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RESUMO

Esta pesquisa objetiva problematizar a relacae enttbsessdo e a feminilidade mediante a
afirmacdo, feita por quatro psicanalistas conted@pars, de que as manifestacées obsessivas
em mulheres teriam aumentado na atualidade. Esseendn estaria acontecendo
principalmente em decorréncia das modificacfes ayelpsocial da mulher. Implicada na
afirmacdo desses autores que sdo Chemama, Costiag Kantoro, esta a idéia de que a
mulher, que na época de Freud desempenhava um gagial passivo, encontra-se na
atualidade desempenhando um papel social ativo. disecassao enfocando essa temética foi
viabilizada por meio da exploracdo de alguns tegw$&reud. Inicialmente sdo apresentados
alguns dados atuais, um breve panorama, sobre agestacfes obsessivas no universo
feminino e, na sequéncia: a matriz clinica da reurgbsessiva em Fredté 1896) e a
neurose obsessiva em Freud (de 1900 a 1926) —capmgio de feminino em Freue, por
fim, uma discussdo sobre a concepcdo freudiana el@ose obsessiva enfocando

principalmente as noc¢des de ativo e passivo

Palavras-chave obsessao — feminilidade — ativo — passivo — nsgtafogia freudiana



ABSTRACT

This research aims to analyze the relationship éetmobsession and femininity through the
assertion made by four contemporary psychoanalyst obsessional manifestations in
women had increased today — mainly due to the gdwamn their social role. Related to
Chemama, Costa, Kehl and Santoro's statement ide¢hdghat the woman, who at the time of
Freud played a passive role in society, is curyepthying an active one. A discussion
focusing upon this theme was made possible thrabghanalysis of some Freudian texts.
Initially some current data are presented, a lmefrview on the obsessive manifestations in
the female universe and, as follows: the arrayiofoal neurosis in Freud (until 1896) and the
obsessional neurosis in Freud (1900 — 1926) - FBecmhcept of female, and, to finish, a
discussion on Freud's conception of the obsessiaabsis, mainly on the concepts of active

and passive.

Key words: obsession — femininity — active — passive — Featetapsychology
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1. INTRODUCAO

O objetivo deste trabalho, cuja natureza é umasdevbibliografica dos textos
freudianos, consiste em problematizar a relacae efmisesséo e feminilidadéonsiderou-se
como ponto de partida para a essa problematizac8@itsaurso de quatro psicanalistas
contemporaneos, Chemama (1999), Costa (1999), (K888) e Santoro (2006), que apontam
para um aumento na apresentacao de casos de rsuliibsessivas. A justificativa para esse
aumento estaria, na opinido desses psicanalistadada as mudancas na configuracao
familiar desencadeadas principalmente pelo novoelpapcial da mulher que estaria
atualmente assumindo funcbes mais ativas, antefermas ao homem. Pretendeu-se
investigar se essa afirmacdo pode ser considem@uaativel com as premissas de Freud
sobre a neurose obsessiva e também sobre as niecatgo e passivo. E ainda, se existem na
concepcao freudiana especificidades, e no caso xstir@m, quais seriam essas
especificidades relativas a manifestacdo da newbsessiva na mulher, ou seja, se essa
manifestacdo poderia ser considerada diferente,ce@mparacdo com a manifestacdo da

neurose obsessiva no homem.

Esse interesse foi despertado a partir da afirmédgQa psicanalistas, citados acima, de
gue o novo papel social da mulher estaria influamdd o aparecimento de um maior nimero
de mulheres obsessivas. Em outras palavras hawkriacordo com esses autores, uma
relacdo quase direta entre uma maior atividadeapelpsocial da mulher na atualidade e o
suposto crescimento das manifestacoes obsessives mulheres. Com esse interesse,
formulou-se a seguinte questdo: se de fato o numermulheres obsessivas aumentou na
atualidade(afirmacdo que por si SO mereceria uma pesquisar@ @ que, portanto este
trabalho néo pretende questionar uma vez que a#isapseus objetivosgria possivel, tendo
como base a concepcéo de Freud sobre a neurossiohseonsiderar o papel social atual da
mulher (mais ativo)como uma razao aceitavel para o aumento da mag&stobsessiva

entre as mulheres?

Levando-se em conta que, do ponto de vista dapsietdogia freudiana sobre esse
quadro sintomatico, o fator determinante € a e relacionada a pulsdo e néo
simplesmente a atividade como manifestacdo soctahgortamento social), este trabalho
reine um material que pretende, por meio de semexpossibilitar a compreensao da

concepcao de Freud sobre a neurose obsessivaaplmadilidade ainda nos dia de hoje. Dito
11



de outra maneira, que a sua manifestacdo sintobgataltem outros fatores determinantes

independentemente do género no qual se manifesta.

Pretende-se desta maneira possibilitar uma reflewé seguinte direcdo: de acordo
com a concepcao freudiana, a manifestacdo da mewlsessiva ndo teria a ver com o
género, mas emergiria como resultado do funciontoras um aparelho psiquico no qual o
aspecto ativo do destino pulsional tornou-se préemnte. Dito de outra maneira, este
trabalho pretende demonstrar a atualidade da coacdpeudiana sobre a neurose obsessiva,

gue néo se limita ao género.

O procedimento utilizado para viabilizar a reajéza do presente estudo foi o exame
de alguns textos de Freud que serédo apresentadasapitulos Il e 1ll. Uma das principais
razdes para o desenvolvimento da pesquisa aqubsteop a preocupacao das instituicbes de
saude com a qualidade de vida de seus pacienpestanto, com uma prestagdo de servico
com exceléncia no que diz respeito a assisténsta.d&o caso principalmente das instituicdes
publicas, incluindo o hospital para o qual eu, eutdeste trabalho, presto servicos como

psicologa, que, em geral, buscam uma articulactie assisténcia, ensino e pesquisa.

Parte das sensacfes e impressdes acumuladas erdeatrabalho junto a pacientes
demandou, nesse momento, um esforco de elaboragi@lise. Considerando-se que a
neurose obsessiva é uma dentre outras formas deeoto humano, esta analise sé podera
ser vivenciada por meio de um trabalho de pesquispera-se que este estudo possa
contribuir no ambito tedrico e pratico, levandotammbém em conta o meu engajamento
profissional em equipes interdisciplinares empeabkado tratamento (recuperacdo e

prevencao) de problemas bio-psico-sociais dessasnpes.

Durante a revisdo bibliografica para esta pesqfiisam encontradas diversas
referéncias a neurose obsessiva no universo femirentre essas referéncias causou
especial interesse as afirmacées em torno do aonepiressivo dessa patologia entre as
mulheres na atualidade. Foi dessa maneira que test@lho discutiu esses dados,
considerando-se que, desde Freud, a neurose ofasgssitencia mais ao ambito do
masculino e a histeria ao do feminino, dentro daré@acia ativo/passivo, apesar de em

diversos textos ter o proprio pai da psicanalisefaido & neurose obsessiva em multeres

! Por exemplo, nas “Conferéncias Introdutérias” (lre1915-1917/1996) e em “Inibicdo Sintoma e Anigfist
(Freud, 1926/1996).
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De qualquer maneira, pesquisar mais sobre a reotsessiva era uma preocupacao
de Freud (1996/1909c, p. 214), que convocou outswidiosos a fornecerem mais
esclarecimentos sobre esta estrutura clinica e swedfestacbes. Segundo o autor, uma
discussdo como esta contribuiria para uma maiorpoeemsdo a respeito da natureza do
consciente e do inconsciente. Esperamos oferedép,enom esse estudo, uma pequena
contribuicdo para o atendimento a essa convocagsfurados pela exemplar dedicacao de
Varios autores contemporaneos que tém se debrgohde esse tema.

Faz-se mister afirmar que neste trabalho todasass que o termo neurose obsessiva
é citado, ele diz respeito ao conceito criado peué desse quadro sintomatico, ou seja, diz
respeito as manifestacoes obsessivas e, portéiioha nenhuma pretensdo em utiliza-lo de
acordo com outros referenciais teoricos, como pemplo quando Jaques Lacan, fazendo
uma releitura da obra freudiana, defende a idéiantke estruturagdo obsessiva.

Temos, contudo, uma questdo central que nos actrapaeria a afirmacéo dos
guatro autores citados anteriormente uma contideid& uma ruptura do fio com o qual sédo
tecidos os textos freudianos? Seja qual for a staguara essa questao, acreditamos que um
retorno as premissas de Freud possa trazer, poo wesse trabalho, uma pequena
contribuicdo a discussdo contemporanea, fazendoqummas afirmac¢des atuais no campo

psicanalitico sejam enriquecidas a luz de sua mamor

Assim, este trabalho apresenta em seu primeirdubapum panorama atual da
neurose obsessiva na mulher, com a exposicdo dm @os quatro psicanalistas
contemporaneos, citados anteriormente, que aboedamtematica. No seu segundo capitulo,
€ apresentada a matriz clinica da neurose obsemsiiEreud, com a analise dos referenciais
tedricos que levaram a conceitualizacdo desse gusidtomatico até 1896, bem como a
neurose obsessiva em Freud, de 1900 a 1926. Negsed® capitulo ja se apresentam as
nocdes de ativo e passjv@s quais conduzirdo a discussdo de que a ativigdaldonada a
pulsdo é fator determinante da neurose obsess&aconcepcadreudiana. No terceiro
capitulo, é apresentada a concepg¢do de femininBreod,no qual € ressaltado o elemento
ativo presente na constituicdo da feminilidada concluséo, é retomada a discussdo sobre a

neurose obsessiva ha mulher sob a 6tica dos queitanalistas citados.

Passemos, entdo, de agora em diante ao examadimsréunidos neste estudo.
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2. PANORAMA ATUAL SOBRE AS MANIFESTACOES OBSESSIVAS NO
UNIVERSO FEMININO 2

Em 1999, a Revista da Associacdo Psicanalitiddar® Alegre dedicou um nimero
exclusivamente a neurose obsessiva, em cujo editegi perguntou do porqué atualizar o
debate sobre a neurose obsessiva e foram aponatias aspectos a se considerar (Editorial,
1999). Entre eles, a observacdo de que se percsbétimos anos um aumento da neurose
obsessiva entre mulheres, as quais, de acordo s@utores do referido editorial, estariam se
apresentando na clinica atual formas bem difedmigerturbacdo quando se compara com as
histéricas descritas por Freud em sua obra. Alésmtddalhos sobre a neurose obsessiva
publicados na revista citada acima, outros artggisitos em torno dessa teméatica também
foram examinados. No entanto, uma vez que o debememto dessa pesquisa se apoiou
especificamente no estudo das manifestacées olmseesn mulheres, o interesse foi focado
nos trabalhos que discorriam sobre essa espeaifieidA partir disso foram selecionados e
examinados alguns trabalhos que discorriam sobmeaasgfestacoes da neurose obsessiva na
mulher. Dentre outras observagoes, verificou-sesguagponta mais uma vez para a discussao
do conceito lacaniano de a Lei do Pai e suas ntagides, que se refletiiam na atualidade;

além dessa, outras discussdes foram encontradasidas num trabalho & patrte

A fim de evitar entdo digressfes que impossibiiita o cumprimento da meta
principal desse estudo, foram selecionados paraexaste capitulo apenas os quatro autores
que, como ja indicado na introducao, afirmam quermdaumento na apresentacdo de casos
de neurose obsessiva ha mulher e que associaralweasato as modificacdes no papel social
da mulher que teria se tornado mais ativo. S&q Skestoro (2004), Chemama (1999), Costa

(1999) e Kehl (1999Passemos entédo as consideracdes desses autores.

2 Este capitulo é basicamente a reproducéo de umapresentado no |ll Congresso Internacional deoRsgjia

e IX Semana de Psicologia, realizado em Maringéeerd dias 18 a 21 de setembro de 2007, publicado n
Anais do mesmo evento (Mariano & Martinez, 2007).

% O trabalho foi intitulado “A Neurose ObsessivaNtalher sob a Otica Contemporanea” e a razdo pawside
separado do restante do material aqui apresenadosg ao fato de ter reunido as opinides de variawes
que abordaram essa tematica, as quais foram afgédasnno mencionado trabalho em cinco categorias
nominadas como segue: revisdo do diagnostico; uinkgia para a neurose obsessiva — supostas ¢amsas
corpo na neurose obsessiva; a clinica; e, difeseege neurose obsessiva e histeria. O textgpfeisentado e
registrado nos anais do “Ill Congresso InternadioleaPsicopatologia Fundamental e IX CongressoilBias

de Psicopatologia Fundamental”, realizado em Nitem 2008. (Mariano,2008).
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2.1.A PROBLEMATICA DA MULHER COM RELACAO AO SIGNIFICANTE FALICO

No editorial da Revista da Associacdo psicaealitie Porto Alegre, citada acima, os
autores chamam a atencdo para o fato de que nentoctino esforco de ingenuidade se
poderia deixar de considerar, dentro de um refeakpsicanalitico, que ao longo da histéria
o significante falico tem sofrido modificacdes, wecas mesmas sao refletidas na atualidade
das estruturas clinicas. O que se entende aqui smgmificante falico € uma marca simbdlica
do falo, do pénis, na subjetividade, denominadoacan (apud Vallejo & Magalhaes, 1991)
como um “objeto imaginario com que o sujeito sanitfiea” (p. 56) e procura-se enfocar a
problematica da mulher obsessiva, que ao invésudeab o falo no outro, como na histeria,
tenta ser ela propria o falo, aspirando ocupar ugarl de preferéncia no desejo do outro.
Santoro (2004) em seu artigo “A Mulher que SabienBig” relaciona o aumento de casos de
neurose obsessiva feminina com o novo papel daenula contemporaneidade enquanto
forca de trabalho e sustento da familia, ao laddesdinio da funcéo paterna e das mudancas

nas configuragdes familiares.

Chemama (1999) em seu trabalho “A Neurose Obse$3minina Hoje” procura
aprofundar as razbes que possam justificar um @orésde casos de neurose obsessiva
feminina em comparagdo com os casos de histemanpm da discussao do caso de uma
neurdtica obsessiva, trabalhando temas crucialsh@ac das neuroses: a atualidade de uma
estrutura clinica, (patologias como a anorexia leulania estariam muito mais no fio da
neurose obsessiva do que no da histeria) a trénsfar e a estrutura, a compulsdo, o
fantasma, o falo, a inveja do pénis numa mulhésr@uséo do falo, o significante falico e a
conducdo do tratamento. O autor considera uma nerdé&ada vez maior em nossas
civilizacbes de equivaléncia do papel do pai e da,mapagando a diferenca dos sexos, o0 que
leva a se pensar na queda do falo como um signiécgue orienta o desejo sexual. Trata-se
da nocdo de forclusbodo falo no discurso social, como algo ndo simbdiz n&o

introjetado. Assim o autor afirma:

4 “Segundo Freud Yerwerfung(rejeicdo) designa a expulsdo de um contetido deriéxgia para fora do eu, em

funcdo do principio do prazer. A existéncia naidade encontrar-se-ia denegada a sua representagéo
Verwerfungimplica a negacao da identificacdo, na medida eeeagta assenta na assuncao do patronimio, tal
como é explicitado por Freud e® Homem Moisés e a Religido Monotheidtacan introduz o conceito
forclusion para designar a falta que da a psicose a sua @ndigsencial, com a estrutura que a separa das
neuroses. Trata-se de um significanteName-do-Pai que foi rejeitado da ordem simbdlica da linguagem
reaparecendo no real, por exemplo, sob forma deinalgho. Este significante tem como correlativo o
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Sao mulheres que freqiientemente estdo muito loegenth realizacdo sexual
satisfatoria. E, a0 mesmo tempo, os fantasmas isearwadem seus pensamentos ou
seus sonhos, sobretudo sob uma forma sadica. E sEn@ssas mulheres
retomassem por conta prépria uma significacdodaliee o homem néo pode mais

assumir, mas dando a ela uma dimenséo de ridicatZd(Chemama, 1999, p.24).

2.2. 0 COMPLEXO DE CASTRACAO NA MULHER E SEU DESEE CASTRAR

Julgamos pertinente neste ponto discorrer um pooass sobre essa produgédo de
fantasias sexuais sadicas, citada ha pouco. Pswarésorreremos, por apenas num breve
intervalo, a uma explicacdo sobre a tematica daag@®. Temos em Mezan (1999) uma
referéncia ao trabalho de Abraham: "Manifestac@saiplexo de castragdo na mulher" de
1920, como um dos mais originais. E o primeirogarfpsicanalitico a focalizar em detalhe,
afirma Mezan (1999), a questao da sexualidade feenn luz das teorias vigentes na época.
De acordo com o autor, quando Abraham fala em aaxopde castracdo na mulher, 0 mesmo
ndo se refere apenas a sensacédo que as mulheess fydde terem sido castradas, mas ao
desejo ativo de castrar o homem, ou seja, 0 comptkx castracdo na mulher na sua
manifestacdo agressiva, sob a forma de fantasias de arrancar o pénis do homem ou na
forma de imagens um pouco mais sublimadas, magquaan a mesma direcao.

Nesse artigo de 1920, continua Mezan (1999), disseita questdo do pré-genital na
evolucao feminina‘Pré-genital porque o desejo de castracdo se nssmifeuitas vezes sob a
forma do morder, ou seja, € uma castracao orataeia sobre o pénis do parceiro" (Abraham
apud Mezan, 1999, p. 55).

O que é mais importante ressaltar por ter a cantritcom esta pesquisa sobre as
manifestacbes obsessivas em mulheres € que, ddoacom Mezan (1999), € a estreita
ligacdo entre o esquema da organizacéo libidinal groducdo das diferentes estruturas
clinicas, que leva a pensar, por exemplo, em iflemti sintomas da psicose
maniaco/depressiva e da neurose obsessiva como seigiharios de uma mesma fase

libidinal. Isto faz Abraham considerar a idéia dea¢do e pressupor que cada entidade

significado da castragéo. O sujeito psicotico, tefinlo passado pela castragao simbdlica, vé-seemmminadas
condicdes, confrontado com a castracdo real” (B2§X9).
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psicopatologica tem a ver com um determinado momedatdesenvolvimento psicossexual
bem como organizar, segundo Mezan (1999), num #enaa trabalho de mestre, as
diferentes fases do desenvolvimento num quadro amatipo entre as diferentes patologias.
Neste quadro a neurose obsessiva estaria relaeiohafhse sadico-anal, dita retentiva,
também parcial, também ambivalente; € o0 moment@@ense instala 0 sado-masoquismo,
que aparece primeiramente sob a forma do mordesimAsa formacéo reativa contra o
sadismo seria de acordo com Abraham, a compaixio mevralgico da neurose obsessiva.
Portanto se primeiramente, numa fase sadico-oealahtam o receber, o se apropriar € 0
incorporar, na fase sadico-anal aparecem o guaraamservar e o reter. Isto lembra bastante
a busca atual da mulher obsessiva em incorporamsecvar o falo em si mesma.

Retornemos entdo, apos este esclarecimento, aament de Chemama (19989e
acordo com o autor, haveria uma multiplicacdo dagases obsessivas femininas ou pelo
menos uma espécie de obsessionalizacdo do distemsiaino. Esta obsessionalizacéo
mereceria um estudo do préprio termo, que levarersgr em especial nas questdes atuais
que envolvem género e tudo o mais que reflete pleomdade de se estudar a relagédo a dois,
e as idéias associadas a pos-modernidade que ®meg cheque as posi¢cdes masculina e
feminina. Porém, o que se tem para 0 momento & glicurso sobre a neurose obsessiva na
mulher instiga essa discussao a respeito das pssipasculina-feminina, do ativo-passivo,
da histeria e da neurose obsessiva e dos lacasifadaticos com as figuras parentais, o que
poderia nos remeter a idéia de romance familiamcipalmente em torno dos lagos
fantasmaticos com os pais. A isso se pode acrescentema da formacdo dos sintomas
obsessivos na mulher, e, portanto, a escolha déog&t, que se entende aqui ndo como uma
opcao consciente, mas como 0s caminhos inconssiemibados pela pulsédo. Para
esclarecermos melhor o que estamos entendendo aqQuianto como uma oOpc¢ao
inconsciente, recorreremos neste ponto a idéiaitteindividual. Esta idéia, como sustenta
Carreira (2001, p. 58) foi formulada por Lévi-Ssale adotada por Lacan e “aponta para a
formacdo de uma estrutura subjetiva basica queemdr#o sujeito uma matriz para tentar
explicar quem ele é e para que ele serve no mundo”.

Na construcéo desta matriz ha um esfor¢o de simdi@lo de seus enunciados contra

uma tela de fundo que comporta a pergunta: “O q@iwo quer de mim para que minha

® “H4 varias menc¢des ao termo ‘o grande outro’ eatrfos’ de Lacan. Comecemos pela primeira aprasaat
ao grande publico, em 1966, do concefiatro. Quando Lacan exp8Pe uma questdo preliminar a todo
tratamento possivel da psicosiefine o Outro como sendo, para o sujeito, ‘@atuie onde pode ser colocado,
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sobrevivéncia seja garantida?” (Carreira, 20088). Com suas particularidades na histeria e
na neurose obsessiva a principal questéo serigdemtetiva de evitar a morte do Outro e do
proprio sujeito, em outras palavras, uma tentatevaelar a castracdo (auséncia do falo).

E dessa maneira que a tematica do desejo do olatfajo, do Edipo, do lugar do pai
e da mae, é fundamental, como em outras patolotg@shém na instalacdo de uma
sintomatologia obsessiva na mulher. Carreira (2@@hsidera que, dentro da teméatica do
romance familiar, diante do reconhecimento do paeguira a sexuacao que, geralmente, se
da basicamente assim: a menina se estruturara @agueta que busca o falo além da mée, no
pai; e 0 menino como aquele que busca ser comdeaque tem o falo, ou seja, o pai. Isso
caracteriza os fundamentos das estruturas newdigggeamente femininas e masculinas.

Dentro dessa mesma tematica da escolha da neuasssenpos as consideracfes de
nossa terceira principal autora. Costa (1999) em agigo “A Obsessdo e a Clinica
Contemporanea” lembra que Freud “... manifestaacsurpresa por encontrar algo que
denominou bilingliismo, caracterizando a passagemnt@ expressao histérica para uma
expressao obsessiva em uma paciente” (p. 10). Gersabe ele considerava que essa escolha
era determinada pela condicéo de fixacdo da libidatdo o que o surpreendeu foi encontrar,
diferentemente de sua definicdo de escolha de seunona modificacdo fundamentada num
carater acidental. A idéia de estrutura ainda nmanémtdo, alguma condi¢do de fixacdo das
formas de expresséo da neurose, mesmo que depocae a expressao de fixacédo de libido
tenha perdido vigéncia. Assim, a indagacao de Fmsalate como isso se da, permanece atual
e € interessante pensar também sobre a possikilidgadtom a conducdo de uma analise, uma
mulher obsessiva passar a ocupar uma posicaoitastdssim, a partir do que é abordado no
trabalho de Costa (1999), o bilingliismo das mulheee passam da histeria a obsessdo em
funcdo de modificacbes no apelo falico e das ingiaem sobre as razbes do crescimento da
expressdo da obsessdo em mulheres atualmenteltarsssajue essa possibilidade de
passagem de uma posicdo a outra remete a umaeaearterca da propria estruturacao
dessas pacientes. Tem-se assim o problema do diagno

para ele, a questdo de sua existéncia’, isto dudesexualidade e de seu desejo, de sua proceadéosua
filiacdo, de sua existéncia e de sua morte, dareqtie tera sido o seu, enfim. Outro, portantomélugar de
questionamento do sujeito. Poderia ser uma veegf@miana do conceito de Inconsciente. Outro é gar Juim
espago, topoldgico, decerto. Intrapsiquico, prolagate, mas apresentando-se também, exteriornmtahtgjal

o0 Deus de Schreber, que abre o caminho a essatdqupseliminar’. Bastaria que deste lugar viesse o
guestionamento de cada um quanto a sua existérsgaseprincipais eixos para que ele (o lugar) setitaa
como o Outro. Logo podera ser também um Outro idiaum Outro pais, uma Outra pratica social, salymad
banal de uma Outra sociedade transformada peléugéieo Provavelmente, uma Outra pessoa” (Oliveioag).
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2.3. DISCURSO HISTERICQERSUDISCURSO OBSESSIVO

Em “Blefe”, Kehl (1999) conta com que freqiéncia uma queixaugida nos
consultérios psicanaliticos e que parece fazer sgigdo quando parte das mulheres. Refere-
se ao desempenho amoroso, sexual e profissionabramdo que a autora enfocara tanto o
discurso da histérica, quanto o da obsessivand.fundo sei que sou um blefe: a qualquer
hora vdo me descobrir; € s6 questdo de tempo”’q)p.De acordo com a autora, o 6bvio
ocorre ao analista. A mulher é, por definicdo, wjeitd que blefa. Que mascara para ocultar
uma falta. Que se faz toda falica para se compelaseastracao etc.

De fato, segundo Kehl (1999), uma histérica podzinf@nte identificar-se como
alguém que blefa ndo o tempo todo, ndo enquaniotansa esta em pleno funcionamento,
mas quando alguma coisa falha. O blefe da histérismbretudo, continua a autora, o blefe
do amor. Ela espera que o outro Ihe diga algoei®sdo seu ser enquanto se entrega como
objeto do desejo desse outro. Embrulha para peesesuia castracdo para que o homem, com
seu desejo (e sua poténcia falica), a faca umaanwdhmulher dele. Este € um blefe que custa
caro a histérica, pois renuncia “ao que se posssireor pela via do ter — uma vida, um nome
préprio, um destino, uma histéria — para apostdo toa via do ser. Ser o falo para o outro”
(Kehl, 1999, p. 79).

De acordo com a autora, a histérica aposta tudarenamor que ela exige que seja
excessivo, mascarando “o 6dio que ela sente ptartéoar o tempo todo para o outro, do
lado da castracdo” (Kehl, 1999, p. 80). Blefande gma, a histérica se retirara da relacéo
com o outro diante de qualquer decepcédo que llex fir saber que o homem néo |he
responde quem ela €, mas que s6 podera devolyecdhe seu apaixonamento, coOmo um
olhar no espelho, um reflexo do “efeito de sua padmentira” (p. 80). Isto ndo significa, diz
Kehl (1999), que o blefe, na histeria, consistagne se faz para mascarar a falta embora
histeria e neurose obsessiva sejam simplesmensenthu@dalidades de o sujeito defender-se da
castracao.

Na neurose obsessiva, segundo a autora, trateesexafamente da queixa a respeito
de um blefe por parte do analisando, mas da “deal(z 80) de um blefe no Outro, mesmo
gue a denudncia se volte contra o proprio sujeisiA, continua afirmando que, quando um
obsessivo se refere a um blefe, ha que se diferresicire o blefe que ele percebe e denuncia e

o blefe que ele sustenta sem perceber, 0 blefedaig neurose obsessiva. Sua preocupacao
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com as regras, com as pequenas exigéncias dateips compromissos, com a opinido do
semelhante etc. faz parecer que o obsessivo @agai responsével pela sustentacdo do lago
social. Isto é, provavelmente, o que qualquer rimar@bsessivo diria de si proprio, que sem
o esfor¢co dele o mundo nédo andaria bem. Que etes@iza “para que as coisas funcionem”
(Kehl, 1999, p. 82). A seguinte questao se aptas#iante dessas afirmacdes: seria este um
elemento importante na formacao dos sintomas dbsessa mulher atualmente? Ou seja, 0
fato dela estar sendo socialmente tao requisitadagsustento e organizacao de sua familia?
Isto de certa forma apagaria (castraria) um taatbriho de seu companheiro, eclipsando sua

propria castracao?

