap@tise com todo mundo, néo
gue a gente va colocar todo mundo em analise @r fana psicanalise de grupo,

nem nada disso. Mas ha trabalho, coisas pra se& faze sao orientadas por uma
escuta analitica. Eu acho que é essa escuta atwlfue abre mais caminhos
assim, ela € uma ferramenta forte que a gente émsg escuta ela ndo é uma

escuta passiva assim, é uma escuta ativa.

E sobre hiperatividade Rafael relata:
Aparece, aparecem criangas que vem com uma queigangrmalmente € da
educacdo assim. Ou da educacdo dentro de casapsn@ais, ou da questdo
escolar mesmo. E as vezes ha uma dificuldade rmltra no sentido de que
outros profissionais interferem nessa crianca, evaéses sO nesse momento que
esse psicologo que é exclusivamente clinico, &swvws0 nesse momento que ele
se vé obrigado a entrar em contato com outrastungbes... Quer dizer, quando
VOCE precisa ir conversar com o psiquiatra, conearnlogista, para saber o que
esta acontecendo com aquela crianca, ter uma damaior, ai vocé se vé
obrigado a lidar com isso, com essa dificuldade distanciamento de outros
profissionais, da escuta do outro profissional eedauta do analista. SO nesses
momentos que a gente se vé obrigado ou sente asdmee de transmitir essa
escuta, para que seja feita em outros lugares, qlizer, para que outros
profissionais também possam levar em conta a existéde um sujeito ali. A
existéncia de um ser que deseja, atras daquelacaigue é... seja la o que for,
gue tem uma patologia, uma dificuldade. Ela temdesejo, tem uma coisa, ela
tem uma direcdo assim, ela ndo esté ali a esmipexdtividade ndo é uma gripe,
que pega a toa assim! Ela é construida, algumaadeiou aquilo, pode aparecer
como um desvio neurolégico, uma disfuncdo, mas massim, ndo apareceu do
nada essa disfuncdo, alguma coisa provocou, da @ude veio isso? Nasceu
assim? Eu acho dificil pensar assim...
Hoje em dia tem muito a onda da hiperatividade. gatlogia que esta em vista
nos diagndsticos infantis. Hoje tém muitas criangas esse diagndstico, muitas

criancas medicadas por conta disso. E se vocédnrmuita dessas criancas elas
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s6 ndo sdo criancas paradas assim, s60 ndo sdoGratas, elas sdo o que se
espera de criangas, sao agitadas, tem muita enefgem muitas perguntas,
falam muito, correm muito, brincam muito, gritam itou Muito, se vocé for
comparar com um adulto. S6 que dai se quer que @smaca fique quieta, ai
entdo manda uma crianca que diz que € impossi&@elpara quieto, ndo presta
atencdo em nada e n&o tem jeito... E quando vameea crianga vocé percebe

que ela esta calma, vocé percebe coisas que elpazae fazer e que nao sabe...

J4 e entrevista de Neuza, uma psicanalista deaf@mna Sociedade Brasileira de
Psicandlise, traz um posicionamento diferente. del@dita que grande parte das criancas
diagnosticadas como hiperativas sdo na verdadegotpsis. Ela recebe muitos
encaminhamentos de pediatras e afirma que consstgieelecer um bom contato com eles.
Na maioria das vezes, sdo encaminhamentos patiagimpsicoldgica, na qual ela também
se atém aos aspectos cognitivos das criancas.nk@zritica a proliferagdo da hiperatividade
e da medicacdo, mas acredita que essas criancassapne receber um tratamento
diferenciado, devido a sua grave patologia.

Sem duvida, estamos frente a casos mais gravese eppcisam de tratamento
inclusive medicamentoso, se trata, entdo, de chgtar, de diagnosticar, mas sem deixar de
levar em conta o sujeito.

Ainda em relacdo a escola, quase todas as ena®vise referiram aos
encaminhamentos que a escola faz de muitas criggagaso atendimento clinico, e nesse
momento podem surgir demandas adaptativas incawnei com os objetivos da psicanalise
ou boas possibilidades de dialogo, como podemosnaaalguns dos relatos seguintes.

Elena, na sequUéncia de seu relato mencionado moatéma, sobre os sintomas e
demandas clinicas atuais, se refere a uma posi¢ita @m relacdo aos pedidos da escola
para a psicandlise, que muitas vezes demonstram eogscola também se encontra em
davida em relagédo a seu papel na sociedade. Avestada relata que recebe muita demanda
de escolas para palestras e orientacdes a paigs. iBsh positivo, mas em alguns aspectos
preocupante, pois a escola parece divida frentpedigos dos pais.

A escola perde o seu papel de formadora, enquamstituicido educadora,
formadora, no sentido global, pra tentar se ajust@arquando vé alguma
dificuldade, ai procura o profissional sem mesnmiaeparar para refletir qual €
0 seu papel, retomar seus objetivos, a préopriasfifa da escola, né, tentar trazer

isso no bojo de toda a conducdo. Entdo as vezesjeuescolas buscando com
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muita facilidade, ndo faz reunido pedagdgica, oa fmuca, ndo para para
avaliar onde é que eles estdo escorregando, o gtée acontecendo, afinal de
contas, com 0 que eles estdo atrelados. Acaba gggnaestamos com um
problema, ah vamos chamar um profissional, sabef&rassim, com pouca
capacidade assim de sensibilidade, de refletir sobnde as coisas estao
enroscando. Entdo eu acho que por um lado é bopuséivo, mas é negativo
porque assim, ndo arca com essa responsabilidagie vai logo solicitando um

profissional como se a palestra tivesse que dartecate resolver. E a gente
observa que, uma coisa que é muito frequente amalmente quando a escola
chama a gente para dar uma palestra, a diretorapardenadora, ela tem mais
ou menos em mente, ela tem claramente a tematica ser abordada, e pautada
nessa tematica ela tem alguns pais que ela, denalglunos, algumas familias,
para 0s quais ela esta direcionando esse tema,ralmgente esses nao vao!
Porque ndo vao? Porque esses estdo descompromeatiemso (...) Entdo acaba
nao atendendo tanto essa demanda, precisava fametrabalho direto com a

escola, ndo so palestra. A palestra ajuda, elarmfn ela faz refletir, e pensar, eu
acho que tem um lado positivo, mas a longo prazomaédifica, ndo traz tantas

acOes assim.

Pergunto entdo sobre qual tema ela é mais sokcadadatar nas escolas, e ela me diz
que se trata do tema dos limites que se deve dacriascas com dificuldades de
comportamento e, ainda, sobre o desinteresseate;ad e adolescentes pela escola.

Mas outra coisa que tem sido solicitado, tem sidtonfreqiiente hoje em dia,
que aparece ja nas criancas, mas também €& muitgidrde também nos
adolescentes, que é um desinteresse pelo estugjmata, 0 desinteresse pelas
coisas, que dentro da clinica a gente denominatrdedas patologias do
contemporaneo, a gente denomina de patologias dm.vQue sao patologias
onde a gente vé uma auséncia de desejo, uma aasélecivontade de
investimento nas coisas, entdo a gente vé criang@ie desestimuladas, ndo se
vinculam, as coisas nao fazem sentido, entdo éhursea constante por algo que
possa satisfazer, mas que nunca satisfaz na verdamt@o a crianca vive
insaciada, desanimada ou até deprimida as vezesgEnto tem comecado a
aparecer numa quantidade mais significativa e tdmantado a atencdo das

escolas, as criancas sem interesse nenhum pelesiosst Algumas dessas
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criangas desenvolvem sintomas de atitudes antaspcé ai entra de novo a
guestao da falta de limites, dai ela vai fazer @sjsuperar aquilo que é possivel,
transgredir, para poder ver se encontra outra \8a,encontra alguma coisa que
faca sentido. Outros ndo, outros ficam mesmo muaaticas, muito

desenvestidas, muito sem prazer, sem vontade gar& a escola. Vocé vé
criangas de classe média, com intencdo de abandosaestudos, é muito
freqlente, ndo desenvolve trabalhos em grupo, aadafrefa, tira nota ruim na

prova, entdo além da questdo do limite essa € otdmaatica que tem sido

trabalhada.