2.4. HISTERIA FEMININA E NEUROSE OBSESSIVA MASCULIWN AINDA?

Ao longo das leituras feitas até o0 momento sobmewose obsessiva na mulher, os
autores convidam a refletir sobre alguns elemegt@sprotagonizam a necessidade de uma
andlise mais profunda e a busca de solu¢des paddrimento produzido pelos sintomas
obsessivos, 0s quais atingem a qualidade de vad@ mesmo a dignidade das pacientes. S&o
eles os fatores constitutivos da sexualidade, elpdp pai, o papel da mae, o Edipo, o falo,
masculinidade e feminilidade, os caminhos da pulsdtruturacdo psiquica, o tempo e a
morte. Certamente, estudar o pensamento psicanaiibre a neurose obsessiva na mulher ja
traz algumas reflexdes acerca das razdes, aprdasmngar psicanalistas contemporaneos, para
que este quadro se apresente de forma muito nare ga mulher do que no homem e por
gue motivo ele tem se apresentado em maior nunaectinmca atual.

Refletindo sobre o quanto se pode ter criado, detdrpensamento psicanalitico, uma
espécie de tabu onde a histeria seria femininaneuaose obsessiva masculina, volta-se a
questéo inicial: o cuidado ao pesquisar sobre seusbsessiva, neste caso na mulher, sem ser
obsessivo(a). Parece pertinente neste momentonsder uma vez o trabalho de Chemama
(1999) no qual o autor lembra o risco em querenireodos os textos de Freud e Lacan e
outras elaboracdes ulteriores como as de Charlésdviee dar uma apresentacao totalizante,
impecavel do ponto de vista tedrico, “tdo obsessjyanto o objeto que ela pretenderia
descrever” (p. 17).

Se por um lado entéo, o presente estudo podeseivaler de uma série de enunciados
que obedecem a regras estritas de inferéncias,nm@de farma obsessiva, por outro lado

pretende-se também, parafraseando o autor (Cheni®9,p. 17-18) que 0 mesmo nao
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apresente nenhuma fobia a rupturas naquilo quepdimitindo assim a abertura de novas
vias para a expressao de uma crescente subjetvatadhendo as criticas que fariam pensar
no essencial, a saber, a atualidade de uma estrclinica (que neste trabalho prefere-se

chamar de quadro sintomatico) evitando-se falaroceenfosse um universal.
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3. AMATRIZ CLINICA ° DA NEUROSE OBSESSIVA EM FREUD

3.1. PRIMEIRAS APROXIMACOES E CARACTERIZACAO DO QUZRO DA
NEUROSE OBSESSIVA, ATE 1896

O objetivo deste capitulo, que traz uma pequena par (pré) historia da psicanalise,
€ acompanhar a trajetoria da criacdo do conceittedeose obsessiva em Freud. A principal
intencdo é percorrer o campo da investigacao ar@aliv passado, enfocando Freud como um
estudioso que se utilizou de referenciais tedripag construir o conceito de neurose
obsessiva

Esse enfoque se dara a partir do exame de trésudeextos: “As Neuropsicoses de
Defesa” (1894/1994); “Obsessdes e Fobias: seu nsacarpsiquico e sua etiologia” (1894-
95/1994) e “Rascunho K — As Neuroses de Defesa (@bnto de Fadas Natalino)”
(1896¢/1996). Uma vez gque interessam especificamestelementos tedricos que deram
origem ao conceito de neurose obsessiva serdodeoados aspectos como sua etiologia,
sintomatologia e mecanismos de defesa, ou sejéengieese buscar em Freud a “matriz
clinica” desse conceito a qual pode ser entenditi@oc‘referenciais tedéricos que levam a
armacdes conceituais” (Lescovar & Safra, 2005,. IN3)intencao de esclarecer ainda mais o
que se pode entender aqui por “matriz clinica” smgatamos uma definicdo de Mezan (apud
Lescovar & Safra, 2005, p.114.): “trata-se de umpo tideterminado de organizacéo
psicopatologica, com sua estrutura propria, seuaflits originadores e suas modalidades

préprias de defesa”.

3.1.1. Aspectos etioldgicos das obsessdes em taspwcoses de defesa”, de 1894

Em seu texto “As Neuropsicoses de Defesa (ensaiantg teoria psicolégica da
histeria adquirida, de muitas fobias e represeemcObsessivas, e certas psicoses

alucinatérias)” (1894/1994), Freud demonstrou gelmeira vez seu esforco em articular o

® Pela expressdo “Matriz Clinica” entende-se oseteiciais tedricos que levam a armacdes conceituais
(Lescovar & Safra, 2005, p.2). Na intencé@o de escé ainda mais o que se denomina aqui de “mdtnica”
acrescenta-se uma definicdo de Mezan: “trata-semdépo determinado de organizagéo psicopatologiom
sua estrutura propria, seus conflitos originad@esuas modalidades proprias de defesa” (apud Las@&v
Safra, 2005, p. 114).
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que vinha estudando sobre a obséssém uma tentativa de explicar como para ele vha
se constituir uma idéia obsessiva. Uma pré-condigéia que ele chegasse a essa explicacao
foi considerar os componentes sexuais presentesgmmas idéias, as quais provavelmente
devido a questdes socio-culturais, as pessoasaseniecessidade de ocultar, como se
utilizassem uma defesa contra elas, reprimindaasseja, expulsando-as da consciéncia.
Consideramos pertinente acrescentar que nesse nwieud concebeu a repressdao como
uma clivagem ou separa¢do entre uma idéia e a aéetiga que Ihe é correspondente. Desse
modo, uma idéia que em processos normais (pensagnetd.) € sempre provida de uma
carga afetiva, com a represséo passa a ser deliaodies, deixando assim de tomar parte nos
processos psiquicos conscientes. Encontra-se eadoegliquico inconsciente. Uma vez
reprimida, a idéia, originalmente associada a comaptes sexuais, 0 que a substituiria entdo
seria uma obsessao, que em geral consistiria nwira méia e/ou atitude sem nenhuma
importancia para a pessoa até aquele momento. Ulistea, em virtude do processo de
repressao, em um dado momento sofreria a ades@maearga de afeto que se desprendeu
da idéia original, ganhando desta maneira umasitade que antes ndo possuia.

Pode-se perceber ai, nesse momento tedrico, anpeesie uma das duas grandes
bases utilizadas por Freud como referenciais te®ma construcéo de sua hipotese clinica de
defesa: a primeira, a nogéo de afeto e, a pastsodia clivagem afeto e representacao que faz
pensar numa base para a idéia de isolamento. Aigso,butra propriedade do afeto que

também chama a atencéo é o deslocamento.

Um afeto inclui, em primeiro lugar, determinadasruac6es ou descargas motoras
e, em segundo lugar, certos sentimentos; estedes#dois tipos: as percepcdes das
acBes motoras ocorridas e 0s sentimentos diretoprazer e desprazer, que,
conforme dizemos, dao ao afeto seu tom predomin@freud, 1917/1996, p. 396).

A palavra obsess&o (do latiobsiderd foi utilizada pela primeira vez no seu sentideahpor Wartburg, em 1799, mas s6
bastante mais tarde se difundiu, a partir dos linakade Luys e Falret. Em Franc¢a, Esquirol isclm@omania’ como ‘um
delirio limitado a um sé tema ou a um reduzido mangeles...” entre 0s quais se incluiam as obsessdmpulsfes. Os
autores franceses tendem a situar esta perturlrec@apitulo da loucurddlie du doutede Falret;délire de touchede
Legrand 6 Du Saullefplie lucidede Trélat;folie raisonnantede Pinel, etc.). Pertence a Morel (1866) uma dethares
descri¢cBes das obsessdes a que atribuiu o nondelide émotif. Na Alemanha, Krafft-Ebing em 1867 utiliza o term
Zwangsvorstellungara designar as representacdes forgcadas qugeitessndo sdo capazes de controlar. A utilizagdio d
termoZwangpara referir-se ao obsessivo deu lugar a postesitfiusao, ja que, dentro dawangsvorstellungKrafft-Ebing
inclui outros quadros nédo obsessivos como fobiegressdes, etc. O forcado, e ndo estritamenteassilis, € 0 matiz que
define o vocabul@wange que dard lugar a ja mencionada confusao” (\¢all€j91).
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Devido a grande contribuicdo recebida de Charetdcionada aos estudos sobre a
histeria, Freud encontrava-se, na época em quevescresse seu texto, estudando os
processos neuroldgicos e investigando as neuroseseus problemésDesses seus estudos
derivou entéo, essa sua concepcéao de defesa (dedesde ocultar idéias sexuais, mediante
0 mecanismo da repressao) muito utilizada parairemnaterial acerca da etiologia,
sintomatologia e mecanismos de defesa de quadiospp#ologicos, principalmente da
histeria e da neurose obsessiva.

Nesse texto, Freud pode isolar uma necessidadenauguee € a de se defender de sua
propria sexualidade; por isso, nessa €poca, deetnam circulo de estudiosos como ele, o
interesse sobre a neurose de angustia ficou emérmia justamente pelo fato de ser
considerada uma perturbacao sexual atual que apaeaea sexualidade em seus conflitos
originadored Isso forneceu também elementos para se pensgaaizacéo psicopatoldgica
de outros quadros incluindo o da neurose obseskissa foi uma hipotese clinica téo
importante que cerca de vinte anos depois Freuoh@di sobre a teoria da represséo ou da
defesa: “é a pedra angular sobre a qual repousaa@strutura da psicanalise” (1914/1996,
p.26).

Esta hipotese de defesa estava apoiada no entetidiopge Freud tinha das funcdes

mentais, dizendo que nas mesmas

... deve-se distinguir algo — uma carga de afetsmuna de excitacdo — que possui
todas as caracteristicas de uguantidade (embora ndenhamos meios de medi-la)
passivel de aumento, diminuicdo, deslocamento eadgs e que se espalha sobre
0s tracos mnémicos das representacbes como uma ekigica espalhada pela
superficie de um campo (Freud, 1894/1994, p. 66).

Esta formulacdo do funcionamento mental permitie §uveud, estudando pacientes
fobicos e obsessivos chegasse a uma explicacasimtosnas apresentados pelos mesmos,
criando desta maneira uma teoria psicoldgica daiage obsessdes que contribuiu inclusive

8 Esses problemas estavam relacionados com o quetandé se tornaria conhecido como as “neurosessiiichamadas
anteriormente de neuroses “simples”) (Freud, “Olzsgies Adicionais sobre as Neuropsicoses de de{é886b/1994,
p.168) e as “psiconeuroses”. Sobre o primeiro grapeeurastenia e os estados de angustia, Freusengentia preparado
nessa época, por volta de 1895, para publicar alge,quanto a histeria e as obsessdes, ja encsiapto a demarcar um
campo que resultou neste seu artigo (Strachey,/1996).

® Tem-se uma discuss&o em torno dessas concepcd&esuik em seu texto: “A Sexualidade na Etiologia Mauroses”
(1898/1994).
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para considerar elementos comuns a histeria, retmsessiva e, até mesmo, distinguir esta
ultima como uma nova forma de doenga mental.

Um desses elementos comuns dizia respeito justanantfato de que da mesma
forma que na obsessé@o na qual uma idéia era sepdedeu afeto, na histeria haviam
representacdes que eram excluidas da cadeia d@ssoc@nsciente. Este dado é ressaltado
aqui pela conexdo apresentada entre o estudo dassdies e fobias com uma forma de
histeria, designada por Freud de “histeria de @éfgis894/1996, p.55), (diferente dos outros
dois tipos de histeria: hipnoide e de retencadmortante notar que, relatando seus casos de
histeria de defesa, Freud afirmou algo que sentan@ém para os casos de obsessdo: nao se
tratava de heranga hereditaria nem mesmo de degdéoerou seja, esses sintomas deveriam
ser adquiridos. Essas consideragfes permitiramoprapudancas no que vinha sendo
defendido por outros tedricos como Janet e abrmirda para estudar a instalacéao
sintomatica devido a ocorréncia de representagisnpativeis na vida mental da pessoa.
Esta incompatibilidade daria origem ao que foi nemado inicialmente como sendo a idéia
obsessiva, justamente por uma inseguranca da pessdainha gozando de boa salude até
entdo, em resolver uma contradicdo que de repenta Atravessado sua vida mental. Diante,
portanto, de uma representacdo, experiéncia ouemtmegento que causasse nela um afeto
muito aflitivo, essa pessoa decidia esquecé-lo.-3émi a vontade, a intencdo de esquecer o
conflito e que na sua tentativa, ocasionava umasativ psiquica. Ressaltamos que
diferentemente de alguém submetido as leis da ¢ergenética e degeneracdo familiar, €
apontada ja ai, mesmo que implicitamente, a esdalmeeurose.

Freud relatou que no caso das mulheres essasarf@gdes incompativeis estavam
ligadas ao desejo consciente de afastar pensamgoitos sua sexualidade. Dando alguns
exemplos clinicos ele concluiu que nas pessoastgneleu de alguma forma esta intencao de
esquecer ndo foi bem sucedida causando reacOe®gieds, como uma histeria, uma
obsessédo ou uma psicose alucinatéria. A questéoipal € que poderia se apresentar uma
disposicdo patologica que decidiria entre uma owaoforma de reagdo, mas isto é bem
diferente de haver uma degeneracao hereditaria. Il€@pao entdo a vontade fracassada da
pessoa em se defender da idéia e do afeto a edoligentando fazé-los desaparecer,
aproximava-se mais de seu objetivo quando a susciémtia (seu eu) conseguia transformar
uma representacado muito intensa numa outra bemfraesse fazia isso roubando-lhe a carga

afetiva correspondente.
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Até este ponto, a historia da conceitualizacdo darase obsessiva em Freud
caminhou juntamente com a histeria e fobias. Sensnhios se separaram depois com a
postulagdo de que na histeria essa representag@mpativel levava a uma somatizacdo do
afeto que se descolou dela; Freud prop6s paraded¢$so o termo conversao.

Tém-se ai, portanto, nesse seu artigo a formuldgdoma teoria psicolégica das
obsessbes e fobias; ou seja, um entendimento deriabatcolhido em seus casos clinicos
ndo mais como possuindo uma explicacdo apenas légigey mas que podia ser
sistematizado teoricamente mediante a analiseeth@@rfenos mentais que se apoiavam numa
base fisica. Diante disso, para se alcancar umee langplicacdo sua do que seria uma idéia
obsessiva, dentro dessa teoria psicologica, bastonsiderar alguém que tendo uma
predisposi¢cdo a neurose e que, diante de umadaltandéncia para fazer uma converséo,
ainda assim conseguia rejeitar uma idéia incomglatbeparando o afeto a ela ligado. “Mas
seu afeto, tornado livre, liga-se a outras reptegées que ndo sdo incompativeis em si
mesmas, e gragas a essa ‘falsa ligacao’, taisseuegoes se transformam em representacdes
obsessivas”. (Freud, 1894/1994, p.59).

Esta seria a explicacdo dada por Freud sobre a mlEsessiva. Cabe ainda, com
relacdo a esse seu trabalho, ressaltar alguns raf@snienplicitos em sua teoria que foram
discutidos por ele. Em primeiro lugar numa obsess@ntece um deslocamento do afeto que
€ colocado numa falsa ligacdo, provocada pela sieleele da pessoa se livrar da aflicdo
causada pelos elementos de sua vida sexual. Feswsy ser teoricamente improvavel que
essa aflicdo pudesse ter outra origem.

Foram os proprios relatos de pacientes que trooxaraonfirmacao de que este é um
campo fértil para a criacdo de representacdes ipativeis. Por outro lado, havia também
casos de pacientes que negavam a natureza sexsglgisintomas, mas confessando que ao
pensar sobre o0 assunto sentiam-se assustadosdetenunca mais pensar sobre isso. Tais
pacientes forneceram a Freud a confirmacao de qbsessao tomava o lugar do componente
sexual incompativel na consciéncia. A respeito elggdsmeiro elemento € necessario
demarcar que em suas tentativas de conciliar aologigt com a psicologia havia um hiato
apontado por ele em sua teoria. Este ultimo spaaassim dizer, simbolizado pelo fato de
que ainda faltaria uma explicagdo, uma prova @im@is convincente de que esta separacéo
entre a representagdo sexual e seu afeto ocorfat@emas como isso se dava fora da
consciéncia caberia continuar acreditando que pedweente se trataria de processos fisicos

com consequeéncias psicoldgicas.
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O segundo elemento tedrico esta relacionado aodatgue em alguns casos as
representacdes obsessivas e as sexuais que afligiarpessoa se apresentavam
simultaneamente. Estas s6 ndo foram denominadaBreod de “representacdes obsessivas
sexuais” (1894/1994, p.60), porque faltava as mesmaprincipal caracteristica da
representacao obsessiva, ou seja, ndo apresentifi@rdade alguma, nem para o paciente,
nem para o médico (analista) na compreensdo dasidade em rechacé-las. Numa de suas
cartas a Fliess, em 07 de fevereiro de 1894, |qus @&screver este seu trabalho, Freud
(1950/1994, p. 63) afirmou: “vocé esta certo. A @@p entre a neurose obsessiva e a
sexualidade nem sempre é tdo O6bvia’. Portanto, om mtincipais comportamentos de
pessoas que sofrem de obsessao seria o de guardaageedo a origem de seus sintomas,
mostrando-se sempre assustadas quando conseguameemtcontato com esta origem por
meio do préprio relato; € como se a traducdo doforsias em componentes sexuais
ocasionasse uma sensacao de estranhamento, progaieicausado pelo desalojamento ou
transposicao (realizado a servigco da resisténoi@feto em questao.

O terceiro e ultimo elemento aponta que esta esatdhtransposicdo do afeto como
defesa ao invés da escolha pela conversdo é meitosvantajosa para o eu, pois Como o
somatico ndo sofre alteracdes, a excitacdo perrmareémbito psiquico ndo podendo contar
com o apoio de um nucleo de um segundo grupo ESICRIISSO por vezes se torna um
tormento para a pessoa.

Freud concluiu suas contribuicBes nesse seu arbigoa ilustracdo de alguns casos de
mulheres, chamando a atencéo para o fato de qupreendeu afirmar que absolutamente
todos os casos de fobias e obsessfes tém em geanooi que ele desenvolveu em sua
experiéncia clinica, reconhecida por ele mesmo ceemalo limitada. Além disso, chama a
atencdo também para fobias que séo histéricas meso para o carater misto de alguns
quadros neuréticos com um terceiro tipo de defegasicética (confusdo alucinatoria), que
poderia irromper no curso de uma histeria ou neurosta, apresentando-se entdo numa

mesma pessoa, combinando Vvarios tipos de defesa.

3.1.2. Em torno do mecanismo psiquico das obsesdassificacéo e analise clinica do

sintoma obsessivo em “obsessdes e fobias”, de 94894-
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Como se pbde perceber, as consideracdes feitadsr@ad em seu trabalho sobre as
neuropsicoses de defesa (1894/1994, p. 64) levarama impresséo de que, com excecao
das “fobias puramente histéricas” e as fobiasafias fobias e obsessdes surgiam a partir de
um mesmo mecanismo. A partir dessas primeiras siées € relativamente facil detectar um
determinado grau de incerteza e, de fato, maisnaefy em seu primeiro artigo sobre a neurose
de angustia (1895a/1994, p. 133), ele préprio h@ssa “pontos obscuros” em sua teoria.
Nesse ultimo texto, Freud tratou das fobias quéepeiam a neurose de angustia, ou seja,
fazia uma distincdo entre a presenca e a auséaaiad base psiquica e isso foi importante
para tratar depois do que viria a se conhecer @mpsiconeuroses e neuroses atuais.

Contudo, nesse texto, a principal distingdo fedaRreud diz respeito as obsessoes e
fobias e, apesar de haver alguma inconsisténcige entque vinculava fobias, histeria,
obsessbes e neurose de angustia, 0 material agdseiustra bem o que se refere a
sintomatologia da obsessao. Freud, apesar de 8ui@as, mostrava-se satisfeito ao perceber
gue outros estudiosos do assunto, como Gélineawaak Hluke, expressavam opinides
proximas as dele ao afirmarem que as obsessfebias fodo poderiam ser incluidas na
neurastenia, ndo as considerando como uma degé&oeraental. Isto se baseava na
constatacdo de que algumas pessoas quando recat@adimento demonstravam grande
melhora em seu quadro sintomético. A principal espg@ de Freud nesse momento era
continuar se deparando em outros casos com ressilsEmelhantes aos que o levaram a
concluir que as obsessdes e fobias eram neuroséstai com mecanismo e etiologia
especificos.

A principal intencdo neste trabalho, a partir dessa artigo, é, num primeiro
momento, expor a classificagdo feita por Freud alasessbes e fobias e, num segundo
momento, a sua minuciosa analise dos casos climoggenhada em justificar o estado
emocional de seus pacientes. Comecando entéolas$ificacao, Freud excluiu um grupo de
lembrancgas, como as imagens de acontecimentos mescque denominou de “obsessdes
intensas”. Citou como exemplo a obsessdo de Paiseglilgava estar vendo um abismo a sua
esquerda logo “depois de quase ter sido atiradéema em seu coche” (Freud, 1894-95/1994,
p.79). Essas obsessbes e fobias ligadas aos sstdmahisteria foram denominadas
“traumaticas”. Deixando entdo esse grupo isolasgmdrdistinguiu outros dois: as obsessbes
verdadeiras e as fobias. Discorrendo sobre o quesslencial as distingue, demarcou dois
elementos que eram encontrados em toda a obs@sgaeiro havia uma representacao que

se impunha ao paciente e segundo um estado embasgsueiado. No grupo das fobias, esse
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estado emocional seria sempre de angustia, e reessgiles verdadeiras se apresentavam
outros, como a duvida, 0 remorso ou a raiva, qaen@am ocorrer tanto quanto a angustia.
Freud tentou, entdo, explicar o mecanismo psicotbdas obsessdes verdadeiras, no

qual o inalterado era o estado emocional e o quawaera a representacao a ele associada;
por exemplo, as pessoas que duvidam apresentanasmditvidas simultaneamente ou
sucessivamente. Em outros casos a representac@reapaxada modificando o seu objeto.
De acordo com sua analise é justamente ai nessascduacteristicas que se expressa a
patologia. “a) O estado emocional persiste indefimente e b) a representacdo associada nao
€ mais a representacdo apropriada original, reladie com a etiologia da obsessédo, mas uma
representacdo que a substitui, um sucedaneo delatid, 1894-95/1994, p. 80). Portanto,
todas as representacdes substituidas apresentarigtonto em comum estando intimamente
ligadas a experiéncias penosas na vida sexualssageque se esforca para esquecé-la. Seria,
pois a falsa aliancau falsa ligacéo entre o estado emocional e ageptacao a explicacado
para a falta de uma l6gica caracteristica das ebsss

Os sintomas observados em pessoas atendidas pord-grie possibilitaram a ele uma

explicacéo tedrica foram, ao longo da exposicéonde casos, 0s seguintes:

1. Uma jovem que auto censurava-se imaginando terdmybdabricado dinheiro falso
etc., conforme as noticias que lia durante o sau Ekplicacdo: a recriminagéo

provinha do ato masturbatério praticado em segredo.

2. Um rapaz recriminava-se por atos imorais como: nmagarimo, violar a irma etc.
Explicacdo: como era estudante de medicina imgnessise demasiadamente com
a afirmacao, contida em um de seus livros, de goasturbacdo destruia a moral

das pessoas.

3. Vérias mulheres queixavam-se de impulso obsessveedogar pela janela e ferir
seus filhos com facas, tesouras etc. Explicacatavia-se de mulheres insatisfeitas
com seus casamentos e que lutavam contra desgjeassdiante de outros homens.

4. Uma moca expressava um sentimento de Odio e repcgndntensos pelos
empregados de sua casa. Explicacéo: ela testemumimuntariamente uma cena
de amor em gque sua mae tomou parte, repugnande doguaria impossivel a
sustentacdo do seu amor terno por sua mée, se@msfmmaximo para esquecer-se
disso. Porém, o estado emocional se ligou em sagaidima das empregadas

(representante de sua mée) se transferindo depoisid para as outras empregadas.

29



5. Uma jovem se isolou, a ponto de ndo poder sair ohaiseu quarto, devido a um
medo obsessivo da incontinéncia urinaria. Explicagia obsessdo baseava-se na
tentacdo, na desconfianca de sua resisténcia dienseus impulsos eroéticos. Sua
origem estava relacionada a uma ocasidao quandoteamo avistando um homem

que a atraia sentiu um desejo erdtico acompant@admdiesejo de urinar.

Até este ponto os casos relatados por Freud (18A44894) tinham em comum a
representacdo original (incompativel) que foi sitlisia por outra representacdo. Nos casos
enumerados a seguir a representacdo original fostituwida, porém nao por outra
representacdo, mas por atos ou impulsos que fuaraeion como medidas de alivio ou

protecdo, associados a um estado emocional quaesiera adequado.

1. Aritmomania obsessiva — uma mulher sentia-se othaiga contar as tabuas do
assoalho, os degraus da escada etc. em estadogdstian Explicacdo: essa
contagem comecou na tentativa de desviar sua ndentepresentacdes obsessivas
(de tentacdo), tinha sucesso nisso, mas a obsessggmal era substituida pelo

impulso de contar.

2. Preocupacéo e especulacdo obsessiva — uma mukheofiia dessa obsesséo so se
via livre dela quando adoecia apresentando entadaosnehipocondriacos.
Preocupava-se, por exemplo, com sua respiracaoeglainge forma: “por que
preciso respirar? Suponhamos que eu nao queiraa®siip.82) etc. Explicacao:
Para se convencer de que néo estava louca (fgimadmdriaca muito comum em
mulheres ndo satisfeitas por seus maridos) fazigupgas e se interessavam por
problemas sérios, porém com o tempo o habito dacetxdo substituiu a fobia,
que por mais de 15 anos se alternaram com perdedogedo (patofobia).

Este caso (uma fobia acompanhada de uma obsedsiiusiva verdadeira), de acordo
com o que Freud expds sobre o assunto ilustra beposaibilidade de coexistirem
combinacdes de fobias com obsessdes. A fobia snwdgeria nesses casos no inicio da
doenca como um sintoma de neurose de angustiaiDepepresentacdo da fobia ligada ao
estado de medo poderia ser substituida pelo proeato protetor que parecia aliviar o medo.
Voltaremos a esse aspecto quando, mais a frente oapitulo, for considerado o preco
cobrado pelos mecanismos de defesa junto ao aparsihuico para livrar as pessoas de seus
tormentos. Antes, porém, vejamos algumas descripgesabaixo que esclarecem um pouco

mais sobre $olie de doute
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1. Folie de doute- os sintomas tipicos dessa obsesséo foram deambrstem varios
casos e explicados de forma muito simples. Erarsgassque sofriam de varias
obsessbes, e a nocdo de que as mesmas atrapalbacarso de seus atos e
pensamentos provocava uma duavida quanto a condiatbd de sua memoria.
Explicacdo: quando a atencédo é dispersada varies \aevido ao ato obsessivo a

davida surge como um resultado 16gico e comumes &stsos.

2. Folie de doute- (hesitacdo) — a moga do caso 4 — mencionadoaacinavia se
tornado muito vagarosa em seu cotidiano especisdnpama se limpar e se arrumar.
Costumava esperar um intervalo depois do retorncada uma das representacfes

obsessivas para fazer sua toalete.