O relato que Verodnica faz sobre sua relacdo coadasadoras, em que muitas vezes
se solicita ‘receitas’ de como tratar as criangsehtes que ela atende, e também os relatos
gue mencionaram diagndsticos como a hiperatividame remetem ao artigo de Margaret
Pires Couto (2004), mencionado no capitulo quar@autora destaca o problema que é a
proliferacdo de diagnosticos no ambiente escokdn psco da criancga ficar ‘colada’ neles,
como nos exemplos que as entrevistas trazem.

A saida para isso também aparece no relato desieasrevistados, quando falam das
possibilidades de dialogo entre a psicandlise duaagdo. No entanto, esse dialogo, indicam
0s entrevistados, implicaria principalmente na &sda crianca e do educador, muitas vezes
perdido diante do que essa crianca Ihe provocatardfa que lhe cabe. Desse modo, talvez

fosse possivel passar de um discurso sobre a anmang a escuta do discurso da crianga.

7.3 A crianga na instituicdo hospitalar

Outro tema que surgiu em duas entrevistas dizitespo trabalho do psicanalista no
hospital, com criancas. Foram dois entrevistadas aj@m do trabalho clinico realizam um
trabalho em hospitais. Traremos alguns recortesedis depoimentos porque eles trazem
tematicas importantes para pensarmos o lugar quk gEra a crianga, principalmente no
ambito institucional.

Felipe trabalha em um hospital adulto, mas quebecriancas para a realizacao de
cirurgias cardiacas. Relata ter tentado realizatrafvalno com as familias dessas criancgas,
principalmente as maes, pois a maioria dos pacente passam por esse tipo de cirurgia séo
bebés. Conta como passou a inserir a masica conadiado em sua intervencdo. Vejamos 0s

exemplos que ele traz:
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E uma experiéncia legal, né. Um pouco mais focadgente pode dizer, porque
no contexto da cirurgia eu pego o pré e o poés, eudrabalho com a mée, com o
pai, com a familia, o avd, com quem se ocupa dessaca. Com as mais
pequenininhas, é um trabalho dentro da UTI, fegatco da UTI. E um trabalho
de aproximar essa mée dessa crianca, pra que egsaza no pds operatorio ela
nao figue com uma auséncia de colo materno, damaierna, da presenca do
pai, porque quando essa crianga vem da cirurgianacela, nas primeiras 72
horas, isso se sdo casos favoraveis, sdo horagagina cirurgia cardiaca, a
mae tem muito medo de tocar, a mae tem muito medbeabar. As vezes ja traz
um antecedente dessa gravidez, que ndo era o gquenafinava, que tem uma
crianca que vai precisar, entdo, a angustia € muiitensa, 0 medo € muito,
muito, de perder essa crianca, né. Entdo a gentanieiei esse trabalho com a
musica.

A musica, como a brincadeira, foi uma coisa, um iatet, da mé&e, uma
aproximacao. Entéo, €, parece uma coisa muito gimpias tem um efeito muito
grande. Vocé entra, pra visitar uma crianca na U hocé so vé agulha, vocé sé
vé aparelho apitando, a crianca esta entubada, mlecisa ficar contida, os
bragos, € uma cena traumética, muito traumaticas poucos, essa, vamos dizer,
vai desarmando, toda essa medicagao, todos essassos de tecnologia, vai
desarmando, mas o choque do pai e da mée ao ealtrarmuito grande. Entéo,
por, por a gente, pela minha escuta, né, aos poaagsnte foi recolhendo o que
essas familias tinham de recurso proprio. E muitekss, essas mées relatavam,
na entrevista, que as criangcas ouviam musica ema,oas na gravidez a mae
tinha esse habito... Entdo eu comecei a organigsw fgue elas mesmas traziam.
Na verdade quem, como no caso do Freud também, qajeresentou
primeiramente o trabalho foram eles mesmos. O {tabague eu tive foi
sistematizar isso, primeiro ouvir isso, reconheagérum recurso, e trazer pra
dentro do hospital. Entdo as mées selecionavam @ apl bebés ouviam na
barriga ou em casa, e as vezes se elas nao tinlstdrih de musica infantil, de
repertério infantil, a gente junto com elas desgalfr--), e comecou a introduzir
dentro da UTI a musica. Entdo vocé comeca a obseve&é entra sem musica,
vocé entra e tem uma musica de fundo, uma musfeatin Nossa! Aquilo
desmancha, todo um, aquela tensdo que fica, agnet®... Entdo é um, € Uutil.

Entéo, através disso, uma intervencdo no ambieatd ™, a gente conseguiu que
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ela se aproximasse mais, perdesse 0 medo de t@smancrianca, as vezes
participar do cuidado, trocar a roupinha, dar bantaar o... se pode der mama,
se ainda ndo pode, ficar de maozinha dada, a vomda é muito importante.
Entdo trazer eles para dentro do hospital, trazem youquinho assim,
desmistificar isso, tornar menos trauméatico. E ages da musica vocé traz os
significantes, né. Por isso que isso, a maioria dages que ela selecionava a
musica era porque aquela musica tinha um significadarcou, falava de alguma
coisa que tocava muito na vida deles, né...

Essa familia vai ser escutada, s6 que a espedfieddo atendimento com a
criangca é que a mae vai ser escutada em que pantode e o pai, quando a
crianca é bebé, esta, diante dessa situacdo dean@aca que tem um problema
médico que precisa de uma cirurgia cardiaca, gre®Remeiro, recepciona-los,
instituir um lugar de fala, fazer a conexao comamuipe do que eles precisam,
com quem eles precisam falar, quem sdo as pesdabmntro, os lugares, e num
segundo momento aproximar essa crianca desses gissirurgia. Porque,
dessa cirurgia podem, como eles sdo prematuros;riamcas com um ano de
idade, dois anos de idade, trés anos, essas criamependendo do que elas
vivem naquele momento com os pais no hospitamet@ancas que passam uma
semana no hospital, tem criangcas que passam umDegendendo da auséncia
da mae ali, da auséncia, aquilo ali ja pode ser fator de risco grave, pode
desencadear uma psicopatologia, né. Por exemploé vem criancas que ja
comecam com alguns automatismos, pela ausénciadga BEntdo, a gente vai
aproximar isso, quebrar um pouco o horror que causa mae pelo que
aconteceu, escutando. E com a ajuda da musica, faciftador maravilhoso, e
depois, comecar a verificar na mae e nesse papostar nisso, a antecipacao, o
sujeito é uma antecipacdo, antecipar ali um sujeor exemplo, ele esté
chorando, e ela interpreta, porque ela quer isda, guer aquilo, ela quer um
chazinho porque ela ta com célica, ah porque elanamée esta aqui! Entéo,
fazer, dar crédito, supor um sujeito ali onde n&s, 0 sujeito ainda esta na
mae. Entdo, reafirmar isso, encorajar isso, entab, ‘a mamae’, vamos trocar
essa fralda, as vezes ela ndo quer trocar porgagerh medo de mexer naquela
crianca que esta com um cortezinho no peito, estd ema dorzinha, mexeu ela
chora. Entédo encorajar ela a suportar o choro, suaoficar |a dentro, tudo faz