3. Folie de doute- (medo de pedacinhos de papel) — uma jovem ap@&strito uma
carta comecou a sofrer de um medo de revelar o genseu amado em seu escrito

de forma involuntaria.

4. Misofobia (medo de sujeira) — uma mulher (Lady Mshp lavava constantemente
suas maos e 6rgdos genitais e sO tocava os trdepportas com o0s cotovelos.
Explicacdo: a lavagem simbolicamente substituimpdza fisica pela moral que ela
julgava ter perdido. Seu tormento estava relaciona® remorso por uma

infidelidade conjugal, a qual havia decidido esguec

Freud (1894-95/1994) visava responder, nesse aballio, a trés perguntas sobre a

teorizacdo do processo de substituicdo, até acpiraldo:

1. Como se produz a substituicdo?

Ela parece ser expressdo de uma predisposicdo Imesgecifica herdada. De

qualquer forma, a “hereditariedade similar” é em@da com bastante freqiiéncia
nos casos obsessivos, assim como na histeria. i@npado caso 2, por exemplo,

contou-me que seu pai sofrera de sintomas semetha@erta vez, o rapaz me
apresentou a um primo em primeiro grau que tinlsesdfes e um tio convulsivo, e
a filha de sua irma, de 11 anos, que ja dava sohaisbsessdes (provavelmente
remorso) (Freud, 1894-95/1994, p.84).

E necessario demarcar que sobre a hereditarietatar s1a uma discussédo em Freud
(1896a/1994, p. 144-5) que esclarece que a meamagin conhecida como hereditariedade
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dissimilar, consiste em membros de uma mesma famsdrem acometidos pelos mais
variados disturbios nervosos, funcionais e orgémisem gue se encontre uma causa que
determine a substituicdo de uma doenca por outnmesmo da ordem de sua apresentacao
geracao apos geracdo. Portanto, essa teoria r@andespor que uma pessoa tolera a mesma
carga hereditaria mantendo-se saudavel e jA& uma @éssoa vem a adoecer em sua
decorréncia, mas fazendo uma escolha especificeeldagfeccdo nervosa dentro de um grupo
maior de doencas familiares.

Como interessa aqui o fator etiologico associadmasifestacdes sintomaticas, se nos
estudos de Freud ndo ha espaco para se pensaremcpso, outras influéncias etiolégicas

deveriam ser supostas ainda que incompreensivais m@mento tedrico.

2. Qual o motivo da substituicdo?

Penso que ele pode ser considerado como um atefelead\bweh) do ego contra

a representacao incompativel. Entre meus paci@édtedguns que se recordam do
esforco deliberado de banir a representacdo oudag@o aflitiva do campo da

consciéncia. (ver casos 3, 4 e 11). Em outros cas@xpulsdo da representacéo
incompativel é processada de modo inconscienteng§aedeixa nenhum traco na
memoria do paciente. (Freud, 1894-95/1994, p.84).

3. Por que o estado emocional associado com a repmedenobsessiva persiste
indefinidamente, em vez de se dissipar como o@stelos de nosso eu?

Essa questdo pode ser respondida com referéneiaria tla génese dos sintomas
histéricos, desenvolvida por Breuer e por mim. Agservarei apenas que, pelo
préprio fato da substituicdo, torna-se impossivetlesaparecimento do estado
emocional. (Freud, 1894-95/1994, p.84).

Concluindo suas contribuicdes neste texto Freuitmeaque o mecanismo das fobias
€ completamente diferente do das obsessdes, eagaadobias como parte da neurose de
angustia e acrescenta que as mesmas sao uma magdibepsiquica comum especialmente

entre as mulheres de sua época, como pode saca@oiinos casos acima exemplificados.
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3.1.3. As defesas nas neuroses: o rascunho K (ota de fadas natalino), de 1896

Como se sabe, além de cartas, Freud enviava & Hiedém esboc¢os dos artigos que
escrevia no periodo. Esses esbocos sao conheadus rascunhos, e ao serem publicados
juntamente com o0s extratos da correspondéncianftita atribuidas letras, de acordo com
sua ordenacado cronoldgica. O rascunho K, intituts#oneuroses de defesa (Um conto de
fadas natalino)” (Freud, 1896c¢/1996), foi enviadw preud a Fliess juntamente com a carta
de 01 de janeiro de 1896. Esse rascunho € prealosswgundo artigo sobre as neuropsicoses
de defesa, intitulado “Observacdes adicionais sobse neuropsicoses de defesa”
(1896b/1994). Com 0 seu exame pretende-se, pon akzer, fechar um circulo no presente
trabalho que, como assinalado de inicio, recortanamento na (pré) historia da psicanalise.
Nesse seu escrito Freud tracando uma comparag&oaehtisteria, neurose obsessiva e uma
forma de parandia, afirma que: “S@o aberracdesquatas de estados afetivos psiquicos
normais: de conflito (histeria), de autocensuraufoge obsessiva), de mortificacao
(paranodia), de luto (améncia alucinatoria aguda896c/1996, p. 267). Estas ocorreriam sob
as mesmas precondicfes — de natureza sexual dlisfiam (periodo anterior a maturidade
sexual). Quanto a hereditariedade, de acordo cendipoderia ser considerada como mais
uma pré-condi¢cdo, mas no sentido de facilitacdaneeato do afeto patolégico, ndo sendo
determinante na escolha de uma neurose defensiva.

Freud (1895b/1996, p. 364) ja falava nesse seutest® uma tendéncia normal a
defesa, relacionada as condigdes mais fundamettaparelho psiquico, a lei da constancia.
A mesma lei, aparecendo de forma implicita em “©k3es e Fobias” traz a luz uma
tendéncia na vida psiquica de evitar o desprazamtudo, o que de essencial cabe apontar
aqui é que essa tendéncia pode, de acordo com,Ramudr-se prejudicial se dirigida a
lembrancas capazes de liberar um novo desprazen as idéias sexuais, fazendo com que
no futuro a mesma possa ganhar intensidade aindar,m@ndo a puberdade como um
intervalo. Por esse motivo, “para que a pessogae$itee da neurose, a precondicao
necessaria é que antes da puberdade néo tenhal@ec@mnhuma estimulacdo sexual de maior
significacao ...” (Freud, 1896¢/1996, p.268).

Para Freud, portanto, sem a liberagdo do despraediante a estimulacdo sexual

prematura, ndo seria possivel explicar uma repregsfiém ndo encontrou respostas sobre a
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origem desse desprazer, arriscando dizer que eno@n&éo esta deveria ter uma fonte
independente capaz de despertar repulsa, aumantaiaidade etc.
Em geral, o rumo tomado pelo adoecimento nas nesidsvidas a repressao seria:

1. Experiéncias prematuras traumaticas que deverianegemidas.

2. O despertar de sua lembranca correspondente, enm atgomento apos a sua

repressdo, concomitante a formag&do de um sintoimaiipo.

3. Uma fase onde a defesa é bem sucedida e, a nfelseintoma primario, € vivida

como saude.

4. Fase do retorno do que foi reprimido e formacaosin®mas da doenca devido ao

conflito gerado entre este e o ego.

Freud afirmou que se pode determinar o caratec#gmede uma neurose analisando o
modo como se da a repressao e declarou que naseeuvsessiva 0 curso na formacéo dos
sintomas era mais claro, pois era o que havia pamhdhecer melhor.

Na neurose obsessiva, entdo, postulou sobre ai@xgerprimaria que foi vivida com
prazer, seja de forma ativa (meninos) ou de forassiga (meninas), sem dor ou nojo; Freud
pensou, no caso das meninas, numa idade de maiepoos 8 anos. O desprazer surgiria
depois na ocasidao em que seria relembrada; apareoeigeral, num primeiro momento, uma
autocensura consciente e, num segundo momento, dalembranca quanto a autocensura
seriam reprimidas e substituidas por um sintomaeyxemplo, uma escrupulosidade.

A partir do entendimento que ofereceu a seus pasefrreud péde chegar a uma
precondicdo clinica necesséaria na neurose obsegse/age constituia de uma experiéncia
passiva precoce acompanhada de prazer. Ele afigu@em todos os seus casos de neurose
obsessiva, 0 que torna possivel a repressdo énjgsta o desprazer adicionado a experiéncia
de lembrar a experiéncia passiva prazerosa. Cdamegada da puberdade, entdo, haveria um
fator cronologico determinante entre as duas e&peias.

Com relacéo ao retorno do que foi reprimido, enalgerque apareceria primeiro seria
um sentimento de culpa sem nenhum conteldo assodiade sentimento de culpa seria
formado a partir de autocensura que retornaria, seasatrair importancia no consciente da
pessoa. Por conseqiiéncia, a idéia obsessiva assuiltante de distor¢cdes cronoldgicas, do uso
de analogias para fazer substituicbes, mas quaseerna fiel ao afeto original.

Poderia ocorrer, desta forma, uma transformac&uttcensura em outros afetos, para

que fosse possivel acessar a consciéncia. Alguemmas citados por Freud seriam a
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angustia (medo das consequéncias da acéo a gefersea autocensura), hipocrondria (medo
dos efeitos corporais), delirios de perseguicdod¢m@os seus efeitos sociais), vergonha
(medo de que outras pessoas saibam), e outrosseéssAn seria entdo para 0 ego consciente
muito estranha, mas com a qual o0 mesmo teria quelagonar, pois a partir de uma luta
travada entre os dois, seria desencadeada a cdagdiatros sintomas (defesa secundaria). A
pessoa que sofresse, entdo, de uma idéia obsdsesi@assa idéia atacada por sua légica, mas
se sentiria incapaz de combater e evitar sua tanggulsiva.

Desta maneira, Freud chegou a descrever trés espéei sintomas: o primario da
defesa (escrupulosidade); os de compromisso dacdo@déias obsessivas ou afetos
obsessivos) e os sintomas secundarios da defesianésmamento obsessivo, acumulagao
obsessiva de objetos, dipsomania, rituais obsessivo

A sequéncia descrita pelo autor (1896¢/1996, p) 2ntdo: “acuso-me por causa de
um acontecimento — receio que outras pessoas sabél@m portanto, sinto vergonha diante
de outras pessoas”. Apds ocorrer a repressado idwipy elo da sequéncia a obsessao
passaria para o segundo ou terceiro elo levandma divida maniaca ou a uma vida
excéntrica.

Havia uma questdo que se impunha nesse momeniootguara Freud: saber se o
material reprimido seria capaz de retornar sem umaah ajuda psiquica atual ou se
necessitariam se valer dessa ajuda a cada retuaadnclinacao era pela consideracao desta
segunda alternativa. Ao afirmar que uma libido tiségita poderia ser 0 componente que
emprestaria o seu desprazer, fortalecendo entétmeeasura, Freud parece ter fornecido, ao
final deste seu escrito, a explicacdo para o fatquk os sintomas obsessivos atingissem um
grande numero de mulheres em sua época. A “modalidai apontada por ele como uma
espécie de pretexto, pois durante o trabalho diotn pacientes a forca repressora se valia

de todo tipo de defesa possivel.

3.1.4. As defesas na matriz clinica da neurosesshse até 1896

Para retomar o que foi deixado em aberto anteristenejue diz respeito ao preco
cobrado pelos mecanismos de defesa junto ao aparsiuico para livrar as pessoas de seus

tormentos, recorreremos um pouco a conceitualizde&reud sobre o prazer e o desprazer.
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N&o menos fundamental que o principio da constajic@tado anteriormente, dentro
das concepcdes de Freud, foi o principio do prqzerem seu trabalho “Obsessdes e Fobias”
(1894-95/1994) apareceu de forma mais implicitaeuér considerou de inicio os dois
principios como intimamente ligados: o da constngosteriormente denominado de

“principio de nirvana™ e o do prazer, Tanto que no “Projeto de uma Rt escreveu:

Ja que temos certo conhecimento de uma tendénciaddapsiquica a evitar o
desprazer, ficamos tentados a identifica-la coemdéncia primaria a inércia. Nesse
caso, o desprazer coincidiria com um aumento del mi& quantidade... o prazer

corresponderia a sensagéo de descarga (Freud,/1896bp. 364).

Em “Observacfes Adicionais sobre as NeuropsicoseBafesa”, Freud deixa um

pensamento quanto ao neuroético obsessivo. Esdeve e

A natureza da neurose obsessiva pode ser expnassafarmula simples. As idéias
obsessivas séo, invariavelmente, auto-acusacdeddrmadas que reemergiram do
recalcamento e que sempre se relacionam com algorsexual praticado com

prazer na infancia (Freud, 1896b/1994, p.169).

De acordo com seu trabalho “Andlise Terminavel &rininavel” (1937/1987) o
desprazer néo € tolerado pelo aparelho psiquicerédade deve ser sacrificada desviando a
todo o custo o desprazer causado pela sua percdpgé@mte algum tempo o individuo pode
ajudar-se por meio da fuga dos perigos externoguwdé mais tarde, sentindo-se mais forte,
possa agir alterando a realidade. Porém a fuga reicaz contra os perigos internos. Como
nao se pode fugir de si mesmo 0os mecanismos dedendio ego nos ddo apenas uma
representacdo deformada de nosso préprio id. Geegsuas relacdes com o id € paralisado
(com relacdo aos eventos psiquicos) podendo safrarcomparacdo com um caminhar num
pais desconhecido sem um bom par de pernas.

Freud continua afirmando nesse seu texto que @sgitopdos mecanismos de defesa é
manter afastados os perigos. Sem duvida algumais&o bem sucedidos sendo inclusive
improvavel que o0 ego passasse inteiramente sens a@sgeanismos durante o seu

desenvolvimento. Mas por outro lado eles proprimdem se transformar em perigos. O preco

19 Barbara Low (1920) sugeriu 0 nome de ‘principiiteana’ para uma tendéncia no sentido da estabifidle Fechner e
Freud aceitou a expressao. Cf. “O problema Econéduodglasoquismo” (Freud, 1924a/1996, p. 177).
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pelos servicos prestados pode ser alto demaisredando restricbes ao ego, o dispéndio
dindmico para manté-los mostra-se um pesado 6nesammia psiquica. Além de que esses
mecanismos nao sdo abandonados apoés terem prestadaxilio ao ego em tempos dificeis.
Ninguém faz uso de todos os seus mecanismos dsagafaturalmente cada pessoa néo
utiliza mais do que uma selecdo deles, mas estedisilos em seu ego tornando-se
modalidades de reacdo em seu carater e repetidggesgue uma situacdo semelhante a
original ocorre. Ficam semelhantes a algumas unghiés que teimam existir mesmo depois
de seu tempo de utilidade haver passado.

Com a descricdo, até aqui, de sua etiologia (cous s®nflitos originadores),
sintomatologia e mecanismos de defesa, tem-sargitidz clinica da neurose obsessiva em
Freud. Cabe perguntar: quais seriam seus desdot@sr@inicos? O que é preciso fazer para
impulsionar um quadro de neurose obsessiva nuregadirde cura?

E a resposta, ainda que dada de maneira muitoargpatém, fixada numa analise
freudiana no passado, encontra-se em seu textsctiRho K — As Neuroses de Defesa (Um
Conto de Fadas Natalino)”: é necessario desfapela& as substituicbes e transformacdes
afetivas ocorridas, de tal modo que a auto-censumnaaria e a experiéncia a ela pertinente
possam ser desnudadas e colocadas diante do egmere para serem julgadas de novo”
(Freud,1896¢/1996, p. 273).

E acima de tudo a partir do material clinico remimos casos atendidos por ele que
Freud faz suas elaboracoes teoricas. A essas atdlesrforam devotadas a segunda parte das
“Notas sobre um caso de neurose obsessiva”, (1999®/ p. 155) em diante, mas, como
visto anteriormente, para acentuar ainda mais @toragsta parte da historia da psicandlise e
seu lugar dentro da evolucdo de Freud como tedrezmrreu-se a formulagcbes anteriores
sobre a neurose obsessiva. A intencdo a reafirmgmosorrer um caminho, que permitisse
observar como Freud desenvolveu seu conceito deosewbsessiva, considerando sua
etiologia, sintomatologia, mecanismos de defesasepa, contextualizar historicamente esse
conceito.

Observado isso, a partir de agora, passamos amdegrapitulo no qual sdo
analisados outros textos de Freud que trazem baitidies tedricas a partir de fatos clinicos
gue se apresentaram nos atendimentos realizadetepdiambém sera possivel continuarmos
acompanhando como se apresentaram 0s conceittisale de passivo na primeira tépica (a
partir de 1897 em diante) e na segunda topicaitiaada partir de 1920).
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3.2. EVOLUCAO DA CONCEPCAO FREUDIANA SOBRE A NEURBSOBSESSIVA,
DE 1900 A 1926: CONTRIBUICOES TEORICAS A PARTIR ATOS CLINICOS

Tendo por base uma ordem cronoldgica sao apressnieste capitulo elementos de
oito textos freudianos relacionados ao assuntonggenteressa: “Atos obsessivos e praticas
religiosas” (1907b/1996); “Carater e erotismo an@lP08a/1996); “Observagcbes sobre um
caso de neurose obsessiva — 0 homem dos ratose-I'PAr909b/1996); Observacdes sobre
um caso de neurose obsessiva - 0 homem dos raiis ()" (1909¢/1996); “Totem e tabu”
(1913a/1996); “A disposicdo a neurose obsessival3h/1996); “Histéria de uma neurose
infantil” (1918a/1996); e “Inibicdo, sintoma e aswade” (1926/1996). Estes textos foram
escolhidos pelo seu valor nosografico para as gesamifreudianas e para a ampliagcdo do
alcance teorico da propria psicanalise. Foi a Ipaltis elementos fornecidos por seus
pacientes que se tornou possivel para Freud sab(ep@mbelecer relacbes) numa mesma
construcédo tedrica os tijolos (elementos metap&ipobs)de sua compreenséo, de cada caso
em particular, a aplicacdo de uma técnica e o est@imento de um método para o
atendimento clinico. Convém explicar que se comsid@ apresentacdo cronologica que se
fie pelo comentario de texto a texto como uma bo@aé de analisar a questdo ao longo desse
periodo. Essa forma de analise acompanha um egiueikistente “Notas sobre a neurose
obsessiva em Freud e Lacan”, de Peres (2005) gumantdo como um paradigma o texto de
1909 sobre o caso do homem dos ratos, faz umaieetigtextos que distingue na obra de
Freud, de acordo com a autora, um periodo queeader outro que sucede esse texto. Peres
(2005, p. 334) considera-o como um momento nuctem escritos de Freud em sua
teorizagdo sobre a neurose obsessiva. A selec&extless apresentada por Peres (2005)
coincide com os textos até agora examinados eno ti@d®lho, pois os textos que, segundo a
autora, antecedem o historial do homem dos ratws‘88 neuropsicoses de defesa” (1894);
“Obsessbes e fobias” (1895); “Manuscrito K (cormspencia a Fliess)” (1895);
“ObservacOes adicionais sobre ‘As neuropsicosedefiesa™ (1896); justamente os textos
cujo o exame compde a primeira secdo deste capitdlizado a discussdo da matriz clinica
da neurose obsessiva em Freud. Na sequéncia,imdeaft900, temos: “Atos obsessivos e
praticas religiosas” (1907b); “Carater e erotismala(1908a); “O homem dos ratos” (1909b,
1909c); “Totem e tabu” (1913a); “A disposicédo anose obsessiva” (1913b); “Histéria de
uma neurose infantil” (1918a); e “Inibicédo, sintomansiedade” (1926). Na segunda sec¢éo do

presente capitulo examinaremos esses textos frexgjibmando como apoio metodoldgico o
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trabalho de Peres (2005), ja que o consideramosref@gncia importante para a discussao
da questdo na neurose obsessiva depois de 190@a Negunda parte, entretanto,
discorreremos de forma menos delongada atendoasosl@mentos que mais interessam com
relacdo ao quadro de neurose obsessiva e prin@ptnaqueles relacionados a nocao eleita
como central na explicacdo da sintomatologia obsessm Freud, a saber, a dualidade

atividade/passividade relacionada a pulsao.

3.2.1. Atos obsessivos e praticas religiosas, 6& 19

Comecamos entdo com o0 primeiro texto, “Atos obsesse praticas religiosas”
(1907b/1996). Ap6s um periodo de dez anos e recende a dificuldade na
conceitualizacdo da neurose obsessiva, Freud aadteaminar esse quadro clinico a luz da
psicologia da religido. Ndo poderiamos deixar daatear que é por meio da anélise de seus
contornos culturais que a psicandlise espia seetmba intimidade do discurso de seu
analisante. Auxiliando na elaboracdo do mal-est&r marca a existéncia desse sujeito tdo
singular inserido em seu meio social, a0 mesmo demgyistra e analisa seu inconsciente,
configurando dessa maneira o préprio arquivo diitiés Sabemos, por meio da leitura de
seus escritos, que Freud valeu-se da mitologiabdas literarias, acontecimentos sociais e
nocdes bioldgicas para fazer suas consideracfes sobumano e, portanto, que nao seria
possivel sustentar uma oposicado entre a psicardirsea e uma psicandlise aplicada aos
fatos sociais. E justamente nesse seu texto quel Feg com que se aproximem as suas
descobertas clinicas e os cerimoniais religiosws wez que 0s atos obsessivos representam
em rituais as experiéncias sexuais de seus pagiedu@ entrada nesse campo permite entdo
ao autor localizar no termo ‘cerimonial’ a evidénalas semelhancas entre os rituais
obsessivos e as expressfes de devocao e suas dantesrpraticas da vida religiosa. Diante
dessa analogia, sentiu-se também compelido a famposicdes sobre o0s processos
psicolégicos que estdo, de acordo com o autor @P), tanto na origem do cerimonial
neurético, quanto na da vida religiosa. Supomosunuelesses processos psicologicos esteja
relacionado a natureza do vinculo existente entreeli@ido, enquanto reguladora da
sexualidade, e a tendéncia do ser humano em entegadevaneios sobre a vida e felicidade

eternas. Pensando sobre a teia que envolve ooscgeit a civilizagdo, sobre sua relagédo com
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a cultura, sobre a fundamentacdo do laco socialjtor interessa-se especialmente sobre
como o humano sucumbe as normas religiosas em mEmema plenitude iluséria. A
gratificacdo seria entdo por ter esse sujeito fszmip, suprimido determinadas pulsdes
consideradas prejudiciais a coletividade. No eontactm relacdo as suas suposic¢des, Freud
(1907b/1996) foi bastante cuidadoso evitando laigao de uma definicAo de neurose
obsessiva e, apesar de afirmar que esta € umadmtitinica especial (Que agrupa classes de
pessoas que manifestam pensamentos e/ou idéiassiviosee que praticam atos e/ou que
apresentam impulsos obsessivos), preferiu tentdrem®r mais minuciosamente esses estados
com a intencdo de poder distinguir algum critériee qpudesse ser utilizado com mais
especificidade na determinacdo de seu diagnéshsoatos obsessivos, afirma o autor,
apresentam em sua aparéncia uma formalidade as paeéce de inicio faltar qualquer
sentido para o0s pacientes e para as pessoas dmreduio mais intimo. Com relacdo a
algumas mudancas em seus habitos de rotina, as trat@ndo-se de restricdes outras vezes
de um prolongamento temporal em atos corriqueirasisformando-se desta maneira em
atividades complexas, 0 paciente sente-se incapagvifia-las, pois caso ndo as realize é
tomado por uma avassaladora ansiedade. O simplee aatisfazer suas necessidades, como
comer ou dormir, torna-se um tormento, pois sdza@ apenas sob determinadas leis e/ou
regras previamente adotadas. Por isso, para Ft80db/1996, p.110) devido ao fato do ato
obsessivo derivar de um cerimonial, ndo ha comerfama distingdo entre um e outro. Como
esses atos obsessivos sdo em geral particulanesiespessitar da participacdo de outra pessoa
além do paciente, é possivel manter em segredatéurauito tempo o sofrimento gerado por
esse quadro sintomatico. A vitima fica longe dmditeento médico, lidando com a suas
proibicbes (abulias) e também com as suas compmutsiBo um assunto particular. Foi entdo
facil para o autor perceber as semelhancas e asemhhis que estdo implicadas quando
comparou o cerimonial neurdtico com o ritual relgp. Com relacdo as semelhancas se
apresentam: 1) as crises de consciéncia (sentintentulpa) quando algo falha ou alguma
falta de atencéo ocorre na realizagéo desses cedi$02) a exclusdo de outros atos; e 3) a
consciéncia ao executa-los minuciosamente. Congaelas diferencas Freud (1907b/1996)
aponta principalmente para o fato de que no ceilimhogligioso ha um sentido simbdlico e ja
para o neurdtico essas minucias lhe sdo absurdasd F1907b/1996) chega a afirmar que
“sob esse aspecto a neurose obsessiva parece uiceuta, a0 mesmo tempo comica e
triste, de uma religido particular” (p. 111). Notaerio, essa diferenca desaparece, afirma o

autor, quando, utilizando-se da técnica psicanalitdesvela o sentido existente em cada
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elemento presente no ato obsessivo. Esses elens@ini@arte de uma sequéncia de vivéncias
(experiéncias, pensamentos, afetos) que ainda astaotes e que se fazem representar direta
ou simbolicamente no decurso da vida do paciengeyirglo aos interesses de sua
personalidade, principalmente aos sexuais.

Para ilustrar como os atos obsessivos, que nuneparmomento parecem destituidos de
sentido, sdo constituidos a partir das experiémoes intimas do paciente Freud narra cinco
exemplos. Passemos entao a eles.

1) Uma jovem muito apegada a sua irma, com desejesfaendo se separasse do marido

até que pudesse se firmar com um homem melhoQase num ditado que dizia que
“ndo se deve jogar agua suja fora até que se pidsaa limpa” e construiu o ritual
de fazer revolutear vérias vezes a 4gua na baeithgiservira para o banho.

2) Uma mulher no dia seguinte ao que teria se recusadanter uma relacdo sexual com
seu marido, do qual estava vivendo separada, delsenvuma compulsdo que
consistia em renunciar a melhor parte de toda caaedqual se alimentava.

3) Essa mesma paciente apresentava também a comgals@osentar-se numa cadeira,
que simbolizava o seu marido, ter dificuldade da tevantar-se. A explicacdo para
essa compulsdo remetia a dificuldade dela se segaralgo (ou alguém) a que ja
havia se fixado, se apoiado, se assentado.

4) Outro ritual obsessivo, considerado por Freud cqgmeouliarmente absurdo, foi
desenvolvido também por essa jovem mulher que,isiel|goo marido apresentar um
episodio de impoténcia na noite de napcias, manchéencol da cama com tinta
vermelha. Fez isso devido a vergonha que sentidedida arrumadeira, pois havia
corrido de um quarto a outro, varias vezes duramteite, na tentativa de conseguir a
relacdo sexual, porém sempre sem sucesso. O puasiériormente desenvolvido
consistia em correr de um quarto ao outro; ficatopge uma mesa de centro na qual
estava estendida uma toalha com uma mancha; cheomnara sineta a criada e
posicionar a toalha de forma que ela pudesse waarecha; na sequéncia incumbia a
criada qualquer tarefa sem importancia e depoisgedsava de sua presenca. Como
culturalmente cama e mesa sdo elementos que commderasamento eram
representativos de sua condi¢cédo de casada.