parte do acompanhamento. E como ela jA conhece omeopo hospital, a
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dindmica, como é que, porque 0s pés operatoriostéentbém uma rotina muito
bem definida, entdo vocé pode passar isso para Rd&so a passo no poés-
operatorio, pra vocé andar um passo, tem que esdémlo um antes. Entdo ela
sabe 0 que vai acontecer, 0 que a gente tem qugiratentdo ela colabora, ela
participa, ela estd menos assustada. E eu semmarfuito ocupado disso com a
mae, minha pergunta é, essa mée e esse pai sup8ejeno nessa crianca ou
nao? Porgue se ela ta muito assustada, ela naatuédf pra essa crianga ela nao
imagina essa crianca estudando, na escola, casandaquer coisa, sendo piloto
de avido, sendo enfermeira, qualquer coisa, algeoiaa ela tem que imaginar.
Quando nédo ha isso, a gente se preocupa muitojg30r que a gente escuta a
mae nesse sentido, de supor o sujeito. Porquepah,exemplo, passou uma
semana so ali no hospital, mas ela vai continuanassa criangca em casa, ela
vai continuar com ele, entdo o tempo que vocé tenoeé ganha pra isso, pra
que dé partida na constituicdo. Mas ndo é tudo @gente consegue, nao € tudo

que a gente consegue.

O entrevistado segue discorrendo sobre sua experjéfirmando que se baseia
diretamente nos pressupostos da constituicdo dotesljo inconsciente, em Lacan, para
basear essa préatica, que busca valorizar a reiag@al da made com o bebé. Também
considera importante, na escuta analitica, ideatifo lugar em que essa crianca esta no
desejo da mae, pra orientar sua intervencdo. Felipbém nos conta da experiéncia que tem
no hospital com criangas maiores, em que procurthda também um lugar diferenciado na
instituicdo. Isso ocorre também quando ndo é agaigue esta doente, mas alguém proximo
a ela.Vejamos:

As vezes a crianca néo esta internada, mas a cigagticipa do tratamento no

hospital, de que forma, o avb esta internado. O @std internado e a crianca
ndo pode entrar, como fazer para a crianca entré Bntdo vocé esté tratando
da crianca, de uma maneira terapéutica, nagueleteedn em que 0 vovo esta
internado, ou que 0 vovO esta para morrer, ou queaanae esta la dentro, e a
crianga n&o tem acesso a UTI. As vezes a genteegoasem alguns casos, por
exemplo, a regra é a crianga para cima de quatotmze, quatorze anos, as
menores nao entram, na UTIl. Mas, a crianca ficafat@, e a crianca, muitas

delas fazem febre, quando se separam de avo, qéamioto ligado, as vezes € o

avo que cria, ou da mae. Entédo, a gente escuta, @e€o para trazer a crianga
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ao hospital, ndo para entrar na UTI, mas para elaao hospital para a gente

conversar. Entdo, como a crianga entra na UTI?Hi&r@ pelo desenho. Eu peco
para ela fazer o desenho, e ela faz desenhos dokrela faz cartas, entdo tem
épocas que vocé entra na UTI esta colado de papaivd te amo’, e a familia,

tal, entdo a crianca elabora isso, e leva para @ aesponde, a gente traz.
Quando €é caso muito critico, a gente entra sim aamanca, mas a gente faz um
horario diferenciado, ndo entra com todo mundo, doalgumas precaucdes e
entra. Isso quando a crianca ja fala, crianca déocndo tem muito... as vezes
quando o avb quer muito, e vai ser muito importanie ele veja, entdo a gente
cria condicdes para tirar ele da UTI e traz a cr@n E ai a crianca participa.

Pai e mde que também faz cirurgia cardiaca, e tioa tempo, entdo a gente
coloca a crianga para participar do tratamento daipdo tratamento da méae, e a
gente trata a crianca desta forma. Criancas quedper o pai ou a mae, a
elaboracao da perda, eu peco, iSSO eu peco, tragi@naqui, deixa eu ver como
ele est4, deixa eu escutar essa crianca, ver enpgot esta elaboracdo, como
isso vai ser dito para ela, vai esconder, ndo w&iomder, vai dizer a verdade, nao
vai dizer a verdade, como vai dizer. Entdo vocé& tea crianca, escuta 0s
significantes que ela usa, as metaforas que ela ¢gial brinquedo que ela tem,
como ela esta, entdo, nessa maneira também a eri@ratendida no hospital, ta,

como parte integrante da familia, ndo tem porqueuexessa crianca disso.

Em outro exemplo, Felipe nos conta de um expeéecn particular com um
menino que tem uma crise de panico dentro do fabsp#lacionado com a forma com que
muitas vezes a crianca é tratada, como objeto.

Eu atendi um menininho, ele tinha oito anos, eletifiha cinco cirurgias

cardiacas. Entdo, vocé vé, € uma crianga que jartegdo. Ele precisava fazer
um cateterismo. Cateterismo € um exame que fam Rospital faz pelo punho,
pega uma artéria, € um anestésico local, e voc&gasn cateter, € um fio de
nailon, € um pouquinho grosso, e vocé precisa pegc@elo punho, passar pelo
braco, e chegar até o coragcdo, e vocé lanca umrastd, esse cateter ele é
furado, ele tem um furinho e langa o contrastegasmtraste ele passa pelas
coronarias do coracdo e a maquina registra a passaglesse liquido para ver,
faz um desenho da circulagdo, para ver se tem wtéty, passa la dentro, a

maquina ndo pega 0 sangue, mas ela pega o contesi&o o coracdo bomba o



122

contraste, espalha e pega, enfim, faz o diagndskisea crian¢a precisava fazer
isso, estava na porta da hemodinamica, que é oadeofcateterismo, e essa
crianca teve uma crise de panico, ela desfalecleuperdeu a cor, ela gritava. E
€ uma crianga que ja tinha passado por isso muwezes, e esse cateterismo foi
interrompido e ai eles me chamaram. E eu fui lG&apasnhecer a crianga, num
primeiro momento o pedido € para convencer a fares vocé suspende esse
pedido e vai ouvindo 0 que levou essa crianca eaemim panico, ta. Que essa
crianca foi tratada como objeto, é I6gico, comoesefosse te pegar, te falasse
qualquer coisinha, te dou um pirulito e vem ca & t® colocar numa maquina,
vou te abrir seu pulso e vou examinar seu cora¢fidsso que causou Panico
nessa crianca. Entdo suspendeu naquele dia, eta fisternada, e eu fiz um
trabalho, eu tenho um kit médico, me aproximei, s&istir com nada, sé para
conhecer ela e porque ela estava com medo, e eltalmndo, e a gente foi
brincando com aquele kit, e foi entendendo um piobguo que € o cateterismo,
através da brincadeira, chamei a enfermeira, expugie estava acontecendo e a
gente foi la conhecer a sala onde ela ia entrareQudizer, ela ia entrar em um
lugar desconhecido, ela ndo sabia o que tinha ldtrde Como € que vocé quer
gue eu entre num lugar que eu nao sei o que tahen&o, o que é que vocé vai
fazer comigo. Se é uma criangca muito pequeninideatrés, quatro, ela vai
chorando, mas entra e faz, é objeto ndo tem jeis uma crianca com sete? Ela
fala, ela questiona, ela quer saber, mas ninguénid&eonta de que ela tem
capacidade de saber. Entdo a gente faz esse trapatim essa crianca foi bem
isso. Ela fez esse pré operatério, a enfermeiraredgu a necessidade, mostrou o
cateter, mostrou para ela, e depois de umas haeks,entrou para fazer né.
Depois ela quis levar o brinquedinho, eu deixe&, dikse que ia comprar um para
ela... E era uma familia, uma crian¢a que j& hai#o cinco cirurgias. Entéo, é
mais um exemplo da crianga quando entra no hospiafoi muito bonita a

elaboracéo que ela fez da doenca cardiaca delaxadone...