5) Ainda se tratando da mesma paciente o autor relata Gltima compulsdo que esta

adquiriu. Ela anotava o numero das décadas de payezla antes de se desfazer delas. A

interpretacdo de Freud remontou a historia da perique tempos antes, desejando
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separar-se do marido e estar ao lado de outro hpmara confiavel, recebeu a atencao
de um cavalheiro. Este trocou para ela uma moedaade coroas ao mesmo tempo em
gue lhe assegurou que jamais se desfaria da magdesta ter estado nas maos dela.
Desconfiada da sinceridade de sua afirmacéo des®jauprova de que a moeda ainda se
encontrava com ele depois de passado algum tenggémP sem encorajar-se a lhe

perguntar, permaneceu na duvida que lhe gerou ols@ssivo de marcar as notas para
poder identifica-las quando quisesse.

Com esses exemplos escolhidos por Freud (1907H/1866tre outros, o autor ilustra
sua afirmagéo de que: “nos atos obsessivos tudseatido e pode ser interpretado” (p. 113).
Isso porque o0 ato, bem como o0s cerimoniais obsessBerve para comunicar motivos e
idéias inconscientes. Desta maneira, afirma o awtora das condicdes da doenca, que
poderia ser encarada também como uma primeiratedsdica, € que a pessoa que sofre de
compulsdo ndo conhece conscientemente o0 sentido dgterminou 0 seu sintoma.
Poderiamos entdo compreender que a vitima de @osésem geral uma vitima de seus
desejos, pensamentos, emocdes, fantasias incaescien que, como afirma Freud
(1907/1996), somente por meio do esforco empreendioh trabalho de analise podera se
tornar consciente. A analise de seus pacientesyasovez, possibilitou ao autor chegar até as
causas de seus atos obsessivos e afirmar que:

Aquele que sofre de compuls@es e proibi¢cdes comysaricomo se estivesse
dominado por um sentimento de culpa, do qual, &mite, nada sabe, de
modo que podemos denomina-lo sentimento inconscmtulpa, apesar da
aparente contradicdo dos termos (Freud, 1907b/1094,3).

Desta forma, continua o autor, “o cerimonial suogpen umato de defesau de
segurancauma medida protetora”(p.114). Poderiamos perguntar: proteger de quérdFre
(1907b/1996) afirmou que essa medida protegeriactepte da grande ansiedade resultante
de uma expectativa de um infortunio, associada a ig®ia de punicdo, que por sua vez
resulta da percepgéao interna da tentacdo (degefmmo se a formacao reativa, ou seja, uma
espécie de consciéncia especial, que se desenwdlvante o processo de repressao de um
impulso instintual (em geral sexual), estivessepgensob a constante ameaca do retorno
desse impulso, que fora banido da consciénciajdPer se manifestado durante um periodo

na infancia do sujeito esse impulso instintual icarat tendo forte influéncia e € isso que o
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paciente percebe como uma tentacédo. Freud (19®@)/t@nominou a ansiedade resultante
desse processo de repressdo de ansiedade expextafitmou que é uma repressao que
funciona apenas em parte, pois esta sempre as walta um possivel fracasso. De acordo
com o autor, ha entdo na neurose obsessiva umtoordhstante, que nunca termina, um
grande esforco psiquico € exigido no sentido deeger o sujeito em duas direcdes: da
tentacdo e da puni¢do ou mal aguardado. As prabigdrgem justamente quando as medidas
de protecdo ndo sao fortes o suficiente para im@eéixpressdo da pulsdo. Entdo, a saida
encontrada pelo sujeito seria, através das prabjgdroibir a si mesmo de se aproximar da
tentacdo. O autor afirma que: “as proibicdes stuesti os atos obsessivos assim como uma
fobia evita um ataque histérico” (p.115). Destarfay um cerimonial seria um conjunto de
exigéncias a serem preenchidas, restricbes, s@prasgulamentacdes, renuncias etc.

Uma segunda caracteristica do mecanismo da neurosesolasesegundo Freud
(1907b/1996), apresenta-se relacionada a uma segondicdo do funcionamento obsessivo.
O paciente, que de inicio cria medidas protetoomsn®eio de seus sintomas, vai aos poucos
se aproximando dos atos proibidos e que em geramfagealizados na infancia. O que
acontece entdo € que suas manifestacoes obsessivam tanto a pulsa@primida, que
levaria ao prazer que tenta evitar, quanto as $orgpressoras, que sao forcas antagonicas.
Esse carater de conciliagcdo existente nos sintoneasoticos, de acordo com Freud
(1907b/1996, p. 116) também pode ser encontradoetiges, apesar de ndo se mostrar de
forma tao clara. Lembra, pois, o autor que muitos aroibidos sdo cometidos em nome da
religido. Como o autor faz um paralelo entre agi&ti e a neurose, afirma também que a
neurose pode ser considerada a religido particdtarneurético, a religido pode ser
considerada a neurose obsessiva universal.

Neste trabalho, o valor nosografico esta no agrepémnque Freud (1907b/1996) faz
das compulsdes, cerimoniais, representacdes e rpen&s obsessivos, impulsos
compulsivos e outras manifestacfes obsedantesiagueva a pensar na clinica de um sujeito
com um caracter obsessivo. Por meio de uma anadmgia a neurose e a religido, o autor
conclui afirmando que se “a vinganca € do Senhs®”as iniquidades e crimes podem ser
renunciadas em nome do desenvolvimento da civdizatambém, por outro lado, de acordo
com o0 autor, resta uma fresta capaz de arejarpma @d homem: “justificar suas préprias

iniquidades com o exemplo divino” (p.117).

43



3.2.2. Carater e erotismo anal, de 1908

O segundo texto a ser examinado é “Carater e erotanal” (1908a/1996). Este
trabalho de Freud nasceu a partir de seu encorajareen comunicar publicamente sobre as
impressdes que teve durante varios atendimentbzadas junto a alguns de seus pacientes.
Estes possuiam, de acordo com o autor, um casiecial, decorrente da conexao existente
entre a funcdo de um érgéo e determinados compemntasido individuo. O caréater especial
deve-se ao fato de que essas pessoas que Freugh/(I¥B) descreveu se mostravam
especialmentedrdeiras, parcimoniosas e obstinadgs’ 159).0 carater anal forma-se, de
acordo com o autor, da combinagéo entre essasdrasteristicas sendo que cada uma delas
reune, de forma interligada, uma série de tracasad&er. Desta maneira uma pessoa ordeira
apresenta-se tdo cuidadosa em relacdo a sua dpdréticidual quanto as suas obrigacgoes,
tudo permanecendo assim em ordémparcimoniatende, quando em exagero, tornar-se
avareza e a obstinacdo, por sua vez, em rebelgs@sElois Ultimos tracos, segundo Freud
(1908a/1996), tém uma ligacdo mais intima entriosiando entdo um par mais constante e
podem associar-se a célera e aos impulsos de yiagda entanto, os elementos combinam-
se, dentro desse complexo, constituindo, de acmapo autor, esses trés tracos.

Freud teve sua atencéo atraida para a funcao do érg questao (os intestinos, reto e
anus), pois ouvindo sobre a infancia de seus pasiesua atividade clinica lhe mostrou que
esses, que em geral, enquanto bebés, se recusawswazar seus intestinos, haviam
demorado demasiadamente, durante a primeira i@fapara atingirem uma fase na qual
pudessem controlar sua funcao intestinal e, apses tesnpo prolongado para conquistarem
esse controle, sofriam, esporadicamente, duranseganda infancia, de alguma falha
relacionada a essa funcao orgéanica. A recusa eetatebriginava-se, segundo o autor, do
prazer obtido no ato de reter as fezes. A deduederelid (1908a/1996) é que a constituicdo
sexual dessas pessoas trazia um forte erotismpeagak a triade (como o autor denomina o
conjunto dos trés tracos do carater anal descetdsriormente) seja de alguma forma
responsavel pelo desaparecimento do erotismo amafinal de suas infancias e no
desenvolvimento rumo a vida adulta.

Freud (1908a/1996) ressaltou que sabia da difideldan se dar crédito a suposi¢cdes
tedricas como essa, mas lembrou que em seus “Tigsds sobre a Teoria da sexualidade”
(1905b/1996) tentou demonstrar fatores basicos paaparecimento e desaparecimento do
erotismo anal. Esses fatores estao relacionadosasomodificacdes sofridas pelas pulsdes
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sexuais em diferentes épocas da vida. O autor gxmdsexemplo, nesse seu trabalho de
1905, que contrariando os impulsos sexuais geraquatir das estimulagdes sofridas pelas
zonas erégenas (boca, genitais, anus, vaginarm@iam-se, durante o periodo de laténcia
(final do quinto ano até as primeiras manifestagi@epuberdade, por volta dos onze anos),
formacgbes reativas que funcionam como “diques” I(0) que se opdem as atividades
pulsionais posteriores. Freud (1905b/1996) tambe#ssatta que nem toda a excitacdo sexual
proveniente das estimulagfes sofridas nas zongera@as € utilizada para fins sexuais, mas
sim uma boa parcela dela é dirigida para outros, fum processo que denominou de

sublimacédo. Entdo explica Freud:

Ora, o erotismo anal € um dos componentes do fasfsexual] que, no

decurso do desenvolvimento e de acordo com a eflogage a nossa atual
civilizacdo exige, se tornardo inUteis para os faexuais. Portanto, é
plausivel a suposicdo de que esses tracos derca@t@dem, a parcimonia e
a obstinacéo -, com freqiiéncia relevantes nos ithads que anteriormente
eram anal-eréticos, sejam o0s primeiros e mais aoteg resultados da
sublimacao do erotismo anal. (Freud, 1908a/19966})

O autor confessou que a necessidade dessa congx@stava suficientemente clara
nem mesmo para ele, mas prop6s pensar em algunsnétes que pudessem tornar mais
evidente a associacao entre, por exemplo, a lim@epadem e a fidedignidade, com o seu
oposto: a sujeira e/ou o interesse perturbador ipaladice (fezes). JA em se tratando da
obstinacéo, essa relacdo néo fica tdo clara assa®0 autor afirma que negar-se a defecar é
uma das primeiras demonstracdes de vontade pce partbebé e que isso entdo estara
associado a atos de rebeldia. E curioso o que Fi€©@$a/1908) faz lembrar com relagéo ao
ato de alguém exibir o traselfoe/ou fazer um convite para que acariciem sua cegjiél.
Isso se deve, segundo o autor, a erotizacdo dessgée foi reprimida no passado.

A mais longa das exposicdes a respeito desse ¢ipomrkexao Freud (1908a/1996) fez
quando se referiu as associacOes existentes estreormplexos de apego ao dinheiro
(complexo monetario) e defecacdo. Nas manifestap@és arcaicas de pensamento, que sao
comuns nos mitos, nos contos de fada, nas su@EstiQos sonhos e na neurose, afirma o

autor, “o dinheiro é intimamente relacionado cosugira” (p.162). Nos contos mais antigos

1O autor cita, para fazer uma ilustracéo dissoegamle Goethe “Goétz von Berlichingen” na qual taaso
palavras quanto os gestos aparecem como um atsdéal(Freud,1908a/1996, p.162).
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0 ouro presenteado pelo diabo (que é a persoriificda vida pulsional do ser huméf@os
seus colaboradores é transformado em fezes logsegmda a sua partida. HA também,
continua afirmando Freud (1908a/1996), superstigdesassociam a defecacdo a descoberta
de um tesourS e o ouro como as fezes do inferno, conforme alogjia oriental (p. 163).
Freud nos leva entdo, com esse seu trabalhoeéirsfibre o quanto estamos, quando usamos
um termo em seu sentido figurado, devolvendo auliggm o seu sentido original,
primitivo’®. Como o autor afirma que o erotismo anal estadada extincdo em anos
posteriores, apoia-se nisso para inferir sobreza®as da oposicéo existente entre algo que no
passado foi tdo valioso e fonte de satisfacdo edgpeis se torna objeto de repugnancia.
Além disso, o que serve também de reforco parameasissas é o fato de pessoas que ainda
apresentam um determinado grau de erotismo anauesividas adultas (como € o caso de
sua experiéncia clinica com homossexuais) hao epieem os tracos de carater anal.
Concluindo suas contribuicdes nesse texto FreudiBd/2996) estabeleceu trés saidas
possiveis para o0 sujeito na vivéncia de seus tos# que levam a construcao do caréater anal,
sdo elas: “os tracos de carater permanentes sdongamentos inalterados das pulsfes
originais, ou sublimacao dessas pulsdes, ou foresaggativas contra os mesmos” (p. 164). O
autor demarcou também a importancia em se estutl@sdormacdes de carater que possam
estar porventura associadas a outras zonas erogeat®s o0 exemplo da “intensa e ardente
ambic&o” (p. 164) que se manifestam em individuesam seu passado sofreram de enurese.
Para reunirmos as principais contribuicdes destéo téCarater e erotismo anal”
(1908a/1996) ressaltamos a grande importanciauadabpor Freud ao outro, que presta
cuidados ao bebé, no desenvolvimento e manifes@gayotismo anal. O autor nos leva a
concluir que seria muito dificil imaginarmos algummatra forma para explicar esse dentre

outros erotismos. Passemos agora para o tercrimaeer examinado.

12 Esse assunto pode ser consultado de forma maissaxha parte Il do seu artigo “Uma Neurose Deauani
do séc. XVII" (1923b/1996) no qual o autor compaosiataques histéricos as epidemias de satanismo.

¥ O Autor ilustra essa afirmagdo com a figura dog@tor de ducados” termo utilizado para fazer refseéa
um homem rico e perdulario Freud (1908a/1996, ).163

4 ver um exemplo fornecido pelo autor de um sonharda paciente, o qual ilustra muito bem esse sistnol
ligado as representag8es mais primarias, em stau‘#interpretacao dos Sonhos” (1900/1996, p 436).
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3.2.3. Observacoes sobre um caso de neurose afasesshomem dos ratos, de 1909

Com “Observacdes sobre um caso de neurose obsessivehen@m dos ratos”
(1909b/1996) Freud, presenteou a psicanalise conitognuwconhecimentos e ampla
compreensao dessa neurose. Nesse seu trabalhor @gobe de forma bem mais extensa e
detalhada aspectos desse caso que ele analistamdote pela sua extensdo consideramos
qgue seria mais prudente manter, em seu examejsaalifeita pelo autor na ocasiao de sua

publicacédo, conforme a seguir.

Extratos do caso clinico

a) O Inicio do Tratamento

No dia 01 de outubro do ano d807, Ernst Lanzer (0 homem dos ratos) procurou
Freud para um tratamento que durou cerca de uri.aiediante a confianca que este
Ilhe transmitiu, incentivando-o para que falasseqde quisesse, sem restricdes, Ernst
contou-lhe sobre como sempre se censurava devaleeas impulsos os quais julgava
criminosos. Nessas ocasifes de angustia, de aconid-reud (1909/1996) procurava por
um amigo para perguntar a ele se o julgava um wcasa. Esse amigo |he dava apoio,
dizendo-lhe que de forma alguma, pelo contraria,usna pessoa irrepreensivel. Contou-
Ihe também sobre o quanto havia se decepcionadooctrm amigo, com quem havia
convivido em tempos de sua adolescéncia (14 ounbS)apois este havia Ihe iludido
sobre sua inteligéncia, levando-o mesmo a pensaeguum génio, para, tempos depois,
despreza-lo. Descobriu que essa atitude do rapaa-se ao fato dele estar interessado

em sua irma. Esse acontecimento teria sido extremiznaoloroso.
b) Sexualidade infantil

O paciente passou entdo, sem demonstrar dificuldadsuas associacfes, a narrar

sobre sua vida sexual. Segundo o que contou a ,Fseadsexualidade foi iniciada num

'° Freud (1909b/1996) fez afirmacdes relativas agtede duragdo do tratamento em dois momentos: tiduro
cerca de um ano” (p. 139) e “este durou, no todos e onze meses” (p.165). Porém outros dadoredelrs

0 nome verdadeiro do paciente, foram pesquisadoslabony (1991) que afirma que o tratamento “duroue
meses e meio” (p. 81).
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periodo de sua vida que ele julgou ser muito cedopodemos entender neste ponto
como sendo muito precoce, conforme o primeiro temi@csexualidade)lisse que s6
conseguia lembrar-se com clareza de tudo dos isessean diante, mas que, apesar disso,
lembrava-se de cenas ocorridas por volta dos 4ano$ de idade. Citou uma governanta
que trabalhava em sua casa e contou a Freud udgdepe sua infancia que ocorreu na
sua convivéncia com ela. Ernst pediu para vé-ladpbrixo de suas roupas, enquanto ela
encontrava-se deitada, e ela concedeu-lhe o desajttindo, além disso, que ele tocasse
seus genitais. Esse fato foi considerado peloepteiuma ousada facanha e depois
disso sentiu que sua curiosidade por ver o corpeinfa0 aumentou muito. Ernst
aguardava com ansiedade por momentos como quagolgeananta e as irmas despiam-
se para banhar-se e também como quando outra jgemernanta, tempos depois,
espremia abcessos de suas nadegas ao final dauNudia determinada ocasido, contou
0 paciente, conversavam ele, seu irmédo mais n@socgiadas da casa e chorou diante do
seguinte comentario feito por uma delas e que aeptEc reproduziu para Freud
(1909b/1996): “poder-se-ia fazé-lo com o pequenas Paul (era eu) € muito desajeitado,
seguramente ele iria falhar’(p. 145). Seu choroctmsequéncia de Ernst ter se sentido
desconsiderado, apesar de ndo compreender muitddepne elas falavam. Entdo a baba
0 consolou contando-lhe que numa determinada @casi@ moca foi presa por fazer tais
coisas (praticas libidinosas) com uma crianca @ cidava. O paciente afirmou a Freud
que ndo acreditava que ela pudesse Ihe ter fgitods errado, mas que havia sim tomado
varias liberdades com ela. Contou-lhe também quesats anos ja tinha erecdes. O
interessante é que no discurso do paciente, sedtnedd (1909b/1996), € assim que ele
se expressa: “Quando eu tinha seis anos, ja stdrerecdes, e sei que, certa vez, fui até
minha mée queixar-me delas” (p.146). Julgamos itapte ressaltar que o paciente ja
apresentava um sofrimento relacionado as erec@pe ele alguma forma intuia que a
mae poderia ajuda-lo de alguma forma. Freud (19@9&) continua relatando que seu
paciente se lembrava também, nesta mesma faseadédsi) de ter suspeitado que seus
pais conheciam seus pensamentos, pois, mesmo némis@ando disso, deveria ter-lhes
contado sobre estes em voz alta, sendo que eleqr@w teria ouvido. Ernst considerou
esse o inicio de sua doenga, porque comecgou &rnEmentos e pensamentos que |lhe
eram estranhos, como se algo fosse acontecer thpmaéizendo, devesse acontecer, caso
desejasse ver despidas as mocas que lhe agraddandesses pensamentos dizia

respeito ao pai ter que morrer. Dessa maneira @ngacpassava a evitar esse tipo de

48



desejo e consequientemente 0s pensamentos punsirak) a evitacao feita por meio de
toda ordem de atos. O autor relatou que os pensasneam relacdo a seu pai
atormentaram Ernst por um longo periodo de suaerigize ficou surpreso quando ele lhe

afirmou que seu pai ja havia falecido ha algunsaRara Freud, entao,

Os eventos no seu sexto, ou sétimo, ano de idadeo gaciente descreveu
na primeira sessdo de seu tratamento, ndo eranmenit® como ele
supunha, o comeco de sua enfermidade, mas ja emdpda doenca. Era
uma neurose obsessiva completa, ndo faltando etersssencial algum, e
ao mesmo tempo o0 nucleo e o protétipo do distagmsterior -- um
organismo elementar, digamos, cujo estudo podssiEnho, capacitar-nos a
obter um apanhado da complicada organizagdo de ssiequente
enfermidade. (Freud, 1909b/1996, p. 146).

Com esta afirmagéo do autor pode-se perceber odgrauportancia conferida por ele
a sexualidade infantil e como esta € tomada tengoge como o0 caminho que ir4 permitir a
interpretacdo da neurose no adtilt® inconsciente era entéo para ele o préprio fitfanas
aquela parte do infantil que sofreu repressao, eomdora de inicio ndo se diferenciasse do
self (eu), foi, com a passagem do tempo, sofrerslmp@osicdes egdicas, e ndo pbde
acompanhar o desenvolvimento do individuo. De dwarom Freud (1909b/1996), seu
paciente foi, ainda enquanto um menino, dominadoupo componente da pulsdo sexual, a
escopofilia, ou o desejo de olhar. No entanto, €esejo obsessivo apresentava-se sempre
trazendo consigo um medo obsessiZntdo, continua o autor, o paciente adotava medidas
protetoraso intuito de evitar algo de terrivel que pudessmtecer. Em geral, no adulto esse
mal é sempre algo indefinido, pois j& passou por mealifies, disfarces. Na crianca, no
entanto, como no caso de Ernst com mais ou mer®ases, 0 pensamento € muito mais
claro e préximo do original. Seria, de acordo caeull (1909b/1996) o seguinte: “ se tenho
esse desejo de ver uma mulher despida, meu paidatalmente morrer” (p.147).

Esses fatos clinicos forneceram a Freud (1909b)189¢ue ele denominou como
amostragem completa de um “inventario da neurqs&4{). Seus achados teoricos, nas suas

palavras podem entdo ser condensados assim: “dimtansrotico e uma revolta contra ele;

'8 Essa importancia & sexualidade infantil jA haide sonferida por Freud em “A interpretacdo doshesf
(1900/1996). Foi estudando as manifestacfes dmsetente nos sonhos que o autor pode fazer usewte s
conhecimentos tedricos aplicando-os em sua pratitaca. Inicialmente aplicou-os ao “O caso Dora"
(1905a/1996) para entdo com esse seu trabalhopf@@im dos ratos” (1909b/1996), lancar m&do do modelo
interpretacao utilizado para a andlise de sonhaplied-lo também aos sintomas neuréticos.
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um desejo que ainda ndo se tornou compulsivoandoat contra ele, um medo ja compulsivo;
um afeto aflitivo e uma impulsdo em direcdo ao ugmnho de atos defensivos” (p. 147).
Além desses, outro conteldo se apresentava deoacord o autor. Tratava-se de uma
espécie de delirio, conforme essa frase de ErBgprésso em voz alta meus pensamentos,
sem ouvi-los” foi interpretada por Freud (1909bAPB6omo uma “percepcao endopsiquica
daquilo que foi reprimido”, (p. 148), ou seja, eraonfirmacdo da hipétese do autor de que
seu paciente era tomado por pensamentos dos qdassabia conscientemente, mas de que
suspeitava desses seus processos mentais inceescierés fatores foram considerados por
Freud (1909b/1996) como extremamente importantdernaacdo de uma neurose crbnica, a
exemplo do que se apresentou nesse caso desdot@uyger, sdo eles: 1) as vivéncias e
teorias da criangca com relacdo a sexualidade (gustiéicaria as fantasias produzidas por
Ernst, tais como, de que o pai morreria em decoiaéle seus desejos sexuais); 2) propensao
a atos defensivos; e 3) atividade sexual premaiiste. Gltimo fator aparece com um destaque

a mais, dado pelo autor, devido a sua diferengssaptada em relacdo a histeria.

c) O grande medo obsessivo

Em um de seus encontros com Freud, Ernst Ihe caatioe uma conversa que teve com
um oficial do grupo ao qual pertencia e que erartaxel a aplicacdo de castigos fisicos, ao
que o paciente se mostrava contrario. Esse capfif@sentava sem duvida um gosto por
crueldades e, de acordo com o autor, 0 paciermaaifi sentir uma espécie de horror a esse
capitdo cruel Com algumas interrupcbes em sua narrativa, comvelotéacomodo e
desconforto, Ernst contou a Freud sobre um castsgecialmente cruel descrito a ele certa
vez pelo capitdo. Lutando contra a resisténciasgugpresentava no decorrer de sua narrativa
e sendo encorajado por Freud (1909b/1996), consegnido finalmente reproduzir a
descricdo do castigo feita pelo capitdo. Um crimindoi amarrado e sobre suas nadegas
viraram um balde contendo alguns ratos que cavamraaminho em seu anus. Durante essa
descricdo, O autor notou varias expressdes faemiseu paciente, que interpretou como:
“face dehorror ao prazer todo seu do qual ele mesmo naavastienté (p.150; grifo no
original). Com muita dificuldade o paciente contiodfalando e confessou o que passou pela
sua mente durante a descricdo do capitdo. Ele mmagjue aquilo estava acontecendo com
alguém por quem sentia afeto. Esse alguém seriadama por quem sentia admiracdo. Um

pouco mais adiante Freud foi informado pelo paeiemie eram duas e ndo uma idéia
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(desejo/medd) e/ou fantasia. A segunda idéia era que ele tamt@ra imaginado esse
castigo sendo aplicado em seu pai, falecido h@vamos. A resisténcia do paciente foi maior
na exposicao desse seu segundo medo obsessivmgustapor se dar conta do quanto era
absurdo, uma vez que seu pai ja estava morto. th demeira que as proibicdes se formam
na neurose obsessiva, de forma enigmatica, conug.t@lmntinuando sua exposicao a Freud,
Ernst, depois de lutar contra sua resisténcia emun@ar coisas que ele préprio julgava
descabidas, contou-lhe sobre outro episddio. Nuasantanobras o paciente havia deixado
cair seu pince-nez e solicitou entéo outro peloetor Quando este chegou o capitdo disse-lhe
que ele deveria reembolsar o tenente A, por esger lp|go as despesas do correio. O
paciente entdo passou a fazer todo o tipo de espan@ reembolsar o tenente, havia jurado
para si mesmo fazer isso. Muitos contratempos e impedindo-o de realizar o
pagamento e o que mais lhe causou confusao foiafimaacao feita pelo tenente A, quando
finalmente tentou pagar a quantia que julgava davele. O tenente afirmou que néo lhe
devia nada, pois néo teve nenhuma despesa e quetivesse alguma relagdo com o correio
era de responsabilidade do tenente B. Desnorteadocompreender que havia feito um
juramento que ndo poderia cumprir fez entdo, dedaccom Freud (1909b/1996), um arranjo
em sua mente da seguinte forma: “ele iria a agéuséal com ambos os homens, A e B, A
daria 14 a jovem dama, as 3.80 coroas, a jovem d@ndaria a B, e entdo ele mesmo
devolveria em pagamento as 3.80 coroas a A, segasgalavras de seu juramento” (p.151).
Com as tentativas feitas pelo autor, de esclajeoér a seu paciente os pontos obscuros de
seu relato, este parecia ainda mais confuso chegaarths vezes a se dirigir a Freud como
“capitao”. A interpretacéo dada para esse compamdonde Ernest foi encontrada por Freud
no inicio desse encontro (sessao), quando, argandmta favor da necessidade de falar, o
estimulou a fazé-lo, ao mesmo tempo em que lhegyasse ndo desejar atormenta-lo sem
necessidade. Devido ao aparente ofuscamento eaesagua mente, pela sua exposicado a
Freud, Ernst foi capaz de fornecer apenas umannagdio a mais nesse segundo encontro.
Afirmou que depois dessa primeira ocasido, em gwelsentido medo de que acontecesse
algo com alguém que amava, passou a imaginar cpge dsonteceria ndo apenas na
atualidade, mas para a eternidade. Na terceirdseds acordo com o0 autor, 0 paciente deu
informacgdes mais detalhadas sobre como foi penasd gle cumprir seu juramento. Havia

feito um complicado trajeto de trem (durante o gHahst contou a Freud sobre como

" Freud (1909b/1996, p.150) explicou nesse textoyuma nota de rodapé, que a palavra idéia estéitsinzo
o0 que foi recalcado: o desejo, 0 medo, que estdio mssociados.
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pouparia meia hora, de acordo com o que havia jpldold) para conseguir, finalmente, com
a ajuda de um amigo de Viena que percebeu sualpegfio obsessiva, pagar sua divida junto
a agéncia postal, na qual uma jovem dama haviackemamente arcado com a despesa de
sua encomenda. Freud (1909b/1996) chegou a condliesgue seu paciente sabia, antes de
fazer seu juramento, que nada devia ao tenenteig\fydo néo teria passado de um equivoco
cometido pelo capitdo no qual Ernst se baseou gaauma divida junto ao tenente A. O
autor pode chegar a essa conclusao com a ajudeddnoppaciente que se lembrou (o que
significa que ele havia esquecido) aos poucos,uantgnversa com Freud, que outro capitdo
quando ouviu seu nome foi até ele, e, assim quEsentarat, lhe explicou com clareza
gue a dama da agéncia é quem deveria ser reemdolEatanto, para Freud, Ernst escondeu
de si mesmo e dele a verdade da qual ja tinha conbéeto e construiu para si a necessidade
de pagar uma divida junto ao tenente A. O pacidistee também que esperava que Freud,
como seu meédico, pudesse convencé-lo de que depararecobrar sua saude, realizar um
daqueles atos defensivos. Por exemplo, poderithdaenquanto médico, um certificado (o
que talvez pudéssemos entender aqui como uma agtae/ou um atestado) e com isso
facilmente o tenente a teria persuadido a colabmrar a sua farsa e receber dele a quantia
implicada nessa divida fantasiada. No entantoirab de sua exposicéo, ndo pediu a Freud a
tal certificacéo e sim para ser libertado de simsess0es, pois ele que era, de acordo com o
autor, um homem bastante lucido em se tratandouttesoassuntos, via-se ainda, vez por

outra, durante seu tratamento, compelido a ir aédente A para pagar a ele sua divida.

d) Iniciagdo no entendimento da cura

Em sua quarta sessao, Ernst perguntou a Freud etangostaria de prosseguir, com o
que o autor aproveita essa questdo de seu pagardeexplicar, nesse seu texto, que €&
importante deixar que o paciente tome a diregcadlgueonvier para falar, contar sobre o que
julgar necessério, sentir-se livre para decidirug gontar durante o atendimento. Nesta
ocasido, de acordo com Freud (1909b/1996) Ernsbudhe sobre o adoecimento de seu pai,
que faleceu de enfisema, ha nove anos. A morteedepai foi um acontecimento que o

paciente ndo conseguia aceitar e costumava emsragtsidoes pensar nele como se ainda

'8 Esse elemento “meia hora” voltara a aparecer, fogis a frente, no discurso do paciente.