Temos ai, a imagem de uma crianca fragil, prinoieakte na situacdo que envolve
doenca, seja a propria, seja a dos familiares prdsi e a necessidade de cuida-la, de
compreendé-la, de atendé-la nas suas necessidadesido, ha algo nesse discurso de

idealizacao, talvez idealizac&o da propria psicaaal
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Laura é outra entrevistada que nos trouxe um pdasua experiéncia com criangas
em instituicbes hospitalares. Ela trabalha comngeaa com cancer, que precisam ficar
internadas para realizar o tratamento. No seuorel@mos a preocupacdo com a relacdo da
crianca com a mae, e também com o brincar, vejamos:

Hoje € um trabalho que eu faco buscando entendebéan a crianca e a mae. E
complicado, porque as criancas estdo doentes g@aado elas internam a mae
interna junto, a mée porque assim, alguns rarosspie ficam ali. E a mae se
coloca como doente né, ela fala ‘a gente interesitdo quando a crianca faz
quimioterapia e cai o cabelo, a mae vai la e ragpabeca também. Entdo € uma
simbiose muito grande, entdo é dificil a gente sa®e comecou a partir da
doenca ou se é uma coisa que ja vinha e com a dagoqgificou. Entdo é dificil
vocé intervir, clinicamente, normal, o que eu fana consultério, 14 vocé nao
pode fazer, porque o vinculo esta tdo estreitouend questdo de sobrevivéncia
mesmo né. Se vocé corta esse vinculo e vocé cendecgalguma forma intervir
aquilo ndo é saudavel para a crianca naquele momeaintdo a gente tem que
esperar aquela fase passar, para que ela faca @itnanto, o diagndstico, para
poder fazer um trabalho depois. SO que a gentesad@ também esse tipo de
coisa, porque a crianca pode morrer durante o traémto, pode n&o conseguir
terminar. Entdo na verdade o que eu penso em fazefazer com que a crianga
mostre 0 que ela esta passando, que ela possaraftablgumas questbes, até
sobre o proprio tratamento, sobre sair de casagpera dinamica familiar muda
muito né, por conta da doenca, entdo é isso querdo fazer l4. E bem peculiar,
bem diferente da clinica.

No hospital, com os pacientes internados funcioessd forma, eles tem uma
salinha l4 que tem brinquedos la, tem brinquedes) televisdo, entao eles ficam
assistindo televisao, as vezes eu fico junto ces) eksse ponto as vezes da para
intervir em algumas coisas, de puxar algumas coigeseles pensam, de assistir
algum desenho que traz alguma questao, ai elesntameporque se a gente néao
estiver ali, ndo da! Entdo, as vezes eles passanfeamagem vé e fala ‘ah, vocé
veio assistir desenho’, e sim, muitas vezes a caigmecisa de alguém que esteja
com ela. Que as vezes a made nao da conta de éilzaesta ali junto, esta como
acompanhante, mas ela sai, ela sai para fazer cam@ comprar alguma coisa
que o filho quer, e fica fora o dia inteiro porqo&o da conta. Entdo é muito de

coisas do momento mesmo, que a mae sai, e paraaacarée muito dificil
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também aguele momento, e elas sabem disso ndegéwst pouco de paciéncia e
disponibilidade. As vezes é dificil por conta dmge, mas sempre que eu posso
eu tento ficar ali com elas. E das brincadeiras lvém, de desenhar, elas gostam
de desenhar, as vezes elas ndo conseguem, porgwecesn soro, estdo com a
guimioterapia correndo, mas a gente tem que darjeitmho, e as vezes elas
ficam tristes por isso, mas ai a gente, e a mée gierdida, ai a gente da uma
sugestdo ‘ah, se a gente colocar um livro grandéaxro, vocé apdia o braco
aqui’, ai ela consegue desenhar com a mao esqueaidentando que consegue,
e a gente vé que faz diferenca. Entao tem muitsagqgue a gente ndo consegue
intervir no sentido de elaboracéo de coisas, danga¢ de outras coisas entre a
mae e ela, mas da para intervir num sentido maiatigs do que esta
acontecendo ali no hospital, para ela ndo deixar s#& crianca porque esta
internada. Entdo a gente desenha, faz desenhasteassn filme que gosta, traz
um DVD, eles passam, traz um DVD do quarto. E glg® eu tento fazer ali né,
para ela ndo deixar de ser crianga s porque esiEnte, porque esta internada.
As vezes eu percebo ‘ndo trouxe nada pro hospitd, trouxe brinquedo, ndo
sabia que ia internar?”’mas porque que nao troussqueceu?”’nao da pra ligar
para alguém, para trazer?’, se quer alguma coigagger pegar alguma coisa da
salinha, do que gosta de brincar...

Muitas vezes elas sédo colocadas nesse lugar, mpeigpe e pelos pais, que nao
pode fazer nada, ou que pode fazer tudo. Entdo podweer tudo, ai libera tudo,
faz mal para o tratamento, entdo tem sempre um reFimo. Isso € muito
colocado pelos pais, pela equipe, ta doente naae poédo pode brincar, agora
vocé tem que ficar aqui, vai assistir televisaq, feazer isso, vai fazer aquilo, e

nao, ela continua sendo criancga....

Esses relatos da experiéncia com criangas nodtéespodem ajudar a pensar na
situacdo da crianca nas instituicbes em geralyiecipalmente a partir do segundo relato,
percebemos as enormes limitacbes que surgem, onf@&eo analitico encontra outras
barreiras, que nao sao apenas a da resisténaia, @aduzem tanto mal-estar ou, mesmo, sao
fruto do sofrimento advindo das doencas e da lalm@Etdo. Talvez o dramatico dessas
situacOes esteja na aproximacao que pode sed#eitdanca com a morte, seja a dela propria,
seja de um ser querido. E como algo inquietante,ajuneaca, que parece dizer que somos

todos mortais, exige, talvez, um movimento idedliwrada Psicandlise. Também notamos um
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esfor¢co dos entrevistados em dar a crianga um ldifrenciado do que é solicitado pelas
instituicdes, de que a crianca esteja quieta etadapO contexto do hospital, em que o
sofrimento fisico surge de forma determinante, gatambém contribuir nessa demanda de
silenciamento da crianca.

Nesse ponto, do encontro da psicandlise com dguip8es, temos presente um
desejo, por parte do profissional, de proporciamardicdes para uma escuta da crianga da
mesma forma que vimos nas escolas. Assim, a cripaga brincar e se expressar, e até
mesmo saber o que acontece com seu corpo e o gei® feom ela no hospital. Seria a

passagem da crianga objeto, para a crianga sujeito.

7.4 O género do analista de criancas

O tema do género do analista ou psicélogo que ateridncas surgiu em Nosso
trabalho de maneira peculiar. Primeiro, quando vastés buscando pessoas que se
disponibilizassem a participar da pesquisa, hosodezonta de que todos 0s nomes pensados
até entdo eram de mulheres. Procuramos profissigo@i tivessem o perfil da nossa busca, e
nos demos conta de escassez de possiveis patispAssim, de dez entrevistas realizadas,
trés foram feitas com psicélogos que atendiam casn

Rafael mesmo, ao final de sua entrevista, pedequem&ntar sobre o fato de ser um
dos poucos psicologos que recebe criancas pardiratamo analitico, considerando alguns
pontos a esse respeito:

Eu acho bem interessante assim, eu acho que c@mces h4 menos, né, quer
dizer, ha poucos ja. HA muito mais mulheres deda@sicologia ja, dentro da
Psicanalise também, e analistas de criancas é baims maros ainda. Eu fico
pensando que € algo, algo do feminino ter essacogssa coisa mais maternal e
talvez uma orientagdo mais para o atendimento #ifdo que o masculino. Mas,
€ interessante porque algumas pessoas vém falamassalgumas vezes ja
aconteceu disso das pessoas virem falar ‘ah, vaeetr vou te encaminhar tal
caso, porque eu acho que tem que ser atendidormpdramem’. Eu até agora nao
sei 0 porqué, mas eu sei que tem diferenca! (rs 8anao sei por qué. Nao sei
onde assim, exatamente, mas eu sei que ha difereagmo. No comeco eu era
bem relutante assim, as pessoas diziam ‘ah, eu agl® € interessante ser
atendido por um homem’, eu dizia ‘ndo, eu ndo aghe € interessante, eu acho

que tanto faz!” O analista vai entrar ai no lugauey enfim, seja la qual for,
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depende da transferéncia que se formar, que fabestcida com o paciente, né,
e ndo do género do analista. Mas, no final das a®m®u tenho visto que ha uma
diferenca que realmente se faz ai. Que a transt&égque o paciente estabelece
com um homem ou com uma mulher é bem diferente.té&dm ainda uma
clareza do que é que é, de onde € que isso emnappmuito assim na questdo da
funcéo paterna, é do lugar desse, de um, de ummg@anenina, da questdo do
Edipo, acho meio confuso isso, mas me parece gquepnimeiro momento nao é
necessario que seja encarnado por ninguém essadupaterna, mas depois
parece importante que seja uma pessoa e parece imp&tante que seja um
homem, que encarne essa fungdo em um dado moniedtm desenvolvimento
infantil, que faz diferenca, que faz muita diferersg ndo ha esse homem que
encarne. Alguém tem que fazer e € importante gaeuse homem assim. Parte
dessa funcédo paterna, uma parte dela pelo menogjtenser encarnada por um
homem. O qué eu ndo sei, mas faz diferenca (rs). Mas € um trabalho
diferente, alguma coisa difere, a transferénciadeediferente consequientemente

a conducéo € outra...

Esse tema concernente ao género do psicanaligfa sor uma entrevista com outro
profissional, de forma bastante diferente. O Ricaafirma que néo vé diferengas entre ser
uma mulher ou um homem a realizar o atendiments, qua em sua clinica, € convocado a
atender criancas e adolescentes pelo fato doshegaadribuirem uma autoridade, supondo que
seus filhos estejam precisando de um homem pdralhia limites e disciplina.

A temética também surgira na entrevista de Elenandp faz uma referencia a
feminilidade e ao saber da mulher sobre a criaBga.sua experiéncia, ela acredita que o
desejo de trabalhar com criangas veio da convigétmin uma avo, que cuidava dos primos
mais novos e que segundo ela, sabia muitas caisasmo que intuitivamente, sobre o
desenvolvimento infantil. Mais tarde, outra pessagto proxima se formou em pedagogia, 0
que segundo ela, a aproximou da psicologia infantileterminou sua escolha profissional.
Vejamos seu relato:

Bom, eu venho de uma familia grande, e como e soais nova de uma familia
de varios irmaos, entéo eu fui tia muito cedo éieel contato com crianga muito
cedo e eu sou muito brincalhona, gosto muito decar, de crianca, de brincar

de crianca, sempre me estimulou muito. Eu achooggae me motivou sempre,

assim, para me atentar para a infancia, foram dpassoas. Uma delas foi uma
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avé materna que eu tive, que ajudou a cuidar mdé&onim, fez parte da minha
educacédo e era uma pessoa que teria dado uma ekegisicologa infantil, né,
que ela tinha uma curiosidade do desenvolvimento cdanca, interesse,
observacdo, e do seu modo, leigo, de lidar com ianca, ela tinha uma
sabedoria incrivel. Eu via, observava, ela com algrishos, os meus sobrinhos
né, ela inventava, ela pegava, isso h4 muitos atrds, ha trinta anos atras, ela
pegava sucata, carretel, coisas, ela inventava duedos, moébiles pros bebés,
coisas que faziam barulho, e ela sabia que aquio len estimulo importante
para aquela fase do desenvolvimento, ‘ndo agorasaédade é bom coisas que
faz barulho, que mexe, que tem colorido, coisas lsennosas, entdo, da onde
ela tirava isso eu posso te garantir que néo era lilros, e ela sempre chamava
a atencdo ‘olha, como ele esta aprendendo iss@ stha gente fizer assim...” e
ela fazia, ela estimulava, o brincar dela era muitco, tanto comigo, quanto
com, entdo tinha muita criangca em volta e era uazpr muito grande. Entéo eu
acho que esse aprender a brincar e gostar muitedai ela. E uma outra pessoa
gue me influenciou foi a minha irma, que é psicageda, que eu acompanhava,
como ela tem uma diferenca de idade muito grandéreeela e eu, ela é
pedagoga de formacdo, fez uma especializacdo ewolpgia, depois em
psicopedagogia, e eu sempre acompanhei muito atyiagens, ela me levava, e
eu sempre fiquei muito antenada com essas coisagsitologia, saber das
pessoas, como elas sentiam, pensavam, sempreaifgauEntao, quando eu lia,
eu gostava de ler coisas de psicologia por cauda, aee interessava. Entdo eu

acho que foram as precursoras ai do meu interesse.

O que podemos constatar € que, sem duvida, exmtéto mais mulheres no campo
da psicandlise com criangas, da mesma forma cooroeomom outras areas ligadas a infancia
e ao cuidado (pedagogia, fonoaudiologia, etc.)atd die ser um homem a exercer esse papel
nao parece trazer a mesma implicacdo para todesvadvidos, tanto que um deles nao fez
qualquer mencéo ao tema. O mesmo para as mulpeiesapenas uma fez referéncia ao seu
trabalho e as figuras femininas de sua vida pesBoaém, séo interessantes as fantasias que
surgem guando a familia do paciente procura nagsiohal uma figura de autoridade, e isso
vai de acordo com um dos dizeres sobre a atualigdgdegue a familia ndo sabe mais como

lidar com a crianca. Por outro lado, talvez o f@¢ohaver mais mulheres atendendo criancas
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esteja vinculado a algo ainda muito arraigado rturea educagao, cuidado e doenca de
crianga sao coisas de mulher...

Jerusalinsky, no seu artigo “Complexo de mae” (200éscute essa prevaléncia
feminina na psicanalise com criancas. Parte depmitos, que sédo a dissolucéo edipiana na
mulher e as mudangas sociais do papel da mulherrrdates de movimentos como o
feminismo. Essa mudanca social levou a mulher panarcado de trabalho, mas n&o fez com
que ela abrisse mao dos cuidados com a criancanong@sando iSso se restringe ao campo
profissional. O autor analisa entéo, 0s casos eangyo parece ser sintomatico, fruto do que
ele denomina de ‘complexo de mée’, atrelado a t@meacéo edipica. O autor afirma

. ela retorna ao ponto em que se deteve no perade sua
diferenciagdo sexual, deixando inconcluso o cicl® sha
filiacdo, de sua sexuacao, e de suas identifica¢gdssalcado o
pai, seguramente por ndo ter que suportar o seaspeteclinio;
filha de uma mé&e que — em principio — ndo pareeeigar do
Outro, tal o nivel de suficiéncia imaginaria; suadppia
maternidade Ihe aparece como uma fantasia remea@o a
implica no seu imperativo, embora possa lhe caamadades do
gue nao vivera (a gravidez) ou inveja do que sua texe (um
falo com suporte real). Saudades ou inveja, sughmaou
sintoma de dominio: manifestacdes inequivocas tne de
algo recalcado. Sob a forma degunda méada professora),
protetora das criancas(em algumas funcbes politicas),
maternagem(na psicoterapia)especialidade em crianca®a
psicanalise), etc., as mulheres demonstram queo@geguem
renunciar — por mais que disso se gueixem — acieix@ide um
saber que na sua fantasia lhes parece como praprsaber
sobre as criancgas (Jerusalinsky, 2004, p. 168).
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CAPITULO 8