19 Esse detalhamento da apresentacéo se faz necessste ponto, pois mais a frente o paciente raar&reud
outra situagdo na qual, anteriormente, soube q@& @essoa também havia chamado pelo seu nome. A
importancia dessas informacdes reside em estarequeaparece, aliadas na formacao dos sintomaadernpe.
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estivesse vivo. Também sentia-se culpado por estanindo no momento em que o pai
faleceu. Pretendia dormir até as 12:30h e dornéilaat01:00h, (é interessante notar que aqui
aparece novamente uma diferenca de meia hora).ideossa esse fato, segundo o autor,
como uma terrivel negligéncia de sua parte e passdezoito meses da morte de seu pai
comecou a apresentar-se atormentado pela culpsanuis depois do velério de uma tia, a
incluir o outro mundo em seus pensamentos obsaesdigsa ampliacdo impediu Ernst até
mesmo de trabalhar nesse periodo, pois censuracarsgderando-se um criminoddm dos
momentos que, segundo Freud (1909b/1996), ficarancadas na memadria do paciente, foi
qguando uma enfermeira que cuidava de seu pai wdimtoque numa ocasido, quando ela se
aproximou, ele perguntou se era o Eth@iesse momento ocorreu que alguém quis saber se
era o Ernst).

De acordo com o autor, seu paciente sofria musi® @ que lhe servia de consolo eram as
palavras de um amigo que sempre tentavam lhe coevde que seus afetos eram por demais

exagerados. Freud chama a atencao para o seguinte:

Um leigo ir4 dizer que o afeto é demasiadamentedgrpara a ocasido — que
isso é exagerado — e que, conseqlentemente, @&niciferoriginaria da
autocensura (a inferéncia de que o paciente é iminoso) é falsa. Pelo
contrario, o médico [analista] diz: ‘Ndo. O afetpjsstifica. O sentimento de
culpa ndo esta, em si, aberto a novas criticas. pdaence a algum outro
contexto, o qual € desconhecido (inconsciente) ee exige ser buscado ...
(Freud, 1909b/1996, p. 156-7).

Ernst demonstrou muito interesse, em sua sessamegobre algumas explicacdes
a respeito dos principios da terapia psicanalitjoa,Ihe forneceu Freud no encontro anterior.
Dentre essas explicacdes o autor falou-lhe sobra tmesalliance” (p. 156), uma falsa
alianca, uma falsa conexdo, que nasce da unide entfeto e um conteudo ideativo
substituto. Estavam entdo na quinta sesséo refteBobre as seguintes questdes construidas
pelo paciente: 1) como poderia 0 sentimento deacuwp autocensura ter um efeito
terapéutico? Freud respondeu que na verdade n&b &esiutocensura, mas a idéia ou
contetdo inconsciente que estava tentando enteoarp foi enterrada Pompéia, enquanto
nada quisesse saber deste. Era sim, poderiamosient® que explicou Freud (1909b/1996),

uma medida protetora, uma vez que nao havia gasadd como a pessoa que descobrisse o

2 No texto, Freud (1909b/1996, p.156) recorre a omaficticio, Paul.
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tal conteudo iria reagir a essa descoberta; 2) aotacensura s6 se origina a partir do
rompimento moral interno (ou seja da pessoa conpréaria) como uma desintegracédo da
personalidade. Haveria chance para ele reintegiamsersonalidade? Freud respondeu que
concordava com essa nocao de diviggditting) (p. 158) e que seria necessario que houvesse
um equilibrio entre o e(self) moral, consciente e o €self) mau, inconsciente. Ernst entao
afirmou a Freud que se considerava uma pessoa,m@aslque podia lembrar-se de situacoes
em que, durante a sua infancia, cometera atosrque @iundos desse seu outro self. Freud,
entdo, aproveitando a oportunidade, explicou apseiente que a principal caracteristica do
inconsciente era sua intima ligacdo com o infa@d.vivéncias de sua infancia, afirmou
Freud a Ernst, promoveram a repressao de contegdesgeraram derivados que na
atualidade seriam os responsaveis pelo seu ada#oin@ paciente perguntou, diante desta
explicacéo, se seria muito dificil desfazer as Ificajoes tdo antigas e também o que poderia
ser feito com relacdo a sua idéia de outro murdgue ndo haveria na racionalidade nada

gue pudesse opor-se a ela. Ao que o autor respondeu

Eu lhe disse que nem debateria a gravidade do mem a
significacdo de suas construcdes patolégicas; dontao mesmo
tempo sua juventude estava muitissimo a seu fd&mn como a
integridade de sua personalidade. Nessa conexdtise®l uma ou
duas palavras sobre a boa opini&o que eu forméma stbe, e isto
Ihe causou visivel prazer. (Freud, 1909b/199658).1

Durante a sexta sessdo de atendimento, de acorddFoeud (1909b/1996), Ernst
sentiu necessidade de falar sobre um evento deféungia. Discorreu entdo sobre temer que
seus pais conhecessem o0 conteldo de seus penssntamm ja havia contado a Freud,
sentia esse medo desde os sete anos de idade.rmaslbtou que, com doze anos, devido a
ter imaginado que uma garota de quem gostava i@ ihais atencédo e afeto se algo ruim
acontecesse consigo, ocorreu-lhe a mente que esst@mento ruim seria a morte de seu
pai. Essa idéia, segundo o autor, era fortememediada pelo paciente que também néo
aceitava a argumentacéo que Freud utilizava a f@&®@er um desejo de morte do pai. Ernst
contra argumentava afirmando ser apenas uma cemernpensamento e quando questionado
por Freud sobre a razdo entdo para repudia-lamdspque era devido a idéia ser justamente
da morte de seu pai, algo que ele temia. Foi nessrento que o autor ofereceu-lhe um

pouco da teoria psicanalitica explicando que “todmlo correspondia a um desejo primeiro,
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agora reprimido” (Freud, 1909b/1996, p. 160). Cocomplementacdo a essa explicacdo
fornecida ao seu paciente, o autor continuou afidoague era preciso compreender que
desta maneira o inconsciente seria sempre o canttérconsciente. Isso, afirmou Freud,
poderia tornar mais claro o motivo de seu amor palse manifestar de maneira tdo intensa,
provocando-lhe inclusive indignacdo imaginar qudepia ter desejado sua morte, havia um
odio reprimido dirigido ao pai. Esse sentiment@dm estava sendo mantido, de acordo com
as pressuposi¢cdes de Freud (1909b/1996) por alfumba ou causa especifica que evitava
gue o amor intenso pudesse neutraliza-lo. Poréesaamle ndo ser capaz de neutraliza-lo era
capaz de impedir que se tornasse consciente, desi@ara esse 0dio pelo pai apenas a
alternativa de manifestar-se vez por outra de focoresciente e na maior parte do tempo
existindo de maneira inconsciente. As explanac@eBrdud pareciam plausiveis a Ernst, no
entanto, de acordo com o autor, ainda era difaniapele imaginar como esse sentimento de
odio pbde ter se mantido reprimido por tanto tenguwante sua vida, tendo este se
manifestado apenas em alguns momentos, aos 12 dgepmss aos 20 anos e uma ultima e
definitiva vez, dois anos mais tarde. Como ele pader extinguido sua hostilidade nesses
intervalos? Estimulado por Freud a continuar fatarketnst disse-lhe que ele e seu pai foram
grandes amigos, e a intimidade entre os dois ape&asera completa devido a alguns
assuntos que geralmente mantém separados paisos. flleste ponto do discurso de seu
paciente, Freud (1909b/1996) se faz uma questaee ‘@Reria ele dizer com isso?” (p. 161).
De acordo com o autor, ao falar sobre o amor goiuseela dama afirmou que por ela seria
capaz de sacrificar seu pai, mas que nunca seotiel@ amor sensual, ou seja, ndo havia
apresentado impulsos sensuais na sua puberdadeosoque se apresentavam intensamente
durante sua infancia. Entéo, Freud ajudou-o antezxer que esta seria a fonte especifica da
qual se havia nutrido o 6dio pelo pai, seus dessgasiais na infancia que provavelmente
sofreram represséao diante do obstaculo que o pa@Egentava com suas interferéncias.

De acordo com Freud (1909b/1996), é tipico um d@onéintre um amor infantil e a
sensualidade; e quanto a pergunta de seu pacame omo havia reprimido seu 6dio pelo
pai por longo tempo, tendo este se manifestadolgmmamomentos, acrescentou o autor que
justamente quando Ernst apresentava impulsos segeaiodio pelo pai, que eventualmente

irradiavam-se pela consciéncia, voltava a expressar
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e) Algumas idéias obsessivas e sua traducéo

De acordo com Freud (1909b/1996) as idéias ohsssaparentemente ndo possuem
motivo nem significado. O primeiro problema com ques defrontamos, entdo, € o de
conferir-lhnes um S&tatus” (p.165) na vida mental, de modo a torna-las conmgigeis.
Afirma o autor que o problema de traduzi-las poaleger insoltvel, mas jamais devemos nos
deixar levar por essa ilusdo. As idéias mais rudtares e mais excéntricas podem ser
esclarecidas com suficiente profundidade. A solisgida ao se indagar quando foi que uma
idéia obsessiva particular fez sua primeira aparigdque circunstancias externas a faz
reaparecer. Uma vez descobertas as interconexfieseéme as experiéncias do paciente nao
havera dificuldade de se obter acesso a seu sigghifi a0 mecanismo de sua origem e a sua
derivacao das for¢cas motivadoras presentes na remgaciente.

Para dar um exemplo claro, Freud se refere aoslsog suicidas que ocorriam nesse
paciente. Certa vez ele perdera algumas semarestudid em virtude de que sua dama havia
partido para cuidar da avé enferma. No momento aen s encontrava em seu trabalho,

ocorreu-lhe a seguinte idéia:

‘Se vocé recebesse a ordem de levar a cabo, meipi oportunidade, a sua prova,
vocé deveria tratar de obedecé-la. Mas, se lhenasdem cortar a garganta com uma
lamina, o que vocé faria?’ Imediatamente ficarienté de que essa ordem ja tinha
sido dada, e ja estava correndo até o aparader agpanhar a lamina, quando pensou:
'Nao, ndo é tdo simples assim. Vocé tem que samatar a velha. (Freud,
1909b/1996, p. 165).

A partir desse exemplo, o Freud faz a seguinteissnéh dama de seu paciente estava
ausente. Enquanto trabalhava, foi acometido poaunseio por ela e pensou na razdo da sua
auséncia. Se ele fosse um homem normal, teriadseatiersdo contra a avd de sua dama:
“’Por que a velha deveria ficar doente, justameagera que anseio por ela, com tanto
temor?” (1909b/1996, p. 166Mas, de acordo com o autor, algo bem mais intenso,
atravessou a mente do paciente. Sua raiva incomscigoderia encontrar expressao ha
seguinte exclamacao: “Como eu gostaria de sainagar aquela velha mulher por haver-me
roubado o meu amor!” (p.166). Ao que se seguiudeim de “Mate-se a si proprio, como
punicdo dessas suas paixdes selvagens e assa§pii&d). Esse processo introduziu-se na
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consciéncia dele com o mais violento afeto e da&onvertida: em primeiro lugar a punicéo,
e a seguir a mencao da culfso porque, como se sabe pela teoria freudianmaomsciente
nao existe a ordenacao temporal passado-preseate-flue nos é conhecida.

Outro impulso, afirma Freud (1909b/1996), ja n@o podia explicar com tanta
facilidade, era o de levantar-se da mesa antdsedgelrvirem a sobremesa e andar rapido pela
rua sob o calor ofuscante do sol de agosto e a sabi pressa uma montanha, até parar,
vencido pela transpiracdo. Tudo porque, certostibitamente ocorreu-lhe a idéia de que ele
era muito gordo [em alemaditk’] e de que teria de ifar mais magro(p.166; grifo no
original). Certa vez, veladas por essa mania paageacimento suas intencdes suicidas
emergiram sem disfarce: quando se encontrava a Heirum precipicio recebeu a ordem
(vinda de si mesmoje saltar. O paciente, afirma o autor, ndo erazcdpaimaginar uma
explicacdo para esse comportamento obsessivo ej@euepente, ocorreu-lhe que também a
sua dama estava veraneando na companhia de um imghés, de quem o0 paciente estava
muito enciumado. O apelido desse seu primoDec&. Ele entdo havia desejado matar seu
primo Dick. Estava muito enciumado e enraivecido com ele e rspusera esse
emagrecimento como uma punicdo. Esse impulso packxgr diferente da ordem suicida,
mas ambos emergiram como reacdo a um grande setdinde raiva, inacessivel a
consciéncia e dirigido contra alguém que interdenio seu amor.

Em continuacdo, Freud afirma que o paciente caostmna série de outras atividades
obsessivas, além de sua mania pelo emagrecimemémtduo periodo em que a dama
veraneava, atividades essas, a0 menos em pageioneldas com ela. Por exemplo, no dia
em que ela devia partir, ele bateu com o pé nurdeapia estrada, e foobrigado” (p.167;
grifo no origina) a afasta-la do caminho, pois lhe ocorreu o penségmaue ao passar pela
estrada a dama poderia acidentar-se nessa pedrataBto, julgou esse pensamento como
um absurdo, e se viwbrigado” a voltar e a recolocar a pedra na sua posi¢ca@inici

De acordo com Freud, na formacédo de sintomas ddergachavia sempre algo
relacionado a sua dama. Houve, por exemplo, urdenté em que ele se sentiu rejeitado por
ela, por causa de algo que ela lhe dissera e quetdopretado como uma rejeicdo. Depois
que ela o convenceu de que nado havia intencaojel&df®, mas, pelo contrario, de que as
palavras que tinha proferido tinham unicamente too de poupé-lo de uma situacéo
ridicula, desenvolveu uma “obsessao por compreér(pad 68). Era como se, para evitar
sentir-se novamente aflito, procurasse certifieads sentido conferido as palavras de quem

quer que fosse.
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Outros elementos sdo elucidados em outras ordesessitdas como, por exemplo, uma
obsessao por proteger, como uma formacao reatiim@dso hostil em dire¢do a sua dama;
uma obsessao por contar que era uma defesa centtarsor da morte de alguém querido; a
mania de duvida que expressava sua ambivaléncegjapamor e odio, sentidos pela mesma
pessoa (sua dama) representada perfeitamentenpeldso de retirar e logo apds restituir a
pedra no caminho de maneira a poder ocasionar wenae causando-lhe a morte.

Vé-se que, neste ponto da discussédo apresentadierguod, a caracterizagcdo dos atos
tipicos da neurose obsessiva, e chama a atengapoaténcia tedrica da compreensao desse
mecanismo, pois devido ao seu carater compulsiveudr afirma que esses atos nos
demonstram “uma nova modalidade de método de cm@strde sintomas” (1909b /1996, p.
169). A consciéncia do paciente em geral tentabelteer uma logica entre impulsos
antagonicos (tenta explicar racionalmente essascatmpulsivos) que se apresentam em dois
estagios, em que o segundo neutraliza o primaitec@nismo visando desfazer o ja feito ou
“anulacdo” do ja feito). Entdo, esses atos seriampaesentacdo de um conflito entre dois
impulsos opostos; como ja dito anteriormente, eatn®r e 6dio. Poderiamos nos valer de
outros exemplos em que essa ambivaléncia do pacgnimostrou, mas pensamos ja ter

deixado suficientemente claro este conflito, presea base do sofrimento do paciente.

f) a causa precipitadora da doenca

Freud (1909b/1996) faz uma consideracao tedricaspeito de um evento relatado
pelo paciente e que teria sido a causa precipéaderseu adoecimento. O autor ressalta que
ao ter-se esquecido de tal acontecimento, ha mamsemos seis anos antes deste seu relato,
deve ser associado a importancia que teve em sueri@xcia. Afirma o autor que nas
neuroses histéricas fica evidente a repressao usa dsaumatica recente, bem como das
precondic¢des infantis. Porém, quando o processandesia ndo € completo, pode permitir
sua apresentacao por meio de seus elementos grafgcativos. Nas neuroses obsessivas, ao
contrario, a memoria retém as causas precipitadtxatoenca e as experiéncias infantis sédo
apenas parcialmente encobertas pela amnésia. Onisrecautilizado pela repressao nesse
caso é o isolamento no qual o que permanece n&iénom é apenas a idéia inicial que,
apartada do afeto a que se encontrava ligada, -sern@variavelmente destituida de

importancia.
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Em termos de resultado, o que ocorre na histegiacdrdo com o autor, é quase igual,
pois o que é reprimido ou afastado da lembrancaim@&ofere na atividade mental dos
pacientes. A diferenca apresenta-se associada@esspos psicoldgicos existentes por detras
da formacdo dos sintomas e que podem ser recatmru® que Freud afirma sobre esta
diferenciacdo que percebe é que: “entre os dows tie repressdo, temos num caso, que
utilizar a certeza do paciente de que tem a seosdcfiaver sempre conhecido essa coisa e,
no outro, de té-la esquecido ha muito tempo”. (b@D®O6, p. 172). Seria, entdo, por meio de
falsas conexdes que 0s obsessivos fazem ligac@@goegdas de seus afetos. Em outras
palavras, aquele afeto que inicialmente estavaddiga idéia original e que sofreu uma
separacado desta, por meio do isolamento, é desla#ida-se a outra idéia. Desta maneira,
tanto a idéia original (geralmente com compones&giais censuraveis pela consciéncia do
paciente) quanto a idéia substituida ficam dedafide importancia. O que em geral
denuncia a verdadeira idéia € justamente as awgio@ reveladas no discurso desses
pacientes obsessivos, ao afirmarem “mas ndo é dssoeu penso” (p.173), ja estdo
confirmando a dire¢ao de seus impulsos.

Freud vale-se de um exemplo de um paciente sewagueyeitando-se de sua posicao
social respeitavel, abusava de jovens tocando#lsegenitais. Tal paciente deslocou sua
preocupacgao e autocensura moral, por sua inesosigatle com as jovens. O deslocamento
foi evidenciado por seu ato de passar a ferro disl@g com as quais pagava suas consultas. O
objetivo deste deslocamento, de acordo com o aetargvitar causar danos a outros (por
exemplo, transmitindo sujeira) e ao mesmo tempaiteiganho secundario, que era nao ter
qgue abandonar a pratica do abuso. Assim, podenwer djue teria encontrado uma
conciliagdo vantajosa.

Bem, o que nos diz entdo o autor sobre a causappaelora da doenca desse
paciente? Freud (1909b/1996) nos conta que a mgmaente fora educada numa familia
responsavel pela administracdo de uma grande mejustas vivera uma relagdo um tanto
distante, apesar de saudavel. Seu pai entrou paFgazio por meio do casamento, mas como
gostava, anteriormente, de uma jovem sem recuasogue parecia, 0 casamento ganhou a
conotacao de relacdo de negocios. Essa tramadanaifidia a repetir-se, pois sua mae, apos
o falecimento de seu pai, pretendia casa-lo coitha fle um primo rico. Para resolver o
conflito que se formou, ao pensar se deveria se&gupassos do pai ou optar por sua amada
destituida de bens materiais, adoeceu, evitandsia deaneira, encarar a dificil tarefa de

soluciona-lo na vida real. Como sua mée havia-itteqiie o casamento com a filha do primo
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rico poderia acontecer logo apos o paciente coapdeius estudos, desenvolveu uma doenca
que, ao incapacita-lo para o trabalho, permitiudtiar anos a fio o término de sua educacao.
A conclusdo a que se chega diante do exposto ptbo @ de que had sempre um propdésito a
ser cumprido, ou seja, nos resultados obtidos gedsmca encontram-se a causa ou motivo
para sua criagdo. Temos, pois, a volicdo como ipahgrecipitadora desses quadros
sintométicos.

Freud (1909b/1996) assinala que ndo é de bom gpael@s obsessivos aceitam essas
explicacbes para a formacdo de seus sintomas.cBetcario, alguns, como o paciente que
passava a ferro as cédulas de dinheiro, sented@oeseféndidos que ndo retornam mais ao
tratamento. No caso do Homem dos Ratos, sua relesg@gderencial com Freud o fez ver que
havia sentido em suas explicagdes. Isto porquargadiar que uma menina que vira na casa
de Freud numa determinada ocasido fosse filha dtlalizou num fio que o levava a uma
luta antiga, a sua tendéncia a casar-se com umiaanga. No contexto dessa fantasia Freud
era agradavel para com ele apenas com o intuitaske-lo com sua filha. Por meio de atos,
sonhos, fantasias e da propria transferéncia camdi-mas principalmente pelos elementos
que irrompiam do material que fora reprimido e @ por seus sintomas, era que 0

paciente revivenciava 0s acontecimentos passadssi@nida.

g) o complexo paterno e a solugdo da idéia dos rato

Como foi citado anteriormente o fio imaginario qenetia a uma batalha antiga,
originaria da infancia do paciente, representa ideatificacdo com o pai do paciente. Isto
porque esse fio (essa identificacdo), ligava ogjdee seu pai, por um lado, com 0s seus
préprios desejos amorosos, por outro. Para compeoexisténcia de importantes elementos
associados a sexualidade entre filho e pai, e guia luma clara oposi¢édo a vida erética do
paciente, Freud cita um pensamento que Ihe ocupmerde na ocasidao de sua primeira

relacdo sexual: “Que maravilha! Por uma coisamasdguém é até capaz de matar o pai!”
(1909b/1996, p. 176)Em se tratando de constituicdo sexual, outras eeidg, da existéncia
desses elementos sexuais entre filho e pai, seseapaen como fatores etiolégicos
determinantes das futuras neuroses, dentre esgln@as estaria a masturbacao infantil,
revivida tempos depois ha masturbacdo durante iodmede adolescéncia. Para Freud, em
geral, o ato masturbatério ocasionaria uma desad@geomponentes sexuais geradores de

fantasias repletas de significagOes patogénicastaates das experiéncias pessoais. No caso
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desse paciente, ele ndo havia praticado a masérlmagante a puberdade e, de acordo com
Freud (1909b/1996), justamente devido a seu compento, diferente de outros
adolescentes, 0 que se poderia esperar, conforrds@ssdes existentes entre os médicos
por essa époth era que ele ndo adoecesse de neurose.

No entanto, ao que parece, uma forte restricaaaa@ da masturbacéo pode ser téo
patologica quanto o excesso desta. O pai do pacfamia com ele (a0 menos durante sua
infancia) uma dupla de dominador e dominado owaipassivo, na qual o paciente ocupava
a posicao de dominado, que era obediente, poisasmaontrario era castigado severamente.
Foi apenas ap6s a morte de seu pai que conseglilieigar de sua posi¢cao passiva (inibicéo
de sua sexualidade e passar a uma posicdo atatecgmdo a masturbagcao). Um exemplo de
situacao que o inclinava a pratica da masturbagidforinecido por Freud (1909b/1996) e era
a seguinte: ao realizar a leitura de um trechouti@b#éografia de Goethe que narrava como o
jovem personagem havia se libertado de uma maldigdajue nos parece, ndo se tratava
meramente de uma coincidéncia ter o paciente sadormais ativo sexualmente apds a
morte de seu pai, ele também estava se libertamdond maldicdo. Antes de morrer seu pai
havia se oposto ao seu relacionamento com a datesteu-o de que isso seria imprudente e
que seria feito de tolo. Portanto, estava deixatedocupar uma posicao passiva e obediente e
desafiando uma ordem, desafiando o pai realizamésrio que algumas vezes na fantasia)
algo proibido. Desta forma, seu conflito era desadio pai e de certa forma, a partir de sua
identificacdo com ele, a si mesmo. De acordo camtor, seu paciente costumava fantasiar
gue seu pai estava vivo e que reapareceria a rogefhorario dos fantasmas).

De modo semelhante ao que ja foi exposto no queecna a sua ambivaléncia em
relacdo a sua dama, o paciente desenvolveu um ctam@mto que atendia perfeitamente os
dois polos de sua relagcdo com o pai. Comportawasgeguinte maneira: imaginando que o
fantasma do pai reapareceria a meia-noite, at® pldse horario estudava (jaA que a sua
preguica para estudar sempre havia descontentadpagee depois colocava a mostra seu
pénis e o olhava no espelho. Com a primeira maladeeu comportamento contentava seu
pai e com a outra metade desafiava-o. Desta maweirgo um tipico obsessivo matava dois
coelhos com duas cajadadas, um de cada vez.