DiscussAOGERAL

Diante do que foi exposto, podemos elaborar alguoméos para uma discussao, a
partir das duas perguntas que nortearam ndo sdrasistas, mas todo o desenvolvimento da
pesquisa, que sao “o0 que € a crian¢a?” e “commieal com criangas?” Nesse momento, €
importante analisarmos o trabalho para saber sgofsivel dar conta do que nos propomos.
No entanto, podemos adiantar que os primeirosisbgetia pesquisa foram extrapolados pelo
caminho préprio que os relatos tomaram, o que mosiife formular outras indagacdes a
respeito da crianga e da psicanalise. Assim, enggralos caminhos do desejo do analista de
criancas e da ética implicada nesse trabalho.

Consideramos que o que faz alguns pontos tomaretaqie ao longo da pesquisa e
as vezes mesmo parecerem enigmaticos, provavelnsentefere ao que discutimos na
introduc@o do nosso trabalho, quando trouxemosvagudéias de Bayard (1991) a respeito
da implicacdo subjetiva do pesquisador, ou o quenébém chamado de ‘desejo do
intérprete’. E essa implicacdo que determina osrtes, as possibilidades de desdobramento

e inflexdo sobre o tema de pesquisa.
8.1 O que, afinal, pode-se dizer sobre a crianga?

A respeito da pergunta sobre a crianca, quandgidhriaos entrevistados, pudemos
verificar que s6 é possivel tentar apreendé-lavégrale algumas bordas do discurso. Assim
como temos noticias do inconsciente apenas petass moducdes — atos falhos, sintomas,
sonhos — das respostas sobre a crianca ndo ssjagddsar uma definicdo, mas sim tomar os
discursos como metaforicos, e pensar que as respeib indicios de outra coisa, de algo que
diz da crianca que existiu em cada um e que pemdistves das marcas do infantil.

Talvez por isso, muitas vezes a crianga surge aamenigma, uma interrogacgao.
Aproxima-se dela através dos conceitos e elabosagfetidos na teoria, mas ainda néo e
possivel responder, o que afinal, é a crianca?arentdo, para 0 campo das experiéncias,

dos encontros com a crian¢a seja no trabalho oouwtras esferas da vida, como na familia.
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Aqui, surge a crianga paciente, a crianca filharianca que estuda, a crianca que brinca, a
crianca que se desenvolve, a crianga doente, rcargue morre...

No entanto, ao nos dirigirmos para aqueles profisss cujo trabalho esta
atravessado pela psicanalise, ndo deixamos de eégpectativa de saber um pouco sobre
como a crianga que recebem em seus consultoriasterpela. Afinal, estar advertido do
infantil, tal como nos demonstrou Freud, e das;fea da crianga com o Outro, como vimos
em Lacan, traz quais particularidades ao trabathandlista de criancas?

Retomando o brincar, a presenca de elementos Kideanfancia, vimos que isso é
relacionado também com a idéia de se encantarfgatea de expressdo da crianga. Surgem
aqui relatos de que o analista de criancas deveriassa disposicdo ao brincar, e assim,
passamos a pensar no conceito de identificacaerfaowbs afirmar que seria necessaria ao
analista de criancas, uma minima identificacdoianca? Nesse caso, em um nivel mais
consciente.

Em relag&o ao reconhecimento do sofrimento dagajase aplicaria 0 mesmo, mas
em outro nivel, de se considerar que € preciso itlbsan a concepcéo de crianca feliz, livre
de problemas, e talvez encarar a idéia de que fniénento e conflito na propria infancia.
Aqui, possivelmente, ja estaria implicado um sajegue em algum momento precisou se
haver com o recalque e a amnésia infantil parar sabgouco mais de si.

A identificac&o torna-se entdo, talvez um poucdl@matica, pois sabemos que se o
analista permanece na identificacdo ao seu pacieritabalho se prejudica. A possibilidade
de uma fala propria da crianca também se torna mse analista se identificar ao ponto de
“ja saber” como € a crianca ou do que ela predisaentanto, nos parece que esse elemento
existe, como nos mostra a fala de nossos entrdust® que é preciso para sair disso?

Outro ponto importante € 0 que parece surgir combizaléncia em relacdo a
crianca no discurso dos entrevistados. Observassosna duvida expressada em relacdo ao
lugar do analista, que deveria escutar 0 sujeits que também tende a silencia-lo, através
da educacdo. Também aparece na contradi¢cdo ergregdie o analista de criangas precisa ter
uma disposi¢cado a mais para o atendimento, umasiigmoao brincar, ao contato fisico, mas
ao mesmo tempo apontar essa particularidade coradlifitculdade ao trabalho.

A respeito do encontro entre a clinica psicanalitie criancas, a escola e a
educacédo, pudemos verificar o quanto esse temkeéamnte. Longe de se apresentar como
uma polémica atual, descobrimos que a tematicaddeagédo de criancas atravessa diversos
pontos: surge na discussao freudiana sobre a ariancdebate entre Melanie Klein e Anna

Freud, e nas demandas clinicas atuais. Parecanfmrium ponto que todo analista de
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criancas deve considerar, dada a concepcao cullerarianca a ser educada, na qual o
profissional também esté inserido, e principalmengerelacédo entre educacao e recalque, 0
“furor pedagdgico” nos levando ao infantil.

O que a educacado atual parece trazer de novo abdistas € a prevaléncia de
diagnosticos neurolégicos e a crescente medicalizai@a infancia. Estaria essa tendéncia
situada junto com o também crescente aumento doeismtidepressivos e ansioliticos, por
parte dos adultos, como formas de silenciar a diaggi® sintoma? O debate que a psicanélise
propde a respeito do sintoma na crianca e da eriemqo sintoma poderia trazer outra saida
para essas questdbes, que nao fossem o silencianeerdwanca. Mas como 0 psicanalista
poderia se posicionar diante dessas demandas asiudd escola? Vimos nas nossas
entrevistas que existem propostas de didlogosppos parece que certo impasse sempre
existe, dados os objetivos opostos da educacapsickalise.

Podemos pensar também que esse ‘empuxo’ a educasializ de uma certa
idealizacdo da crianca, algo que também parecé& singoutros momentos das entrevistas. A
educacao parece se ocupar de uma crianca idealgael@ silenciosa, atenta, disciplinada,
quer dizer — sem as marcas de uma sexualidadergamvente polimorfica.

Alias, podemos dizer que em vérios discursos paheser um certo nivel de
idealizacdo da crianca, pois o adulto n&o supartaencontrar as marcas do trauma na
infancia. Assim, idealiza a crianca para torna-mnaos dolorosa, e a transforma em mais pura,
mais verdadeira, mais encantadora. Procura naceriama imagem livre da incidéncia da
castracado e das suas consequéncias. Surgem, nessEs1tos, 0 vislumbramento de um
suposto ‘paraiso perdido’ da infancia, como jadadiSimone Kubric.

O problema da idealizacdo da infancia é discutido iarie-José Chombart de
Lauwe, em um livro intitulado “Um outro mundo —rdéncia” (1971). A autora pesquisa as
representacées modernas de crianca na literatdedieade a idéia da crianca se configurar
como um mito moderno. A criangca surge como portadde uma natureza a parte,
contrastante com o mundo adulto e a sociedadegrapidos e infelizes. A crianca fica,
entdo, como que localizada em um ‘outro mundohdodo-se mitificada.

Cabe refletir se a psicanalise estaria isenta dearta crianca nessa perspectiva
idealizadora. E o psicanalista que se ocupa dagajacomo é interpelado por isso? Para
pensar um pouco mais nisso, vamos discutir algspeito do desejo do analista no proximo

item.

8.2 A crianga e o desejo do analista
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De forma geral, as entrevistas que realizamosinesam pensar no lugar do analista
de criancas e no desejo implicado nessa praticeorfiamos um artigo da psicanalista
Silvana Rabello, de 2004, que procura problematzaratica analitica com criancas, que
pode nos ajudar a prosseguir na discussdo. A agergunta exatamente, o que um
psicanalista quer com as criangas, ou que tipedejd € esse que o0 leva para essa pratica.

Alguns dos impasses relatados por nossos entréossta respeito do brincar, do
lugar dos pais, entre outros, também € discutithoquéora, que afirma:

O que fazer com as tintas transbordando pela sala, as

argilas atiradas ao teto e com os jogos de futemfe outras
especialidades? Como lidar com os Xxixis, cocos spidas?

Além desse material ‘estranho’ a uma sessdo amal@om

adultos, entram também em jogo a insatisfacdo alogliares,

gue, quando esquecidos na sala de espera, protestamazao.
Todos esses acontecimentos ganham estatuto degpatajogo

psicanalitico, justificando assim sua presencaenesgontro
peculiar. Toda essa ‘turbuléncia’ pode levar mugsisanalistas
a abandonar esse mundo das criangas; outros parém flessa
‘fatia. movimentada’ do bolo psicanalitico a sua o#fsa

(Rabello, 2004, p. 72)

Refutando as argumentacdes de que o que atraiadistas seria o frescor e a
espontaneidade da crianca, a autora coloca quenjaste a crianca que € levada a clinica
encontra-se em sofrimento, petrificada pelos siatue se referem a um néo dito. Assim,
parece-lhe que o que o analista pretende € “bescatruir um saber sobre esstranho tdo
familiar” (Rabello, 2004, p. 72), e 0 desejo que sustengalrsca precisaria ser analisado.

A autora segue discorrendo sobre o que chama daéigacacdo humanizadora’ da
crianca, quer dizer, os lacos que a ligam a fandlia cultura. Em alguns casos, essa
configuracdo necessita da intervencao de um pdisndséo aqueles nos quais a palavra de
desejo pede por um intermediario que a faca circalé nessa posicao — tao privilegiada no
processo de humanizacéo — que vai se colocar anadista, pondo em circulacado também os
rastros de sua prépria humanizacéao” (Rabello, 20044).

Nesse ponto, a autora se refere a fragilidaderidaca, de seu desamparo frente ao
mundo adulto. O que remete diretamente a nossegumosifantil, as nossas relagées ao Outro,
independente da idade cronoldgica do sujeito entisand&sse ponto toca diretamente na
postura ética do psicanalista de criancas, pois

Essa condicdo da crianca conduz a psicanalisdedinreicerca
de sua parcela ética fundamental, uma vez quese jego de
relacdes, a partir de posicionamentos desiguas,nggce um
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sujeito. A configuracdo ética determinara paraianca uma

posicdo em relacdo a esse adulto poderoso: passtdque sera
reeditada no vivido da analise. Esse desamparoopacd o

infantil que resiste no psicanalista como marcasedepréprio

desamparo. Assim, a historia de humanizacao de denaeitro,

crianca e psicanalista, entrelacam-se, produzindoterreno

fértil para a andlise do inconsciente, como tambéatuacdes
por parte do mesmo (Rabello, 2004, p. 76).

Nessa perspectiva, Jean- Jacques Rassial (20D4)tigo “Questdes sobre o desejo
do analista de criancas, afirma que ndo se pod@s@avar da discussdo sobre a ética nessa
pratica. Diferente da analise de adultos, o amalifib poderia se ‘esconder’ atras de truques
técnicos, pois estaria constantemente convocadteadgar seu ato analitico e a implicacao
de seu desejo.

Finalizando nossa elaboracdo neste trabalho, @wdesi afirmar que os dilemas, as
inquietacOes trazidas pelas entrevistas nos mosiranportancia de sempre retomarmos 0s
fundamentos da psicanalise. Assim, podemos perreaaévertidos da acdo do recalque na
amneésia infantil e principalmente do fator pulsipa@ gozo que concerne a toda realizagcéo
humana. Chegaremos entéo, ao dever ético de igéeraocrianca e o infantil em cada um de
nds que nos propomos a trabalhar com a psican@lisan sabe, a partir disso, seja possivel,
enfim, saber que desejo é esse de analisar criamgasno que seja apenas através de uma

guestao.
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CONSIDERACOES FINAIS

Iniciamos esta dissertacdo com uma proposta deuigasa crianca e o infantil na
Psicanalise, principalmente a partir das elabosag@eSigmund Freud e Jacques Lacan. Na
introdugcé@o deixamos claro que nossos objetivos/astadeterminados pelas inquietacdes e
impasses que a clinica nos traz, bem como por a@gyulémicas que a atravessam, como
por exemplo, a crescente medicalizacdo e as demandmis.

Assim, este trabalho € uma interrogacdo sobre angai No entanto, estamos
advertidos que, ao transforma-la em tema de ungu@@sacadémica, corre-se o risco de se
cair em um paradoxo, pois como nos diz Rabello4200

as elaboragbes — sejam elas tedricas ou ndo —r@emsum

objeto, distanciando-o de seu carater natural. \ssisamos
muitas vezes a teoria e a técnica para protegsicarmlista da
experiéncia humana evocada pela crianca que sseapaea sua
frente, e por aquela que nele reside, em sua a@jestade. Seu
passado, seus pais, sua educacdo, seu desam@apntéocia
narcisica, suas dificeis escolhas de posicionamfzatie ao

Outro estdo em jogo (p. 77).

Nosso trabalho parte da histéria da psicanalise @pm@ancas, traz algumas
elaboragdes freudo - lacanianas sobre a criangcanfamil, e apresenta uma revisédo teorica
dos artigos recentes indexados sobre o tema. Bascanmiquecer a pesquisa com entrevistas
que realizamos com profissionais psicélogos e paltsias, que atendem criancgas. Para isso,
baseamos nossa metodologia nas discussdes adam@ascanalise extra-muros.

Ao pesquisar a historia da Psicanalise de criamgaprimeiro capitulo, encontramos
o embate entre Anna Freud e Melanie Klein, cujasaidancias atingiram pontos cruciais
para esta clinica, a saber, os objetivos de umesaraeducativa ou néao, a influéncia dos pais
e do supereu na crianca e a propria técnica. Destmessas controvérsias o papel da
educacdo que Anna Freud preconizava e Klein rechage andlise de criancas, e
principalmente, a inovagdo Kleiniana, a técnicabdimcar, presente hoje em diferentes
abordagens.