Freud (1909b/1996) chama a atencdo nesse textoupamacapacidade propria aos
neuréticos obsessivos, a de ser “ildgico” (p.182z=ndo uso dela seu paciente insistia em

mostrar-se duvidoso com relacdo ao 6dio que s@dio seu pai durante a infancia. Foi

L Ver: “Contribuices a um debate sobre a mastudiagaeud, 1912/1996).
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apenas através de sua transferéncia com Freud f@btasias e sonhos) que covenceu-se de
que havia sim, um dia, odiado o pai a quem tantavamAs deducdes do autor eram as
seguintes: provavelmente o paciente foi castigamospu pai quando ainda tinha menos de
seis anos de idade devido a alguma atividade nhba$@uia. Desta maneira, 0 pai tornou-se
um impedimento para sua atividade e prazer sekgtd. barreira criada pelo pai desenvolveu
no paciente um enorme rancor, demonstrado em atitcamstancias que foram lembradas e
relatadas a ele mais tarde por sua mae. Numa ocaaigada por Freud o paciente que entre 3
e 4 anos havia mordido alguém, provavelmente sha,dai por causa disso castigado por
seu pai e, ainda apanhando, gritou cheio de cdf&aa lampada! Sua toalha! Seu prato!”
(1909b/1996, p.179-180). Recorreu a substantivanuos por ndo dominar ainda um
vocabulario com xingamentos, e tamanha foi a ingi@gausada em seu pai que, depois de
ter este exclamado “oh menino, ou vai ser um geandmem, ou um grande criminoso™
(p.180), nunca mais voltou a bater nele. Esta w@rconforme relatado pelo paciente a
Freud, modificou permanentemente seu carater, gemsiele dia em diante se tornou um
covarde, com medo da propria violéncia. As vezesarde sua analise com Freud, costumava
xinga-lo (esta era uma prova de que, por meio ddransferéncia, revivia o 6dio sentido pelo
pai) a0 mesmo tempo em que circulava pela sala sqiter do diva. Conforme a prépria
elucidacao por parte do paciente, este ato der shitalivd era porque sentia medo de que
Freud em contrapartida o esbofeteasse (essa atitaddias esperada e desejada, afinal como
poderia Freud, tdo respeitavel, deixar-se xingguela maneira?).

Perez (2005) lembra que este caso de Freud foisadal tomando-se o discurso do
paciente da mesma maneira como se analisa um sishh@orque, entre o texto intitulado
“As Neuropsicoses de Defesa” (Freud, 1894/1994peddise de caso “O Homem dos ratos”,
teria sido o importante escrito de Freud, “A Intetpcdo dos Sonhos”, que fornecera
conhecimentos passiveis de exercicio clinico. TatdCaso Dora” (Freud, 1905a/1996)
quanto neste do “Homem dos Ratos” as interpretagias feitas a luz da interpretacdo dos
sonhos. Indo mais além, de acordo com a autorandiése desse seu paciente Freud faz com

que a interpretacdo tome outra dimensao, por fEsosaque:

Existe uma procura de interpretar a neurose olsesdi luz do modelo da

interpretacdo dos sonhos. E o discurso do pacigréeentdo, deve ser analisado da
mesma maneira como se interpreta um sonho. E énjeste nesse ponto que o
dialeto do obsessivo vai permitir esse exercicimetlida que se apresenta como a

prépria irrupcdo do inconsciente. Ndo se trata dgistros, mas da propria
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manifestacdo do inconsciente, sob uma forma veHsak é a grande riqueza que nos

traz a neurose obsessiva. (Perez, 2005, p. 348).

Foi desta maneira, entdo, que Freud abriu canpah® a solucdo de sua idéia do rato
e reconstruiu a ligacdo completa dos eventos.

Muito haveria ainda para comentarmos acerca @aste do Homem dos Ratos, pois
constatamos, sobretudo, acompanhando as elucidded&seud, como as neuroses lidam
mais com representacdo de palavras do que conresegpacao de coisas, ou seja, Como as
associagcOes sdo conduzidas principalmente por paetbais, mais que pelas imagens de
objetos e de sensacdes. No entanto, ao invés derdisnos detalhadamente sobre os muitos
elementos clinicamente interessantes implicadoscorestrucdo da idéia dos ratos, nos
deteremos ao fundamental para n0s nesta pesquisajay ao que concerne a constru¢ao dos
sintomas obsessivos desse paciente, levando-seomsideracdo as nogdes de atividade e
passividade da pulsé&o.

Durante sua infancia, seu erotismo anal teve ymelpmbe destaque, o qual foi revelado
pela andlise pela associacéo ideativa de castigoosaatos. Houve uma associacao realizada
anteriormente pelo paciente, mas que nao foi eddeicb suficiente pela analise, trata-se da
“Mulher Rato’?®. No entanto, consideramos importante mencionai pqis pode ter servido
de material para intensificar a idéia de punicam catos. E o que Freud denominou de idéia
complexificada, ou seja, uma idéia que ganha iidads por se remeter a outra(s) que
formaram um complexo infantil. Por sua complexidai®bolica, ou seja, pelas muitas
pulsdes diferentes que acabou por estimular, a @ktijpunicdo com os ratos ganhou também
muitos significados diferentes. Para nds, nestmalina de pesquisa, é crucial apontar para 0s
impulsos de crueldade, egoistas e sexuais, que faprimidos e depois incitados por essa

idéia de punicdo. Isto porque a atividade pulsidlogbaciente foi reprimida, e entdo passou a

%2 Trata-se de “A Mulher Rato” de “O Pequeno Eyolf, bsen, cujo significado obsessivo nédo foi escldee
“O Pequeno Eyolf’ é uma peca para teatro, escrital894, que trata das peripécias de uma mulhewaue

eliminar os ratos da escola onde estida. drama entrés atos, a tragédia da morte do filho Eyolf idena

o relacionamento do casal, com as dificuldadesotiapcomisso social do casamento, abordando temas aom
culpa, a responsabilidade humana e a possibilidadeedencdo dos personagens. Mediante a ndo g&aliza
individual, o casal deposita seus sonhos e expexsata vida do fragil Eyolf que, numa atitude idertagdo,
segue a "Senhora dos Ratos", personificagdo damartnitologia norueguesa. Finalmente a salvagiioaso
evidenciado por Ibsen, “se constréi por dentro ttaaa deixando a vida real aos outros, mais jovens”
(Wikipedia, 2009).
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ocupar uma posicao passiva diante de seu pai, eder gemonstrar seus desejos sexuais e
agressivos. Ele proprio podia considerar-se um matinfancia, sempre pronto a morder as
pessoas. Por isso, quase como uma peca pregadademioo essa “palavra estimulo
complexa® Ihe fez reagir com sua obsessdo. As varias refieesies que ganhou a palavra
rato leva-nos, mediante as elucidacdes de Frel@®bIP996), a concluir que ele sentia tanta
raiva de seu pai e das agressoes e repressdesfgagisr parte deste que poderia devorar
uma parte de seu cadaver. Ele supds numa ocasistteum rato saindo do tumulo de seu
pai. E interessante pensarmos que essa imaginagipape do paciente nos remete ao
comportamento primitivo de devorar o pai da hordamn o qual também se faz uma
identificacdo/incorporacao imaginaria.

Com a utilizacdo das teorias sexuais da infarfoigpossivel a Freud (1909b/1996)
analisar varios elementos e concluir que, imaganaente, o paciente havia cometido um
crime (cumprindo em parte a profecia de seu pajudese tornaria um criminoso), por outro
lado, a outra metade da profecia (de que se tarnamigrande homem) clamava por punigéo,
por correcao de suas vis mogdes. Ao que nos pagatd) ser ativo correspondia a ser um
Criminoso e ser passivo a reprimir seus impulspsatwo-se mais passivo, comportado.

Outro aspecto a apontar € que houve um aumentidicagivo de sua libido apés um
grande periodo de abstinéncia sexual (bom compertr Esse aumento foi devido a sua
chegada como um jovem oficial num meio onde eracaisamente recebido por jovens
mulheres. Pensar nessas mulheres e em ter relsgdesis com elas maculava sua antiga
lealdade ao pai. A partir desse sentimento de @els&ificia ao pai podemos pensar em dois
elementos importantes, a divida com o pai, por ato,l e a dlvida que desenvolveu com
relacdo ao carater do mesmo, por outro, como umaafde tornar menos grave seu crime de
desobediéncia, sua divida com ele.

A andlise feita por Freud (1996/1909b) dos elep®ptesentes no caso indica que o
capitdo foi um substituto para o pai do pacienéegnddo que tanto a divida quanto a davida
foram deslocados para ele (capitdo) e para a damejazla (pelo paciente). Nesses dois
grandes eixos transitaram todos o0s outros elemesmoslvidos na formacdo de seus
sintomas. Concluimos, assim, que o paciente, del@@mm que o autor afirmou, conseguiu
se libertar de seu delirio obsessivo a partir daighcdo dos principais elementos derivados
desses dois eixo0s. A nosso ver a analise desseiluagou muito bem a tese de que a

obsessdo € um sintoma que se desenvolve quandolsiEe (atividade pulsional) séo

% Freud se refere aos testes de associacéo degsaldesenvolvidos por Jung.
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reprimidas. Portanto, causa-nos estranheza a @gfionados quatro psicanalistas
contemporaneos, examinados no capitulo inicialedabalho, de que uma maior atividade
social e/ou profissional por parte das mulhereslatente seria a causa da formagédo dos
sintomas obsessivos, pois é exatamente o contgalopudemos verificar retomando os
textos freudianos. Inclusive, de acordo com Zimerr(e099), a obsessividade pode estar
presente em pessoas hormais enquanto tragos caommmasneurose mista, psicose, perversao
etc., e, apesar de poder causar sofrimento ao®sputte proprio apresentara algumas
inibicBes leves, que n&o chegardo a alterar sugcitlule social, por exemplo. E importante
entdo, de acordo com o autor, diferenciar os trabsgssivos dos tracos acompanhantes de
guadros como neurose, psicose, perversdo e umercanarcadamente obsessivo/neurose
obsessiva-compulsiva. Socialmente, o carater olsessra sempre muito bem vindo, pois
seu portador em geral serd metddico, disciplinadwdeiro. Por outro lado, no caso da
neurose obsessiva estara sempre presente um gtantbaacentuado de sofrimento causado
aos outros e a si mesmo. Neste Ultimo caso, a sada@l (familia, trabalho) ser4 muito
prejudicada pela necessidade obsessiva com suaslasmexpressées, podendo até mesmo
incapacitar a pessoa que se tornara um(a) neu@tigrave, quadro que se aproximara
bastante de uma psicose. Entdo, perguntamos, comaonmulher, no caso que mais nos
interessa nessa pesquisa, pode conciliar tantefagsagm casa, no trabalho etc., atendendo as
expectativas de seu novo papel social, se for umadtica obsessiva? A opinido de
Zimerman (1999) refor¢ca dessa maneira 0 que estaomstatando com o estudo dos textos
freudianos sobre a neurose obsessiva.

De acordo com Freud (1909b/1996), a obsessao éntoma que se desenvolve quando
as pulsdes (atividade pulsional) sdo reprimidagdeeacordo com Zimerman (1999), a vida
social (familia, trabalho) sera muito prejudicagtamecessidade obsessiva com suas variadas
expressdes, podendo até mesmo a incapacitar aapgesose tornara um(a) neurotico(a)

grave, quadro que se aproximara bastante de ulc@spsi

3.2.4. Totem e tabu, de 1913

Na andlise de alguns elementos teoricos desse dextoeud (1913a/1996), apontaremos
para algumas conclusées as quais se pode chegamsosiucidacbes do autor sobre a
pulsionalidade, relacionada a atividade e passigd&€omecemos entdo com a consideracao
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de que é por meio da expressdo da arte, da rekgtis atitudes para com a vida que nos €
possivel conhecer um pouco sobre o0 homem pré-eisidu seja, por meio do que restou
dele na nossa época. Devemos oferecer uma ateggéoia a afirmagcdo do autor de que
existem pontos de concordancia entre a psicologgapdvos primitivos e a dos neuréticos.
Isso porgue é sobre esta afirmacdo que Freudirasmstito ao longo de Totem e tabu. Ele
considera que todas as manifestagcdes primitivges nsesentido da evolugdo da humanidade
seja na do individuo, guardam entre si uma imptataimmilaridade. Nesse sentido, haveria
um alto grau de identidade entre a mente de untcagdtimitivo e a de uma crianca. Como
nas neuroses sempre existe uma regressao, 0 @x@@seus mecanismos mentais daqueles
dos das criancgas, elas se prestam, por isso, at@amento com o homem primitivo.

No texto, Freud (1913a/1996) vale-se de uma dasstiinais primitivas ja conhecidas, os
aborigenes da Australia, para fazer uma comparagiie os dois mecanismos mentais. Por
ser uma raca pura sem contato fisico e/ou lingdistom outros seres humanos, ndo séo
regidos por uma moral que restringe o0s instintasuas, mas apesar disso toda sua
organizacdo social esta focada num objetivo, o\di@reas relagcbes sexuais incestuosas.
Ocupando o lugar de onde se estabelecem para imsifascoes religiosas e sociais esta para
esse povo o totemismo, entdo cada cla é regidequorespectivo totem, que € como se fosse
um antepassado comum do cld. Em geral é um animahes freqientemente um vegetal ou
fendbmeno natural que se relaciona com todo o old@ocse fosse um espirito guardido que
poupa os de seu cla em troca de ndo ser mortostui®. Aqui percebemos a relagdo que
isso tem, se considerarmos como um resquicio dmtsino, o fato de denominarmos com o
nome de animais as “tribos” representadas por ogatdaos nossos times de futebol e suas
respectivas torcidas...urubu...aguia, raposa, ¢ahobém o nome de alguns partidos politicos
como tucano etc. Seria um antepassado comum atoldp que ndo deve ser morto, como o
pai (essa questdo sera discutida no capitulo gegeobre feminilidade, quando analisaremos
em textos de Freud, o impulso, ou seja, a atividdaeulsdo sexual em direcdo a méae
acompanhado do impulso de matar o pai).

Considerando o que nos elucida o autor, tanto |defea masculina quanto pela
feminina, o totem pode ser herdado e isso sereifdade para todas as obrigacfes sociais. A
psicanalise dedica um grande interesse ao totem@ngnesse sistema se apresenta a lei que
proibe as relagbes sexuais entre membros do cl&&uelo mesmo totem. Desse sistema,
entdo, deriva a nossa obrigacdo social em buscaeipss sexuais fora de nosso grupo

familiar, que € denominada “exogamia” (a tendérwmatraria € apontada no estudo do
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complexo de Edipo). A penalidade para a viola¢&saldei é a morte, uma pena tdo dura
assim mostra o horror ao incesto existente emdantamunidade. Assim, se alguém comete o
incesto faz com que outro(s) membro(s) da cla pesesainta instigado, a fazer o mesmo,
caso ndo aconteca algo também horrivel, capazndeohar como uma grande barreira, forte
o suficiente para impedir a manifestacdo do de&&joforte quanto a barreira da qual

necessita. O que o totem torna impossivel, entdoralacdo sexual com a mae e irmas e
outras mulheres que apresentem um grau de parentesco uma cunhada, por exemplo, ou
uma sogra. O que reforca essa idéia de uma atviplaldional, ou seja, de um intenso desejo
sexual que precisa ser satisfeito e ao mesmo téampado, é o fato, digno de nota, de acordo
com Freud (1913a/1996), de em cerimdnias e festgjpeciais o que é proibido tornar-se
permitido ou se realizar ritualisticamente.

Podemos pensar nas semelhancas entre as evi@gdescontecem no sistema do
totemismo e as regras estabelecidas na igrejaazgtpbr exemplo, de acordo com as quais,
ndo podem se casar irmaos consanguineos e tamb#usirespirituais como padrinhos,
madrinhas e afilhados. A psicanalise enfatiza o i a primeira relacdo de amor de um
menino ser incestuosa (lembrando que no inicioodsaninfancia, de acordo com o autor, em
seus escritos sobre a feminilidade que analisarempopréximo capitulo, somos todos
psiguicamente meninos, independente de sermosglmaloente meninos ou meninas).
Portanto, é esse fator incestuoso, caracteristicatididade pulsional, que vai marcar a vida
mental do neurético e preparar um terreno bastarteicio para a criacdo de relacdes de
tabu. Freud (1913a/1996) afirma que os desejogagexncestuosos de uma crianca com
relacédo a seus pais formam o complexo nuclear @a®ses, o que mais tarde denominou de
Complexo de Edipo. A relacdo com a sogra é um ekem@m claro de como o que é
reprimido e transformado em horror com relacéo @ n@éinfancia pode ser transferido para a
figura da sogra. Tudo o que entdo oferece umad@&mtao neurético de cometer o incesto o
leva a criar mecanismos de defesa contra o desejsudumbir & essa tentacdo, ou seja,
continuamos a falar de reprimir a atividade de polado sexual em direcdo a sua satisfacao.

S80 muitos os pontos em comum entre o funcionamemgntal do neurdtico
obsessivo com o sistema do totemismo e que noesstEM demarcar aqui, em termos de

traducéo para o termo “tabid& dificil de descrever o que significa, pois appigdificuldade

4 De acordo com o “Dicionario Houaiss de Lingua @guesa (2004)" tabu seria: “instituicdo religiosse q
atribuindo caréater sagrado a determinados sergstosbou lugares, proibe qualquer contato com dles.
violacdo desse interdito acarreta supostamentégoadivino que pode recair sobre o culpado ou salewe
grupo”.
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de significa-lo ja deixa evidente a ambivalénci@ garrega em seu enunciado. Se, por um
lado, significa “sagrado” (intocavel), por outralta significa também “proibido” (impuro);
por isso, 0 horror ao toque € uma caracteristicgange no neurdtico obsessivo, bem como a
necessidade de lavar-se compulsivamente, comataeess contato com algo impuro fosse
altamente perigoso, ameacasse o tempo todo adalaBrm algumas culturas existem pessoas
intocaveis, na india, por exemplo, aquelas queds&tinadas a limpar os vasos sanitarios, ou
algo que seja correspondente na cultura indiamac@@denadas a nunca mais serem tocadas
pelos outros membros da comunidade.

A necessidade neurdtica de uma sociedade em pusrisfratores, por exemplo, no caso
de nosso sistema penitenciario, pode ser remoreatd® ao tabu. E também interessante
pensarmos em como alguns tabus sdo permanentesseamados por qualquer coisa
relacionada a reis, sacerdotes, chefes (pai) modosutros sdo temporarios, como a
menstruacdo, o parto e outras atividades como pescacar (matar) proximas a alguma
situacdo especial. Gostariamos de apontar a magdtrucomo um tabu que contém, de
acordo com Freud em seu texto “O tabu da Virgintlgd818b/1996), uma significacéo
muito esclarecedora. Seria a menstruacdo um demanta de sangue (crime, assassinato do
pai?) mensal. Talvez isso explique um tanto do tegqne é capaz de causar uma mulher com
tensdo pré-menstrual. Nesse mesmo texto, Freudcorda sobre a evitacdo realizada por
homens de certas tribos primitivas de aproximagéim enulheres menstruadas antes de
sairem em alguma expedicdo. O que se conclui esgeetensdo essa vontade de derramar
sangue pode ser transmitida, como uma infeccammo wma carga perigosa. E como se o
objeto ou representacdo tabu transmitisse uma memsa“‘cuidado com a célera dos
demodnios”. Foi Wundt que nos apresentou, de acoomo Freud (1913a/1996), a relacdo
entre tabu e o temor aos demdnios, que tempossiEposformou-se em temor aos Deuses.

Na neurose obsessiva, que pode ser consideradengaddo tabu, nota-se um ponto
marcante entre as proibigcbes impostas pelas ndadssi obsessivas e os tabus, ambos ndo
apresentariam um motivo légico e manteriam um mdgstém seu medo intenso. Nas
proibicdes obsessivas ndo existe a aplicacdo depumigdo externa, como no tabu, mas
existe uma forte ameaca interna que faz com quebsessivo acredite num terrivel
acontecimento consequente de qualquer violacdaa@arte. Como a principal proibicdo é
com relacdo ao toque, esta € estendida tambéntaoro sentido de entrar em contato, ndo
apenas fisicamente, mas também por meio do pensanigesta forma qualquer coisa que

possa direcionar o pensamento do obsessivo acootjetepresentacao tabu é igualmente
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proibida. Cria-se entéo, de acordo com o autorcanilito permanente que € sustentado pela
ambivaléncia do sujeito entre a proibicdo e a pylgie poderiamos aqui entender como

entre a posi¢do passiva de ndo atuar, de ndo capcpratica seus desejos, e a posi¢ado ativa
de atuar no sentido de satisfazer o desejo repimid

E importante apontar nesse estudo que essa @oibép é construida na vida adulta,
mas na infancia, pois esta deve sua for¢ca a unsa@ubntraria inconsciente. De acordo com
Freud (1913a/1996), o que ocorre ao longo da vigiaeétoda nova tentativa de manifestacéo
dessa pulsdo em se ativar recebe como respostefengorda proibicao.

Quando Freud nos esclarece sobre o tratamentosgpevos primitivos davam a seus
inimigos (morte com crueldade implacavel) e tamis®fre a necessidade de apaziguamento
do inimigo (depois de morto, ou seja, de seu famsremete-nos ao caso do Homem dos
ratos. Nesse caso, ha um horror mesclado de premefestado por parte do paciente quando
ouve a respeito do cruel castigo com os ratos, dmno nos faz lembrar de como pretendia
apaziguar o fantasma de seu pai, estudando cormsesipre exigia. Como 0s primitivos,
tratar seu antigo inimigo, agora morto, com todamsideracao foi o que sempre demonstrou
0 paciente de Freud em seus relatos nas sessa@esld®, deixando, no entanto, escapar por

meio da transferéncia toda sua ira reprimida.

3.2.5. A disposicdo a neurose obsessiva: contdbuap problema da escolha da neurose, de
1913

Freud apresentou esse trabalho no “IV Congressonimtional de Psicandlise” realizado em
Munique, em 1913. Na ocasido, Freud postulou qesealha da neurose depende do ponto de
fixacdo do individuo no processo de desenvolvimeatsexualidade e ndo das experiéncias
recentes. Para a neurose obsessiva, esse poata stapa em que predomina o erotismo anal
(mais ou menos 2° e 3° anos de vida).

A Psicandlise deveria oferecer tanto uma solucée @aroblema de saber como uma pessoa
se torna neurética como explicar por que a pesabanderma de uma forma especifica de

neurose, e ndo de outra. Este é o problema dehast®ineurose.

25 vVer Freud, em ‘A Etiologia da Histeria’(1896d/199@®nde tinha anunciado que no futuro trataria desta
questdo. E isso que faz agora.
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O que sabemos sobre este problema?

De acordo com Freud (1913b/1996, p. 341), deverosslembrar de que os determinantes
patogénicos envolvidos nas neuroses podem selndbgi@ém 1) aqueles que uma pessoa traz
consigo para a vida, e 2) aqueles que a vida #r E mediante a combinac&o dos dois (do
herdado e do adquiridojue se estabelece o determinante patogénico. Osos\ghara
determinar a escolha da neurose tém caréater desii§es (que gracas a conjuncao de fatores
inatos e outros precocemente adquiridos ja préeexia personalidade) sdo independentes

das experiéncias (atuafs).

Onde devemos procurar a fonte dessas disposi¢goes?

Freud afirma que as funcdes psiquicas envolvdasbretudo a funcdo sexual, mas
também varias funcdes do ego -, tém de passarmpdongo e complicado desenvolvimento
antes de chegar a seu estado adulto. Estes desaremibs nem sempre sdo integralmente
realizados. Onde quer que ele permaneca presoestadiio anterior forma-se o que se chama
“ponto de fixacdo, para o qual a funcdo pode regsedo individuo ficar doente devido a
alguma perturbacdo externa” (1913b/1996, p. 3413. disposicbes sdo inibicdes do
desenvolvimento, em analogia com a patologia deaguholéstias. Entretanto, a questdo de
saber que fatores podem ocasionar tais disturl@odedenvolvimento fica para a pesquisa
bioldgica. (Se, no desenvolvimento organico, umadrgu funcdo ndo evoluiu normalmente
eles ficam mais sujeitos as doencas, quando esb&dm ndo constitui a propria
enfermidade).

Ja ha alguns anos, esclarece Freud (1913b/1996)yaeprocurando entender o
problema da escolha da neurose. De acordo comaw, autordem em que as principais
psiconeuroses sao geralmente enumeradas — Histdgarose Obsessiva, Paranoia,
Deméncia Precoce — corresponde (ainda que ndo de mteiramente exato) a ordem das
idades em que ocorre o desencadeamento destaspedes. Formas histéricas de doenca
podem ser observadas ainda na primitiva infancreeuaose obsessiva geralmente apresenta

%% Uma teoria sobre a disposicdo encontra-se na Gordier XXIll de “Conferéncias Introdutérias Sobre
Psicanalise” (Freud, 1915-1917/1996).
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seus primeiros sintomas no segundo periodo dadiaf§entre as idades de seis e oito anos),
enguanto as outras duas psiconeuresg® foram reunidas sob o titulo de ‘parafrenjaido
aparecem sendo depois da puberdade. Esses foranmasros disturbios a se mostrarem
acessiveis a indagacéo sobre a escolha da nedosaracteristicas peculiares a ambes
megalomania, afastamento do mundo dos objetosutiiide aumentada na transferéncia —
levaram Freud (1913b/1996) a concluir que sua &gadisposicional deve ser procurada num
estadio de desenvolvimento libidinal antes da éscobjetal ter-se estabelecido — isto €, na
fase do auto-erotismo e do narcisisssim, estas formas de moléstia remontam a inibicoe
e fixacbes muito primitivas.

E interessante notar que o distirbio que apaneais tardiamente é aquele que
apresenta um ponto de fixagdo mais precoce. A mesgra parece valer para os demais
distarbios. O que Freud (1913b/1996) tratou commafpenias corresponde (embora néo
exatamente) ao que hoje se considera como esenzdr Este Ultimo termo ainda ndo era
largamente vigente a época. Ele foi cunhado poul&em 1911. Atualmente a psiquiatria
classifica a esquizofrenia no grupo das psicosesredita que ela tem causas organicas,
embora ainda ndo bem especificadas. Do ponto d& @isamico, no entanto, as idéias de
Freud continuam validas. A neurose obsessiva @gonee a uma fixacdo na fase anal, a
histeria na fase falica e as parafrenias na fade@omo se observa, ndo existe uma correlagéo
precisa entre o ponto de fixacdo e a idade de&wrlda doenca, mas elas parecem mesmo ter
uma correlacao invertida. Isto, por conseguinte, leparia, de acordo com o autor, a supor
que a disposicdo para a histeria e para a neulmsEssiva reside em fases posteriores de
desenvolvimento libidinal. A seguinte questdo naslécada entdo: Qual a diferenca de fases
que determina a disposi¢do para a neurose obsesspara a histeria?

Por longo tempo, afirma o autor, nada se soubeegetn. As primeiras tentativas de
descobrir estas disposi¢cdes — a nocao, por exemplque a histeria poderia ser determinada
pela passividade e a neurose obsessiva pela afvida experiéncia infantil — tiveram que
ser logo abandonadas, por incorreta. (Enquantaaxgoa teoria da seducdo, segundo a qual
todo neurdtico teria passado realmente por umariéxpea sexual precoce induzida por um
adulto ou por uma crian¢ca maior, Freud chegou iz idé que a histeria seria devida a uma
situacdo dessas, vivida passivamente pela cri@ngyanto na neurose obsessiva ela teria
participado ativamenté).