Assim, chegamos a psicanalise francesa, influeacagitetamente pelo ensino de
Jacques Lacan. Alguns de seus autores preconizamayexistiria psicanalise da crianca,
mas sim psicandlise com criancgas, pois o que $sa@anadependente da idade do analisando,

€ o infantil. Chegamos, portanto a necessidadalger ® que € a crianca e 0 que € o infantil.
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No segundo capitulo, buscamos parte dessa respstlaboracdes de Freud. Foi a
partir da escuta dos neurdticos adultos que Frewela uma crianca perversamente
polimorfica, que escapa ao ideal. Demonstra tamd@mportancia da sexualidade infantil na
formacdo dos sintomas e do carater, dada a pdalgidas pulsdes e a incessante busca de
satisfacdo a que estamos submetidos. Com o Cas® Hae inaugura a psicandlise com
criangas, vimos Freud acompanhar na crianca a atagdb de suas teorias sobre a
sexualidade. Em outro caso, o0 Homem dos Ratosywa@rees a importancia que Freud da ao
infantil, relacionado ao inconsciente e a compuladcepeticdo. Isso que permanece no
sujeito, o infantil, diz de uma forma de satisfagionéaria, de desejos recalcados e de
experiéncias de desamparo. Atua no adulto, mesim@ sfeito da amnésia infantil. A obra
freudiana € riquissima em exemplos e teorias qgleam a crianca e o infantil, mas néo
caberia neste trabalho nos deter neles. Tomamasagspeais um tema, o narcisismo, para
pensar na relacdo do adulto com a crianca, prilmgrde nos ideais a respeito da infancia
feliz que o homem sustenta, fruto da amnésia iihfauka recusa da castracao.

Passamos no terceiro capitulo a discutir as camngdles de Jacques Lacan para a
Psicanalise de criancas. Verificamos que suas reledes sobre a constituicdo do sujeito do
inconsciente sdo fundamentais nessa area. Lacaonma que o0 ser humano encontra-se,
desde o nascimento, em relacdo ao Outro como olgkémado em seu desejo. Para advir
como sujeito, € necessario um processo de sepagiadnclui a inser¢cdo da linguagem e a
entrada na Lei, fundando o desejo. Nesse pontoouese necessario discutir a relacao entre
inconsciente e desenvolvimento, pois uma serigpdeadores da constituicdo subjetiva se déao
ao mesmo tempo que a maturacao biolégica do indiyiel a forma como isso ocorre pode ter
consequéncias para o sujeito.

Na perspectiva lacaniana, o sintoma da criancar@@endido como atrelado aos
fantasmas e desejos dos pais. Maud Mannoni, irdlada por Lacan, trouxe grande
contribuicdo para a discussdo do manejo dos padimaa com criancas, garantindo-lhes
uma escuta, ao mesmo tempo em que deixava clanp@téncia de interrogar os pedidos
que vinham deles. Assim, também enfatizou o lugaamhlista de criancas, advertindo para
os riscos de se atender as demandas dos paisitaigiss reeducativas. Dessa forma,
apreendemos a crian¢a que pode ser sujeito de@aopdiscurso.

O quarto capitulo traz uma discussao sobre a eriam;lugar que lhe é autorgado na
sociedade. Aqui estdo desde as idealizacdes deanpe surgiram com as mudancas sociais
na modernidade até as afirmacfes contemporaneasnddesaparecimento da infancia.

Vemos a criancga ser transformada em objeto de @staidiéncia e absorvida pelo consumo e



136

pela midia. Os artigos recentes que pesquisam@s essse capitulo também, porque trazem
muitas discussdes sobre esses temas atuais. Aqyens temas como a crianga hiperativa, a
crianca apatica, as patologias do vazio, a pralifse de demandas oriundas da escola. A
psicanalise denuncia, entdo, a construcdo de im@msaberes sobre a crianca, mas que
acabam por silencia-la, possivelmente um desej@desaber da crianca em nos.

Chegamos aos resultados advindos das entrevistqgimo capitulo. Iniciamos essa
apresentacdo com 0s temas mais constantes e gemisurgiram nos relatos de nossos
entrevistados. Ndo pudemos deixar de notar elemetdfensivos presentes em algumas
respostas, que muitas vezes pareciam ser merameiieacoes tedricas. Aqui, apareceram
temas como o desenvolvimento, o brincar, os paidingca com criangas. No entanto, algo
que também apareceu em quase todos os relatogjuaasos chamou a atencdo de modo
diferenciado foi uma reacdo de surpresa ao se @IQO que € a crianca para cada um deles,
muitas vezes denunciando uma dificuldade em falarresisso.

No sexto capitulo trouxemos relatos individualizadgpue ndo puderam ser reunidos
para a apresentacao, devido as caracteristicapllgaenos ser bastante particulares. Vimos
nesses relatos algo singular, e podemos mesmodglizgioi possivel entrever algo do sujeito
ai. Os temas que destacamos desses discursosd@acantamento da crian¢a pelo adulto, a
crianca entre os pais e os filhos, o horror e orfpedagogico que ela desperta e o encontro
com o infantil na crianca, surpreendendo o adulto.

Alguns relatos também nos ajudaram a pensar ngéelia crianca com a sociedade,
a partir da experiéncia desses profissionais. Reagiessas discussdes no que chamamos de
‘temas transversais’, nosso oitavo capitulo, quarcm a psicandlise e a educacdo, as
patologias do contemporaneo e a experiéncia entuigées hospitalares. Desses relatos,
pudemos destacar o quanto a intervencao de urmpégta pode modificar algo, propiciando
a passagem da crianca objeto para a crianca sujeito

Finalizando nossa pesquisa, fizemos no capitule nova discusséo geral sobre o que
julgamos se destacar de tudo que expusemos. \aanidis 0 quanto a crianga nos interpela e
toca em saberes ja construidos em nos, mas ao mesmo o quanto é dificil defini-la. A
experiéncia clinica, muitas vezes revelou algo @estranhamente familiar, como o proprio
Freud considera ‘o estranho’, em seu artigo de rme@ssme. Assim, destacamos o0 problema
da identificacdo do analista com a crianca e dalimlgdo desta. O encantamento da crianga,
por exemplo, parece demonstrar que o falar dosasdsbbre a crianca, deve preservar algo
idealizado sobre a crianca, como se fosse uma folenaegar o que ha de traumatico, e

assim, a infancia tem que ser pura, engracadaitaspe
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Outro tema que surgiu, e sobre o qual gostariama@cescentar algo, € a respeito
do desejo do analista de criangas. Nossos entduist ao falar sobre a crianga, mesmo sem
serem diretamente questionados sobre isso, falémamém da escolha que fizeram ao
trabalhar com criancas, revelando algo de si as, tasmbém da crianca para a psicanalise de
modo geral — da crianga sujeito. Sobre isso, Gaille afirma que

sem duavida, a psicanalise produziu os instrumedeasm saber,
de uma psicopatologia da crianca. Mas 0 que cansat
grandeza da experiéncia analitica sob este aspeetdorca de
sua operatividade, é a distancia que ela assumegu#o
implicaria uma mera aplicacdo direta desse satesteNsentido,
se ela rejeita todo o projeto de uma psicopatologia
academicamente estabelecida, € porque submeteossdire o
oficio da experiéncia a fins de exploracdo ou delagdo do
desejo. Desse prisma, ela esta sempre além daraplsgia que
no entanto anuncia. Cabe notar que é também issolhgu
confere sua dimenséao ética.

A verdadeira crianga, por assim dizer, a crian¢c@sieanalise,
€, Como vimos, uma crianca de poética, a crianegpgumanece
em cada um, igualmente no adulto. Com a préprianca, e
considerando-a como sujeito desejante — e nao apEIVO
crianca doente! — teremos em vista antes a pesseadela
advira (Guillerault, 1996, p. 104).

Mas, o que é crianca?

Crianca sujeito, crianca desejante, sao parte tlasoidealizacdes? Langcamos esta
provocacao, precisamente por ter encontrado disergomentos em que a propria psicanalise
parece idealizada, tentando dar conta da criarcandustia... Enfim, a pergunta ‘o que é a
crianca?’ e as suas (im)possibilidades de resppstiemos apenas constatar novamente a

descoberta freudiana, o inconsciente.
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