%7 \er “A Sexualidade na Etiologia das Neuroses” (18984).
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Freud (1913b/1996) apoia-se na observacao de sonctimico. Durante longo periodo
estudou uma paciente cuja neurose experimentounuganca incomum. Comegou como
uma histeria de ansiedade (fobiamanteve esse carater por alguns anos e transfe®no
depois, numa neurose obsessiva grave. Um caso egsézie, de acordo com o autor, €
significativo em mais de um sentido. Por um ladogep ser encarado como (se fosge)
documento bilingtie e demonstrar como um conteUéotimb pode ser expresso pelas duas
neuroses em linguagens diferentes. Por outro ladwaca contradizer a teoria de que a
disposicéo origina-se da inibicdo do desenvolvimgse a escolha da neurose depende do
‘ponto de fixacdo’, como é possivel que ela muderda forma para outra?d,menos que se
estabeleca a suposicdo de que uma pessoa possa pwas de um ponto de fixagdo em seu
desenvolvimento libidinal. Freud (1913b/1996) afirque n&o tinha o direito de desprezar esta
ultima possibilidade, mas achava-se grandementeesdado em chegar a uma compreenséao
do caso.

Quando isso aconteceu foi forcado a ver que acsitu era diferente do que havia
imaginado (anteriormente). A neurose obsessivaendaima reacdo diferente ao trauma que
provocara a histeria de ansiedade, mas sim umaageagma segunda experiéncia, que havia
apagado completamente a primeira. Aqui, entdomafio autor, tem-se uma excecdo a
proposicao que afirma que a escolha da neurosge@endente da experiéncia. A nosso ver a
escolha da neurose parece depender da interag@&ofatiores ligados a disposi¢cdo e outros,
ligados a experiéncia.

Freud (1913b/1996) relata que até a ocasido entajuedoente, a paciente foi uma
esposa feliz e quase satisfeita. Queria ter filh@sloeceu quando soube que era impossivel
té-los do marido, que era o Unico objeto de seu.afnbisteria de ansiedade com que reagiu
a esta frustracdo correspondia, como ela logo cesnpleu, ao repudio de fantasias de
seducadde ser seduzida) em que seu desejo de um filhongnaca expressédo. A paciente
entdo fez tudo o que pbéde para impedir que o madidnhasse que caira enferma devido a
frustracdo de que (ele) era a causa. Mas, de acord®m autor, como todos possuem em seu
inconsciente a possibilidade de captar o inconsziadas outras pessoas, 0 marido
compreendeu o0 que significava a ansiedade de fqu@sa&ssentiu-se magoado e reagiu
neuroticamente, fracassando nas relagfes sexunigleo Imediatamente depois, partiu para
uma viagem. A esposa acreditou que ele havia sador permanentemente impotente e

produziu seus primeiros sintomas obsessivos nardexior ao seu regresso.
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Sua neurose obsessiva, de acordo com Freud (I19B&)/ era constituida por uma
compulsdo por lavagem e limpeza escrupulosas, bemo cpor medidas protetoras
extremamente enérgicas contra danos graves guav@egse outras pessoas temiam dela, os
quais eram formacdes reativas contra seus propripslsos agressivosnal-sadicos. Sua
necessidade sexual fora obrigada a encontrar es§resestas formas, apos sua vida genital
ter perdido todo o valor devido a impoténcia docaniomem que lhe importava. (A essa
altura Freud ainda estad tomando a sexualidade atid@emuito objetivo. O que causa a
neurose € a falta real de relagbes sexuais. Pedgge®ente mudara esse ponto de vista e
passara a atribuir o efeito patogénico a repredadibido).

Este € o ponto de partida da nova teoria que Fferrdulou. Seu esquema do
desenvolvimento libidinal exigia uma suplementagdara comegar, o autor havia descrito
apenas a fase do auto-erotismo, durante a qualstiatos parciais buscam a satisfacdo no
proprio corpo e, depois, a combinacdo de todosstnios componentes para a escolha de
um objeto, sob a primazia dos 6rgdos genitais,raeag nome da reproducdo. A andlise das
parafrenias tornou necessaria a insercdo do remmséntre eld& Este é um periodo durante
o0 qual a escolha de um objeto ja se realiza, m&es @geto coincide com o préprio ego do
individuo. E entdo o autor apontou a necessidadeseer outro estadio, no qual os instintos
componentes ja se reuniram para a escolha de uetoobjeste objeto é extrinseco, em
contraste com o préprio esqlf), mas no qual a primazia das zonas genitais aiddafoi
estabelecida. Pelo contrario, as pulsées compmeante dominam esta organizacdo pré-
genital sdo a anal-erGtica e a sadica, com o gaecfaro que Freud esta se referindo a fase
anal-sadica.

Freud (1913b/1996) afirma estar ciente de quehipisteses parecem estranhas, mas,
ao reconhecer que tém relacdo com os conhecimantesormente adquiridos, considera
que elas se tornam mais aceitaveis e, no finakmpagkr encaradas como inovagdes menores.

Com relagdo a “organizagéo sexual pré-genitaBuéivai considerar alguns aspectos:

(a) O papel desempenhado por impulsos de ddiotsramanal na sintomatologia da
neurose obsessiva impressionou muitos observaddoesecentemente enfatizado por Ernest
Jones, afirma o autor. Isto se explica com a hggotde Freud de que, ai, as pulsdes

componentes assumiram a representacao das pubsiiessy dos quais foram precursores.

28 \Ver “Sobre o Narcisismo: uma Introducéo” (19148PH publicacdo do texto sobre o narcisismo égrast
ao artigo aqui examinado, mas a idéia ja tinha aidmtada antes, em outros lugares: por exemploalése de
Schereber (Freud, 1911/1996).
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Ampliando mais sobre a historia clinica Freud @81996) discorre a respeito da
vida sexual da paciente que comecou na infancia,fantasias de espancaméntépds essa
fase estabeleceu-se uma laténcia, durante a cqualcatdo com o autor, ela passou por um
crescimento moral exaltado, sem quaisquer sensaefaais. Por varios anos foi uma esposa
feliz até que sua primeira grande frustracdo deskmu a neurose histérica. Quando isto foi
seguido pela perda de valor de sua vida genitajaasexual retornou ao estadio do sadismo.
N&o é dificil entdo, de acordo com Freud (19138190 345-6), diferenciar esta neurose
obsessiva das que comecam cedo e seguem um consocicom exacerbacdes marcantes.
Nestas, uma vez estabelecida a organizacao sexei@ogtém a disposicdo, nunca mais sera
completamente superada. Nesse caso, citado paod,Feteufoi substituida pelo estddio mais
avancado de desenvolvimento e depois reativaddiagie, por regressao.

(b) O autor nos convoca a lembrar que a antiteseulrasdeminino ainda nao esta
presente no estadio pré-genital. Em lugar delardgrammos a antitese ativo-passivo, a qual
posteriormente se torna ligada a distingdo entrses®s. (Ativo e passivo referem-se as
tendéncias do sujeito para com os objetAsatividade, que mesmo na vida sexual normal
desempenha importantes funcbes, € comandada pl&@opde dominio, que chamamos
sadismo quando o encontramos a servigo da fung@alsé tendéncia passiva é baseada no
erotismo anal. Uma acentuacdo dele deixaria ag&s, dhos homens, uma predisposi¢cdo ao
homossexualismo (passivo).

Pode-se, de acordo com Freud (1913b/1996, p.84&Y as complicacbes desta idéia
negando-se que haja uma organizagdo pré-genitalddasexual e sustentando que a vida
sexual coincide e comeca com a funcdo genital. P& afirmar, entdo, que, gracas a
repressdo sexual, as neuroses dao expressdo andiesdéexuais mediante pulsbes néo
sexuais, e assim sexualizam estes ultimos. Masliehta de pensamento colocar-nos-ia, de
acordo com o autor, fora da Psicanalise e significaandonar a compreensao que ela nos
deu das relacdes entre saude, perversédo e neAr&secandlise tem entdo a sua sustentacao
no reconhecimento das pulsées componentes sexiagizonas erégenas e da ampliacdo do
conceito de funcdo sexual, que vai além da fungiotal, mais restrita. A observacao do
desenvolvimento das criangas foi, afirma Freud 3b21996, p. 346-47), suficiente para
rejeitar qualquer tentacdo desse tipo.

* para “fantasias de espancamento” ver o texto “Criamca é espancada” (1919/1988).
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(c) No desenvolvimento do carater, afirma o autoroetramos as mesmas forcas
pulsionais que nas neuroses. Mas a distin¢do geéritte a formacgéo do carater normal e as
neuroses € que naguela ndo ha o fracasso da épresdo retorno do reprimido, que
constituem os sintomas das neuroses. Nela a rapreé® entra em ac¢ao ou entdo leva sem
dificuldades as formacdes reativas e sublimacfaso® processos da formacéo de carater se
apresentarem mais obscuros e menos acessiveiks gu@ 0s (sintomaseuroticos.

Mas é precisamente no desenvolvimento do caragisg encontra uma confirmacao
da ocorréncia da organizacdo sexual pré-genitéata@danal-erética, como no caso citido
E sabido que ap0Os perderem a funcéo genital oecatas mulheres amitde sofre alteracdes
peculiares. Estas tornam-se “briguentas, irritardespéticas, mesquinhas e sovinas, o0 que
equivale a dizer que apresentam tipicamente trsgodisos e anal-eroticos, que ndo possuiam
antes, durante seu periodo de feminilidade” (p).3@@ acordo com Freud (1913b/1996) os

autores de comédias e os satiristas sempre dimigites invectivas contra o “ ‘velho dragao’

" (p. 347) no qual a moca encantadora se transfofsia alteracdo de carater corresponde a
uma regressdo da vida sexual ao estadio pré-gesdithito e anal-erético. Ela parece ser,
entdo, ndo apenas a precursora da fase genitalfamé®m sua sucessora, ap0s 0S 0rgaos
genitais haverem desempenhado sua funcéo.

A semelhanca entre tal mudanca de carater e aseeobsessiva é, de acordo com o
autor, impressionante. Em ambos 0S casos ocoregr@ssao, mas enquanto na primeira
encontramos uma regressdo completa seguindo assé@prgou supressdo) que ocorreu
suavemente, na neurose ha um esforco para impestyressédo. Ha formacgdes reativas contra
ela e formagGes de sintomas produzidos por coggém entre os dois lados opostos, assim
como uma divisdo Hplitting)” (p. 348) das atividades psiquicas em algumas s

admissiveis a consciéncia e outras que tém de pegmaainconscientes.

(d) A hipétese de uma organizacao pré-genital, dedacoom Freud (1913b/1996, p.
348) é incompleta sob dois aspectos: em primeigarjundo leva em consideragdo o
comportamento de outras pulsdes componentes entaie com acentuar a marcante
primazia do sadismo e do erotismo anal. Temosgcd&la com o autor, a impressao de que a
pulsdo do conhecimento pode realmente tomar o kgaadismo no mecanismo da neurose
obsessiva. Ele €, no fundo, uma ramificacdo sublamda pulsdo de dominio exaltado em

algo intelectual e seu repudio sob a forma de @isi@sempenha importante papel no quadro

%9Ver uma descri¢do mais pormenorizada em “Caré@pésmo Anal” (1908a/1996)..
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da neurose obsessiva. Em segundo lufama Freud (1913b/1996) que a disposicao a uma
neurose s6 é completa se a fase do desenvolvirderdgo em que a fixacdo ocorre também é
levada em consideragéo, juntamente cor{fage do desenvolvimentaa libido. Mas a
hipotese freudiana so tratou dessa ultima. Osiestdd desenvolvimento das pulsfes egoicas
sdo pouco conhecidos; 0 autor apenas aponta urtaitan— “altamente promissora” (p.
348) —feita por Ferenczi, em 1913, em abordar este assbrdud (1996/1913) afirma nao
poder dizer se a disposi¢cdo a neurose obsessigidac uma ultrapassagem cronoldgica do
desenvolvimento do ego por sobre o desenvolvimgatibido. Isso, de acordo com o autor,
tornaria necessaria a escolha de um objeto sofbuéngia das pulsdes egoicas, numa época
em que as pulsdes sexuais ainda ndo assumirararsufinal e uma fixacdo na organizacao

pré-genital seria assim abandonada.

Se considerarmos que 0s neuréticos obsessivos témdabenvolver uma
supermoralidade a fim de proteger seu amor objitatostilidade que espreita por
tras dele, ficaremos inclinados a considerar cetau desta precocidade de
desenvolvimento do ego como tipico da natureza hareaderivar a condicdo para a
origem da moralidade do fato de que, na ordem derd®lvimento, o 6dio é o
precursor do amor. (Freud, 1913b/1996, p. 348-9).

(e) Na neurose histérica, de acordo com Freud3{#/2996, p. 349), a aquisicao da
funcdo reprodutora acha-se sujeita a repressdongoemplica regressdo ao estadio preé-
genital, entdo a lacuna na determinacdo da dispmsievido a falta de clareza sobre o
desenvolvimento do ego, € ainda mais evidente starld do que na neurose obsessiva. Na
histeria, entdo, ha uma relacéo intima com a fas¢ dlo desenvolvimento libidinal, que se
caracteriza pela primazia dos 6rgaos genitais @ipgbducéo da fungéo reprodutora. O autor

afirma também que

Por outro lado, ndo é dificil demonstrar que ouggressdo, a um nivel mais
primitivo, ocorre também na histeria. A sexualiddds criancas do sexo feminino é,
como sabemos, dominada e dirigida por um 6érgédo utieed(o clitoris) e amiude se

comporta como a sexualidade dos meninos. Esta lstad@& masculina tem de ser
abandonada mediante uma Ultima onda de desenvaiiomea puberdade, e a
vagina, 6rgdo derivado da cloaca, tem de ser edezambna erégena dominante. Ora,
€ muito comum na neurose histérica que esta sdadalimasculina reprimida seja

reativada e, entdo, que a luta defensiva por mhorteinstintos egossintbnicos seja
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dirigida contra ela. Mas parece-me cedo demais ipgrassar aqui num debate dos
problemas da disposigao a histeria (Freud, 19136/19 349).

Contiuaremos, a seguir, com algumas considerdg@mesadas nos seguintes textos de
Freud: “Histéria de uma neurose infantil” (1918#&8p e “Inibicdo, sintoma e ansiedade”
(1926/1996).

3.2.6. Histéria de uma neurose infantil: o homem ldbos, de 1918

Em “Historia de uma neurose infantil” (1918a/199&®erguei Constantinovitch
Pankjeff (O homem dos lobos) era um russo, nasuidNatal de 1886 e que viveu 92 anos,
filho de um pai rico, possuidor de muitas terrasi. gfiado em um palécio, equivalente a
muitos palacios imperiais europeus. A avé pateraagun em circunstancias que nunca foram
bem esclarecidas, mas que podem configurar suicalipai morrera ainda jovem, aos
guarenta e nove anos. Tinha trés tios do ladormatetrés do lado materno. O tio mais novo
por parte da mae foi diagnosticado como parandiaoabou sua vida num sanatoério. Além
dele, havia também uma irma dois anos e meio n@imyque se suicidou quando jovem,
julgando-se feia e néo atraente. O pai, que aat@monstrara uma clara predilecdo pela
filha, passou, a partir dai, a voltar-se mais pafitho. Um irmdo mais novo do pai sofria de
uma doenca mental e a mae, segundo ele préprimuae hipocondriaca. Ele tinha, pois,
uma pesada hereditariedade patoldgica. Nos ana¥aleia teve uma baba, Nanya, a qual
sentia-se muito ligado (mais que a seus pais, chegalizer) e teve varios tutores e
governantas que se sucederam. Guarda algumas ae@esd da infancia: dos escassos
contatos com os pais, do seu ardor religioso (aerancom a mae e com a baba as primeiras
coisas sobre religido), da epidemia que vitimowwaahas da estancia e de um dos seus
atagues de malaria.

Foi um garoto tranquilo na primeira infancia, nsasl carater mudou com a chegada
de uma governanta inglesa, que esteve em sua gasapmeses. Tornou-se, entao, nervoso
e irrithvel. Freud o atendeu uma primeira vez dergro de 1910 a julho de 1914 (ele tinha
23 anos, portanto, ao comecar o tratamento) egeglanda vez entre novembro de 1919 a

fevereiro de 1920. Quando Freud o viu pela prime#as ele estava numa grande depressao,
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“totalmente incapacitado e dependia por completouwdeas pessoas” (Segundo relatos, nem
se vestia sozinho). Alguns anos mais tarde elesapteu um quadro psicético que incluia

fendbmenos hipocondriacos e delirio de perseguigffareleza e que foi diagnosticado como
parandia hipocondriaca. Freud o enviou entdo a Niath Brunswick, com quem ele esteve

entre outubro de 1926 e fevereiro de 1927. Reguessda cerca de dois anos e meio depois,
guando, entdo, “ndo restava nenhum sinal de psicosde tendéncias parandides” e se
manteve em analise, sem regularidade, por varios. @nhistoéria clinica elaborada por Freud,

embora estivesse pronta desde fins de 1914 saliticpda em 1918.

Nesse trabalho, Freud procura demonstrar, como nemhum outro lugar, a
importancia da “cena primaria”, que reconstruiu atip de um sonho e de fragmentos
propiciados pela analise. Esse caso é também mooério em relagdo a analise em mais
outros aspectos: 1) nele, Freud fixa antecipadamamt prazo para o término da analise; 2)
depois da Primeira Guerra, como o cliente perdeda sua fortuna durante a Revolucdo
Bolchevique, na RuUssia, Freud assumiu uma atitudgc@ convencional e ajudou-o
financeiramente e, 3) é longamente discutida at§oeda realidade ou fantasia da “cena
primaria”.

Durante sua analise com Freud, o paciente retataamho que tivera aos quatro anos,
mediante o qual Freud reconstréi a “cena primddaito dos pais) que ele teria assistido com
a idade de um ano e meio, e demonstra a importéiecfato na vida posterior do paciente.
Esse sonho foi seguido por uma fobia que consistia medo de ser devorado por um lobo,
que durou por alguns anos e foi substituida p@nsds cavilagcbes obsessivas, de natureza
religiosa. Anos depois da andalise com Freud, sé@pnewm quadro de preocupacdes
obsessivas com uma suposta deformidade de seu Regimd € novamente procurado, mas
encaminha o paciente a uma de suas discipulas NRagiBronswick, que, depois de analisa-
lo por alguns meses opina que havia um resto trersfial ndo resolvido, da analise com
Freud, que estaria na raiz de sua doencga.

Em 1907, a irméa do paciente se suicida e deporemiidos quadros de depressao e
euforia ele consulta um médico em S&o Petesburg@ pnde, entrementes, se mudara.
Adepto da psicanalise, esse médico comeca a traagdosteriormente, o leva até Freud, em
Viena, em 1910, com quem se analisou por quatre. &aes disso, em fins de 1907, havia
sido internado por Kraepelin num sanatério aleméde se apaixonou por uma das
enfermeiras, Teresa, com quem veio a se casardaposs, a qual também acabou dando fim

a vida, abrindo voluntariamente um bico de gas.oidepe seu periodo com Brunswick,
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esteve, até quase o final da vida, em contato cameMGardiner, entdo uma analista da
jovem guarda, a quem procurou ensinar russo e coemqmantinha “conversas
psicanaliticas”.

Este texto foi escrito num momento em que JungdkerAcada um a seu modo,
comecavam a colocar em duvida a etiologia sexudahiih das neuroses e constitui uma
espécie de réplica de Freud a eles. O caso quel Fetata nesse texto diz respeito a um
jovem de dezoito anos que tivera vida normal namaé dez anos. Seus primeiros anos de
vidaforam dominados por uma fobia animal, seguida puat neurose obsessiva de contetudo
religioso que perdurou até os dez anos. Quante®’cdgoosterior, passou longos periodos em
sanatorios e ela foi considerada um caso de ‘idadei maniaco-depressiva’. Esse
diagndstico era também aplicavel a seu pai, cuja foi perturbada por depressbes. Nele,
porém, nao foi possivel a Freud detectar mudangaono que fossemlesproporcionais a
situacao psicologica manifesta. Devido a isso F(@9d8/1996) opinou que o0 caso devia ser
considerado como uma condicdo que se segue a uoraseeobsessiva que acabou
espontaneamente, mas deixando um defeito. Traat#i), como uma neurose infantil que so
foi analisada quinze anos depdissa condic&o particular tem vantagens e desvarsageis
uma tal analise tem que levar em conta a distoecdae-elaboracéo as quais o passado esta
sujeito, quando visto na perspectiva de um pernpadterior.

O primeiro elemento que gostariamos de apontarrektcionado as consequéncias de
uma seducéo, provavel origem dos disturbios dagaigpor parte de uma governanta, a qual
também numa ocasido ameacou castra-lo. Essa adeagatracdo conjuntamente com uma
estimulacdo de mostrar o traseiro faz-nos pensagstimulacdo de uma posicado passiva,
castrada, que teria sido a causadora do aparecingest disturbios do garoto. Sua irma
sempre o havia superado em tudo e havia nele ueracao de rebaixa-la, mas com o tempo
tornaram-se préoximos, ele tentou inclusive um dontaais intimo com ela, mas foi
repudiado, novamente ficando numa posicdo na quaigava renunciar a seus impulsos
sexuais. Também devido a rivalizar com a irma pehor dos pais 0 garoto passou a desejar
ter um contato sexual com sua baba, a qual tambegpualiou, chegando a afirmar que atos
como aquele ndo eram bons e que deixariam um fendseu lugar (castracao).

O segundo elemento é que devido a esse fato tbdarse distanciando de sua baba,
manifestando inclusive sua ira em dire¢cédo a elasélponto, Freud (1918/1996) parece estar
falando da dificuldade que teve o paciente de ab@ardsuas antigas afeicdes para com sua

baba. Em andlise, essa “adesividade” da libidoifunag para algumas pessoas, como uma das
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maiores resisténcias as mudancas. A experiénciaedacdo dera-lhe o designio sexual
passivo de ser tocado nos genitais.

De acordo com o autor, o garoto rejeitou a idé@afaetida com a qual a baba o
ameacara e explicou a si mesmo que aquilo €teaseiro frontal” (1918/1996, p. 3@as
meninas e o0 tema da castracdo ndo se estabelecalef@itivo) dessa vez, mas encontrou
novas alusdes a ele em tudo o que ouvia. Probleexamis surgiram para ele nos contos de
fadas. De acordo com Freud (1918/1996, p. 37),@hapeuzinho Vermelho” e em “Os Sete
Cabritinhos”, as criancas eram tiradas do corptobo. Seria o lobo uma criatura feminina,
entdo, ou poderiam os homens ter também criangdsod#o corpo? Nessa época, a questao
nao se colocara ainda e ele ainda nao tinha mebiibads.

“Sua vida sexual, portanto, que estava comecandargir sob a influéncia da zona
genital, cedeu ante um obstaculo externo e foi,ipituéncia deste, lancada de volta a uma
fase anterior de organizacdo pré-genitalp. 37), e a vida sexual do menino assumiu um
carater anal-sédico, o que ficou evidente pela festaicdo de procedimentos ativos e sadicos
como, por exemplo, maltratar animais. Apresentag@&m fantasias nas quais meninos eram
surrados e, especialmente, levando pancadas ne. §éni sadismo acabou por se converter
em fantasia contra si mesmo e transformara-se esoqusmo. Imaginava, por exemplo, o
préprio 6rgdo sexual recebendo as pancadas efdesta justificava a conclusao de que um
sentimento de culpa, que se relacionava com a sisturbacdo, estava ja envolvido nessa
transformacao.

Freud (1918/1996) afirma que essas tendénciasvpadsaviam aparecido a0 mesmo
tempo em que surgiam as sadico-ativas, ou muitetempo depois, e que isso estava de
acordo com a clara ambivaléncia do paciente.

Um terceiro elemento é que, de acordo com o aatpai do paciente foi seu modelo
de tal modo que, quando Ihe perguntavam o queajserj respondia: “um cavalheiro como o
papai’ (1918/1996, p. 38). Esse objeto de idemtiio tornou-se o objeto sexual de uma
corrente passiva na sua fase sadico-anal. A sequgjddrma o forcou a um papel passivo,
dando-lhe um objetivo sexual passivo. Sob a infligédessa experiéncia, seguiu um caminho
da irma para o pai, via baba, e encontrou, por esse, uma ligacdo com uma fase mais
prematura e espontanea do seu desenvolvimenta. €gpagora, uma vez mais, o seu objeto.
A identificacdo foi substituida pela escolha objefa transformacdo da atitude ativa em
passiva era a conseqiéncia da seducdo que oc@eeerordo com o autor, ndo teria sido

facil alcancar, na fase sadica, uma atitude ativaedacéo ao seu “todo-poderoso pai” (p.39).
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Freud (1918/1996) lembra que uma crianca que sgada de forma indocil esta
tentando provocar um castigo. “Espera por uma stora0 um meio de simultaneamente
pacificar seu sentimento de culpa e de satisfazetendéncia sexual masoquista” (p. 39)

O autor acrescenta uma explicacdo adicional do @asmma recordacdo que emergiu
distintamente de um fato anterior ao seu quarteeasério. Tomando o fato como um ponto
fixo, dividiu o periodo da sua infancia em duag$asima primeira, de mau comportamento e
perversidade, desde a sua seducdo, aos trés aréssneeses, até 0 seu quarto aniversario e
uma subsequente, na qual predominaram os sinaewese. O evento que entdo dividiu
essas fases foi um sonho no qual um lobo apar@ee om substituto do pai, de tal modo que
0 sonho tratava do temor ao pai.

Como de acordo com Freud (1918/1996) uma técneaidfarce dos sonhos é
representar as coisas pelo seu inverso, houve noas#o a transposicédo dos olhos dele para
uma janela, que era parte de um sonho, da mesmma fgue a janela se abrira de repente
também seus olhos, representando a visdo da céenaripr O autor afirma que poderia,
ainda, ter havido outra transposicado ou inverséovez de imobilidade dos lobos, o mais
violento movimento. Ou seja, juntando tudo, elerdgo de repente e viu a sua frente uma
cena de movimento violento, para a qual olhou ateente. O que gostariamos de
apontar aqui é que, de acordo com Freud (1918/1®#8&torcao consistiria num intercambio
de sujeito e objeto, de atividade e passividadepok®do em vez de olhar. No outro caso
consistiria em transformacao no oposto: imobilidexelugar de moviments.

O que acorreu ao menino, de acordo com o autorseara sonhos que lhe traziam
material do inconsciente, foi 0 quadro de uma apultre os pais, cdpula em circunstancias
que ndo eram inteiramente habituais e que favere@articularmente a observagao da
castracdo. Quando o menino acordou, presencioucibm & tergo (por tras, ao modo dos
animais), repetido trés vezes. Freud (1918/198&ljzou um estudo das relacdes entre essa
cena primaria o sonho do paciente, seus sintomas e sua hid®siala. O autor considerou
as posturas que ele viu os pais adotarem: o hometo e a mulher curvada, como um
animal. Relatou que a sua irma costumava aterrlizém uma figura na qual o lobo era

mostrado em posicao vertical, com os pés em movones garras a descoberto e as orelhas

31 Seria de muita utilidade consultar, a esse respetiexto “Uma crianca é espacada” (1919/1996).

32 para bem entender-se a interpretacdo sugeridaocpacdho, faz-se necessario inteirar-se sobre ac#écn
apresentada em “A Interpretacdo dos sonhos” (1906)1
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em pé. Durante o tratamento, 0 paciente vascullsosebos até encontrar o livro da sua
infancia, reconhecendo a ilustracdo da histérigddeobo e os Sete Cabritinhos”. Achou que
a postura do lobo nessa gravura poderia ter-llerdado a do pai durante a cena primaria.

Ha um exemplo que nesse caso nos esclarece aeernsaneira como 0s sintomas se
atualizam e do quanto sdo gerados na infancia, bawldo de atuais a ndo ser sua
revivescéncia. Segundo o autor, quando o paciesttva na escola secundaria, o destino
proporcionou-lhe nova oportunidade de reviver sedlorao lobo. O professor que ensinava
latim chama-se Wolf (lobo). Desde o comeco sergiinimidado por ele e este, certa vez,
repreendeu-o severamente por haver cometido umgessseiro numa traducao do latim. A
asneira feita na propria traducéo era significativdna que traduzir o vocabulo latifibus e
fé-lo com a palavrdils (filho, em francés), em vez de usar o termo cooedpnte na sua
propria linguaKinder = filho, em aleméao). O lobo, na verdade, aindasetapai.

Consideremos um pouco 0s sintomas do pacientein@ipo sintoma transitorigue
0 paciente produziu durante o tratamento com Frentteu uma vez mais a fobia ao lobo e
ao conto dos Sete Cabritinhos. Na sala em que iemipas sessfes da anali@am
realizadas havia um grande relogio de pé. De vexjeamdo ele se virava na direcdo do
analista, olhava-o de maneira amistosa, como qtee gg@aca-lo e entédo fixava o olhar no
relégio. Muito tempo depois, de acordo com Freughaoiente deu uma explicacdo a esse
respeito. Lembrava-se de que o mais novo dos sdtetichos escondera-se na caixa do
reldgio enquanto os seis irmdos eram comidos pélo. IAssim, o que ele queria dizer era:
“Seja bom para mim! Devo ficar com medo do seni@r8enhor vai devorar-me? Terei que
me esconder do senhor na caixa do relégio, comabntinho mais novo?™ (1918/1996, p.
52).

O lobo aparecia sempre como um substituto do paatiente. O autor nos lembra
gue os sonhos das criancas por vezes represersatisfacdo de seus desejos de forma direta
ou quase direta, com muito poucos disfarces, d80® quadro que era entdo revelado no
sonho pelos elementos arvore, lobos e a mutilag&almb, levava a elaboracdo de um quadro
compensatorio de castracdo. Um elemento importaqgtee, numa histéria contada pelo avo,
um lobo tem sua cauda amputada (castrada) e psdriros lobos que subam em cima dele,
ou seja, trata-se aqui de atitude passiva e &mtasemos, entdo, ndo em recordagao, mas em
ativacédo das pulsbes do paciente por meio da lenphrde cenas de sua infancia e de seus

sonhos. Essa ativacao € que tem o mesmo efeitm @eantecimento recente.
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Para Freud (1918/1996), entre uma situacao tracemdtseus efeitos sempre medeia
um determinado intervalo de tempo. Na cena primérj@aciente presumiu estar assistindo a
uma cena de violénéf mas a expressdo de prazer no rosto da mae fentbader que a
ferida necesséria (castracdo) para a relacdo qoan @ra a vagina, ndo mais confundida com
o traseiro frontal das meninas como se imaginatriarmente. Desta forma era necessaria
uma postura passiva para se relacionar com o pai-lo

De acordo com o autor, o medo de ser devorado lpbtd nada mais era do que o
desejo de ser copulado pelo pai. Nesse caso, detivobsexual, a atitude passiva, foi
reprimida e substituida pelo temor ao pai, solrmdade fobia a lobos.

Resumidamente, 0os opostos sexuais, ativo e passesule a seducdo que sofreu
(passividade) até seu proposito masoquista (atleidanal sadica), foram superados e
atingiram por meio do sonho uma fase mais adiardadarganizacdo sexual. A ativacao da
cena primaria levou-o de volta a organizacdo gemwita libido. Descobrindo a vagina,
descobriu 0 masculino e o feminino. Ativo era méesoue passivo era feminino. Freud
afirma que poderiamos imaginar o paciente dizeS#ovocé quer ser sexualmente satisfeito
pelo Pai, vocé deve deixar-se castrar como a Mas;au nao quero isso” (1918/1996, p. 58).

Um forte argumento a favor da ndo necessidadea@ecimentos atuais na formacéao
de um quadro de neurose obsessiva € que, numaeapala a elucidacdo das fantasias (o que
é fundamental no tratamento), estas ndo sdo repdaducomo lembrancas, mas como
construcad’. O autor afirma entdo que a influéncia da infajéicise faz sentir na situacdo com
que se inicia a formacao de uma neurose, de vedegempenha um papel decisivo na acao
de determinar se, e em que ponto, o individuo dééxedominar os verdadeiros problemas da
vida.

Para concluirmos sobre as colaboracdes que nesseéatexto para o entendimento da
neurose obsessiva, voltemos a época da recusaperda baba e sua consequiente supressao
pulsional no paciente. Como sua atividade gerata feprimida, sua vida sexual direcionou-
se para o sadismo — masoquismo, isto &, regressmadorma anal-séadica. Ora, € na fase
anal da organizacdo pré-genital que estd, de aamthoo autor, a predisposicdo a neurose
obsessiva.

A entrada de elementos da religido foi muito intgoate para a formacgéo de sintomas e
elaboracao de fantasias do paciente. Toda blasfénitaa Deus (o pai do céu) e suas davidas

% Ver o artigo de Freud “Sobre as teorias sexuasdancas” (1908b/1996).
% Ver o texto “Lembrancas Encobridoras” (1899/1996).
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sobre o relacionamento possivel entre pai e filfiezoentender que esta nao € igual, em
termos de vivéncia, & maternidade, dai a fantasigué as criancas também poderiam nascer
dos homens, como representado na estéria infantijual os cabritinhos saem da barriga do
lobo (uma compensacéo a falta de intimidade cormaip A atividade anal aparece em seu
desenvolvimento como marcante em sua atividade alhdavando-o a ter necessidade de
esvaziar os intestinos (diarréia) de maneira usgent varias ocasioes.

A davida do paciente também se mostrou um elemienpmrtante na analise da
neurose obsessiva, pois € a mais poderosa resastiErscobsessivos. Da mesma forma que no
caso do Homem dos ratos, foi por meio da transt&équando os intestinos comecaram *
‘entrar na conversa’ ” (p. 84) é que as duvidaemd e a zona anal ganhou seu status na
analise. A zona anal era o 6rgdo que representana inpulsos femininos, ponto de
identificacdo com as mulheres. Lembremo-nos de @qw®nhecimento da vagina é uma
descoberta tardia para todas as criafigdambém é uma maneira de partilhar seu corpo —
oferecendo ao outro a dadiva (suas fezes).

Outras representacdes para as fezes se apresem@sae caso, como por exemplo
dinheiro, bebé, de qualquer forma era sempre suibsseus impulsos homossexuais
recalcados por avareza ou “cagar algo para Deusd aar-lhe um bebé (como uma mulher).
O mesmo impulso ara Deus (Pai) é encontrado noScsebet’.

O desejo do paciente de ter intima ligacdo conaipmascer dele, ser sexualmente
satisfeito por ele, custou sua masculinidade. $®uoksexualismo reprimido refugiou-se, de
acordo com o autor, em seus intestinos. Essa tw@iracteristica de histeria que ajudou a
esclarecer seu adoecimento. Porém o fator tranationfoi a entrada da religido. A histéria
biblica, na qual o paciente se identificou com tGr A influéncia externa fez ficar visivel o
relacionamento do paciente com 0 seu pai que gessgna fobia do lobos e também numa
piedade obsessiva.

Entdo, de acordo com Freud (1918/1996), toda seuemn um adulto é construida
sobre uma neurose que ocorreu na infancia, magpquegzes, nao foi grave o bastante para
chamar a atencao e ser reconhecida como tal. 8gasgente ndo houvesse sofrido de uma
obsessiva devocdo piedosa, sua historia ndo tielea dsferente da de outras criangas, e
estariamos empobrecidos pela perda de preciosoiahat® analise precisou também

esclarecer a afirmacao feita pelo paciente pamamesos seus problemas de que o mundo

% Ver o texto “Sobre as teorias sexuais das cridr{ta98b/1996).
36 \/er “Notas psicanaliticas sobre um relato autoldiigo de um caso de paranoid@911/1996).
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estava oculto dele por um véu e que este véu stasgado no momento em que, como

resultado de um enema, uma evacuacéo intestiredypaelo seu anus.

3.2.7. Inibi¢cbes, sintomas e ansiedade, de 1926

O texto “Inibigbes, sintomas e ansiedade” (19286)%oi dividido em 10 partes e
mais trés adendos. Escrito em 1925, mas publicadano seguinte, contém importantes
idéias sobre a chamada segunda teoria da angésgiesmeira foi esbocada por Freud no
artigo “Sobre os fundamentos para destacar da stenia uma sindrome especifica
denominada neurose de angustia”, de 1894, no quakee a afirmacdo de que a angustia
provavelmente corresponde a excitacdo acumulaskeriae de origem somatica, de modo que
0 que esta acumulado € uma excitacdo somatickene ,dm mais, que esta excitacdo somatica
é de natureza sexual (Freud, 1894a/1994, p. I2B)pBErtante saber que Freud chegou a essa
teoria da angustia enquanto lidava com as chamadasoses atuais e que via na
impossibilidade da descarga sexual pelos atos ifispecum meio de acumular-se energia
sexual que, entéo, era convertida em angustiadaomotivos, ela seria encontravel naqueles
casos em que a funcao sexual ndo era exercitaianda plena, como na abstinéncia sexual,
no coitus interruptusna masturbagao, na impoténcia etc.

No rascunho “E” (Freud, 1950/1996), dirigido aeBB provavelmente em 1894,
anterior ao presente artigo e que tem como titQmrio se origina a angustia”, afirma que “...
a angustia surgiu por transformacéo, a partir daéie sexual acumulada” (p.237). Vé-se,
portanto, que essa primeira teoria considera ageneexual como eminentemente fisica e é
essa energia fisica que Freud supde transformamsangustia e sintomas neuroticos. Ele
encontrava-se, ainda, no seu periodo de sua eacaisiderado neuroldgico e expressou seus
achados em relacdo a angustia em termos fisio®giomo ndo possuindo determinantes
psicolégicos. Mesmo nas psiconeuroses, onde a agegsicolégica ndao podia ser
desconhecida, o problema da angustia continuava&snm sendo a repressao vista como
causa da retencdo da energia sexual. Essa mesiaaeldésustentou obstinadamente em
outros textos do periodo.

Embora tenha sustentado com muita tenacidaddesssadurante muito tempo ja dera
sinais de que a ansiedade era posta em marcharppengo. Trata-se aqui ainda de um
Freud neurologista, tentado explicar os fendbmenestais por mecanismos nervosos ou, no
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maximo, organicos. S6 um pouco mais tarde, a pett900, o psicologico sera considerado
em primeiro plano e estabelecidos os postuladasaiemla metapsicologia, embora estes ja
estivessem presentes desde o periodo neurolégassaNase, sua segunda teoria fez dos
perigos os verdadeiros geradores da angustia, @asconstituiu uma ruptura com seu
pensamento anterior.

Além da ansiedade e suas relagcdes com as inibécdiesomas, o artigo aborda varios
outros assuntos importantes como a diferenciactie dafesa e represséao, diferentes tipos de
resisténcias, relacdes da ansiedade com a doute,qbsicdo do ego face a ansiedade. Por
isso, o artigo “Inibi¢cdes, sintoma e ansiedade’cavoutros trabalhos anteriores como “Luto e
Melancolia” (1917/1996), “Além do principio do peaz (1920/1987) e “O ego e o id”
(1923a/1996). E compreensivel que Freud estivessmypado com a anglstia porque as
emoc0des nunca foram um assunto facil para nenhiodlqgo.

O livro de Otto Rank,The Trauma of the Birthhavia aparecido pouco antes, em
1923, postulando que a angustia originar-se-igalgoma do nascimento, o qual, por sua vez,
daria origem as neuroses. Freud aceitou as idé@aRathk quanto a origem da angustia e
acabou por encontrar lugar para estas no seioadprépria teoria. Aceitou que a angustia do
nascimento seja o prototipo para as demais angyst@s nunca aceitou que ela seja a causa
das neuroses. “Inibicdes, sintomas e ansiedadeg @lguma forma o resultado de suas
consideragdes sobre o assunto.

Freud comeca esse texto fazendo uma diferencaisiftigho e sintoma. As inibicoes
séo, de acordo com o autor, restricbes de fung@esaims do ego e visam evitar um conflito
dele com o id ou com o superego. Elas se difereandas sintomas na medida em que
aqueles implicam, sempre, uma deformacéao da fuag@olvida. Depois de dizer que ambos
tém o mesmo valor psicopatoldgico, afirma que #sigdes podem ser gerais, incluindo a
totalidade das funcdes, ou especificas, abrangapdonas uma ou algumas delas. Assim &
que, quanto a funcdo sexual, as inibicdes podemosstituir em desvios da libido ou a
funcdo pode ser levada a cabo com menor eficiéwigue seria esperavel ou pode ser
inibida por motivos de seguranca ou pode ser mr@pida, se iniciada, etc. A funcdo de
nutricdo pode, por inibicdo, originar falta de @#peta de deambulacdo pode resultar em falta
de interesse em caminhar ou em debilidade parddazéde trabalhar pode resultar em falta
de prazer no seu exercicio etc. Pode-se entadmgligtisintomas de inibicdes. Em alguns

casos de neurosescontra-se a presenca dessas ultimas, mas nardesos.
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Freud (1926/1996) denominou inibicédo a restrigoitha funcdo normal, o que nao €,
necessariamente, patoldégico. Um sintoma, por datto, sempre denotaria a presenca de um
processo andmalo. Fala-se de inibicdo quando hasimpes reducdo de uma funcéo e de
sintoma quando ela passa por alguma modificacdoa Uribicdo pode também ser um
sintoma. Como a inibicdo acha-se associada a fuocaotor examinou algumas funcdes do
ego, como a do comer, a da locomocgéao e a do t@badm vistas a descobrir as formas que
ela assume em cada uma das diferentes neuroses.

A funcdo sexual €, de acordo com Freud (1926/18996)sultado de um processo
complexo e, portanto, podem surgir distarbios eralgper ponto da mesma. As inibicoes
dela séo classificadas em conjunto como impoté&giiguica. Nos homens elas séo reveladas
por um afastamento da libido (auséncia de despgtd, auséncia de erecao, pela abreviagao
do ato sexualgjaculatio praecox,pela auséncia de ejaculacdo ou pela falta de mpraze
Algumas inibicbes, afirma o autor, ocorrem justammeporque a execucdo da funcado
produziria angustia. Por exemplo: muitas mulheremetn a funcdo sexual. Freud
(1926/1996) classificou como histeria tanto a atigiegie ela ocasioneomo o sintoma da
repulsa. Além disso, muitos atos obsessivos tandd&&mmedidas fobicas de precaucéo contra
experiéncias sexuais.

Assim, observou que as perturbacdes da funca@lspadem ser acarretadas por uma
grande variedade de meios, entre eles:

v alibido pode ser afastada, produzindo uma inibgiémples;

v' afuncao pode ser executada de forma imperfeita;

v pode ser prejudicada por certas condi¢ées de iggmsiigadas a ela, ou ser modificada
pelo desvio para outras finalidades;

v' pode ser impedida por medidas de segurancga;

(\

pode ser interrompida pelo aparecimento da ansteead
v' pode haver uma reacao de protesto contra ela gantaiva de desfazer o que foi feito
(anulacéo retroativa).

A funcdo da nutricdo é, com frequéncia, perturbpda uma retirada da libido,
acarretando uma falta de apetite. Ao contrarioaumento do desejo de comer, ndo constitui
coisa incomum. O sintoma de vOmitos muitas veaana defesa histérica contra o comer e a
recusa a comer € comum em psicoticos, como nasodalie ser envenenado, por exemplo.

A locomocéo pode ser inibida por uma falta deregse de andar ou por uma fragqueza

em fazé-lo. Na histeria, por exemplo, ha uma pEeatio aparelho locomotor, ou essa funcéo
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€ abolida. As dificuldades devidas a certas esigfids, cuja inobservancia resulta em
angustia, sdo especialmente caracteristicas.

J4& na inibicdo ao trabalho o individuo sente dingéo do prazer ou entédo
experimenta reacbes como fadiga, tontura ou erg@ofor de cunho histérico, tendera a
apresentar paralisias; se for obsessivo, perdendoteom delongas e repeticoes.

Freud (1926/1996) descreveu a inibicdo como teraisas muito diversas e afirma
gue a analise revela que quando atividades conao pi&ano, escrever ou andar ficam sujeitas
a inibicdes, isso ocorre porque os 6rgdos de gpendiem se tornaram altamente erotizados,
com prejuizo da funcdo deles. Comporta-se entdoacdedo com o autor, como uma
empregada doméstica que se recusa a continuaheozio, porque o patrdo iniciou um caso
amoroso com ela. Passa, dessa maneira, a represeasizacdo de um ato proibido e o ego
renuncia a elas, a fim de néo entrar em conflitn cod. Um exemplo mais inteligivel talvez
seja 0 seguinte: se 0s movimentos de uma danca poséuras de uma ginastica comecam a
ser vistas como sexuais, aquelas funcdes se pamurhb se paralisam. Algumas inibicdes sao
também autopuni¢des. Muitas vezes certas atividagdissionais deixam de ser executadas,
porque trariam um éxito e um lucro que séo prowidelo superego. Assim, 0 ego desiste
delas, a fim de evitar o conflito.

As inibicbes generalizadas do ego, por outro ladguem outro mecanismo. Quando
0 ego se vé envolvido numa tarefa dificil, comoroeamo luto ou quando um fluxo de
fantasias sexuais tem de ser mantido sob conetdegasta uma quantidade tdo grande de
energia que tem de reduzir o dispéndio da mesmautras pontos. A analise revela que a
idéia reprimida persiste, no entanto, como uma &géu inconscienté

Até aqui o autor d4 énfase a exclusdo da idéi@amaciéncia, mas deixa outras
perguntas sem resposta. Uma delas € o que acaataoempulso do id que procurou e nao
obteve satisfacdo. Devido a repressao, o prazesegueveria esperar da satisfacdo deste se
transformou em desprazer. Pode-se dizer, afirmaay,aque a satisfacdo de uma pulsao pode
produzir desprazer porgue, devido a repressaoram ewrmal do processo excitatorio no id
nao ocorre. Em geral o ego € visto como impotentéra o id, mas quando ele se opde a uma
pulsdo, ele tem apenas de dar um sinal de despeafien de alcancar seu objetivo, com a

ajuda do principio de prazer. Este sinal é a argust

37 \Vler o texto “Repressao’ (Freud, 1915¢/1996).
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Mas, pode-se perguntar, de onde provém a enesgidaupara transmitir o sinal de
desprazer? Freud (1926/1996) supfe que uma dejaia © processo interno inoportuno é
plasmada sobre a defesa adotada contra um estéxtelmo. O ego, entéo, debela os perigos
internos e externos de igual modo. No caso de @eriterno, recorre as tentativas de fuga. Ja
no caso de perigo interno, a repressao é o eqoteada fuga. Aqui, o ego retira a catexia pré-
consciente do representante pulsional a ser regwirsi utiliza essa catexia para liberar
angustia. O problema de como surge a angustia Egéoecom a repressdo pode ndo ser
simples, afirma o autor, mas acredita ser possivedpego com firmeza a idéia de que o ego
seja a sede da experiénala angustia, e abandonar o ponto de vista ant@f@ud,
1895a/1996) de que a energia do impulso reprinddautomaticamente transformada em
angustia.

O autor questiona como pode ser possivel que ooegso de retirada ou descarga de
catexia produza desprazer ou angustia, visto quacdrdo com suas suposicdes, essas coisas
somente poderiam surgir como resultado de um auntntcatexia? A resposta encontrada
por Freud (1926/1996) é que essa seqUéncia cadsalave ser explicada de um ponto de
vista econdmico. A angustia ndo seria produzideepeessao, mas apenas seria reproduzida a
partir de uma imagem mnémica ja existente. O actotinua afirmando que se formos
adiante e indagarmos sobre a origem dessa angéstaremos deixando o dominio da
psicologia e entrando no da fisiologia. Os estafefivos incorporaram-se na mente como
precipitados de experiéncias traumaticas primitigaguando ocorre uma situacdo semelhante
sao revividos como simbolos mnémicos. O ato doimasto, como primeira experiéncia de
angustia, imprimiu ao afeto de angustia certas dgrrmaracteristicas de expressao. Freud
aceita a idéia de que a angustia do nasciment® gg@otipo da ansiedade em geral, ndo que
seja ‘a causa’ das neuroses. As teses acima inveaimbém a idéia de que a repressao é
causa de ansiedade para a idéia de que a ansleda@erepressao.

E provavel que as causas da angustia sejam fajoasditativos, tais como uma forca
excessiva dos impulsos ou o rompimento do escudtetpr® contra os estimulos. A
repressao ocorre em duas situacdes: 1) quando wgiorpulsional indesejavel € provocado
por uma percepgao externa, ougando surge internamente sem qualquer provochz®.

0 escudo protetor atua apenas para estimulos ester@io para 0s internos.

38 para “escudo protetor” ver os textos “Além do Hpiw do Prazer” (Freud, 1920/1987) e “Esboc¢o de
Psicanalise” (Freud, 1940/1996).
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Um sintoma, de acordo com Freud (1926/1996) é comocorpo estranho que
mantém estimulagdes e reacdes no tecido em querestvado. Algumas vezes ocorre que a
luta defensiva contra um impulso desagradavelréirdida com a formagdo de um sintoma,
como pode acontecer na conversao histérica. Magjeeah, o resultado € outro. O ato inicial
da repressédo é acompanhado por uma sequénciaimdeeina qual a luta contra a mocao
pulsional se prolonga na luta contra o sintoma,com neurose obsessiva. Por isso, diz-se
gue a repressao teve éxito na histeria, mas frawass obsessoes.

Nessa luta, de acordo com o autor, 0 ego apredeatafaces contraditorias, mas sua
natureza o obriga a fazer uma tentativa de redagéd. O ego é uma organizagao e baseia-se
na manutencdo do intercambio e da influéncia recgde todas as suas partes. Sua energia
dessexualizada ainda revela tracos de sua origeseenmpulso para agregar-se e unificar-
se. Portanto, € natural que o ego tente impedir @pesintomas permanecam isolados,
utilizando todos os meios possiveis para agregélos e para incorpora-los em sua
organizacdo. Como se sabe, uma tendéncia dessezagjdu se acha atuante desde a formacgéo
de um sintoma. O ego parece possuir, entdo, unt€neia espontanea para a sintese e
procura incorporar 0s sintomas a sua estruturaek@mplo disto sdo os sintomas histéricos
gue sdo uma combinacdo entre as necessidadessfiecdate de punicdo. Tais sintomas tém,
desde o inicio, as propriedades do ego, visto geredam a uma exigéncia do superego,
enquanto, por outro lado, representam o reprim@®sintomas constituem uma espécie de
posto de fronteira com guarnicdo mista. O ego cotags®e como se soubesse que o sintoma
chegou para ficar e que a uUnica coisa a fazer #aace situacdo e tirar dela 0 maximo
proveito possivel. Com o tempo ele se adapta @onsa assim como faz em relagdo ao
mundo externo.

A presenca de um sintoma pode levar a diminuigdcapacidade egoica. Isto pode
ser explorado para apaziguar o superego ou pawsarea@lguma reivindicacdo do mundo
externo. Dessa forma, gradativamente, o sintonmeatse Util na afirmacéo da posicaosaddf
(entendido como #otalidade do individuo), por isso, se funde cada mais com o0 ego,
tornando-se indispensavel a ele. Ha, no entanperigo de exagerar-se a importancia de tal
adaptacéo e de afirmar que o ego cria o sintorfia, de usufruir suas vantagens. Seria como
dizer que um homem que perdera uma perna na gusra com que ela fosse arrancada, de
modo a poder viver de pensao.

Nas neuroses obsessivas e na parandia, por exeospgintomas obtém para o ego

uma satisfacdo narcisica. Os sintomas do obsebsorgeiam seu amor proprio, fazendo-o
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sentir que ele é melhor que outras pessoas, pe@@specialmente limpo ou consciencioso,
enquanto que as construcdes delirantes do paravi@mcem-lhe um campo de atividade que
ele ndo encontra facilmente em outra parte. Istoénfamiliar como ‘ganho secundério’. Essa
recuperacdo vem em auxilio ao ego, no seu esfa@ ipcorporar 0 sintoma e aumenta a
fixacdo deste ultimo. Mesmo se um analista desdwisantasse ajudar o ego em sua luta
contra o sintoma, verificaria que os lacos enti@ @gintomas atuam no mesmo sentido das
resisténcias (isto é, contra a conscientizacdoleengo sao faceis de afrouxar. Esta é uma das
razdes porque € dificil remover os sintomas, mesiepois que eles tenham sido
adequadamente analisados. O ego aprendeu a coooiezles e até a tirar proveito deles.

O ego adota, de acordo com Freud (1926/1996),ednmentos antagdnicos em
relacdo aos sintomas: por um lado, luta contra eJegor outro, se associa a eles. Nao
obstante, sua disposicao € pacifica e ele gostaiiacorporar os sintomas e torna-los parte de
si mesmo. O conflito provém dos sintomas, que, coavados de impulsos reprimidos,
continuamente renovam suas exigéncias de satiskagdlorigam o0 ego a dar o sinal de
desprazer e a colocar-se em defesa.

Podemos concluir, entdo, que o ego desenvolvelutm@&m duas frentes: uma contra
0S impulsos inaceitaveis, outra contra os sintoopzs derivam deles. A luta defensiva
secundéria contra os sintomas assume muitas foastor afirma que ndo estaremos em
condi¢des de dizer muito sobre ela até que tenhaassado em revista varios exemplos de
formacdo de sintomas, porque sé entdo teremosunyaatie de penetrar no problema da
angustia. O projeto mais sensato, afirma Freud6/1986), € entdo comecar pelos sintomas
da histeria, visto ndo estar ainda em posicao dsiderar as condicdes nas quais sdo
formados os sintomas das outras neuroses e dajmran

Freud usa, como exemplos, 0 caso do pequeno*Ham® Homem dos Lobd€. O
pequeno Hans temia sair a rua, com medo de queavatoco mordesse. (Lembremo-nos de
que naguela época o transporte era de tracdo aeigrande numero de cavalos era comum
nas ruas). Encontrava-se numa fase de ciimes iidaaiss para com seu pai, a quem, por
outro lado, amava. Tratava-se, pois, de uma situdedambivaléncia, sendo a sua fobia uma
tentativa de solucionar seu conflito. A parte dofliim que sofreu represséo foi a hostilidade
para com o0 pai. Assim, dois impulsos ficaram dowhiisapor meio da repressdo: a)
agressividade sadica quanto ao pai e b) atitudsiaaserna quanto a ele. Mediante uma

%9 Ver o texto “Anélise de uma Fobia Infantil em uretiho de Cinco Anos” (1909a/1996).
“0Ver o texto “Histéria de uma Neurose Infantil” (83/1996).
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transformacao defensiva, a agressividade contrai tophnou-se agressividade do pai contra
ele, e, por uma regressao a uma forma oral de £sgwetornou-se medo de ser mordido. A
idéia de ser devorado pelo pai tem paralelos taosomitos — (Cronos, por exemplo) - como

no proprio reino animal. Freud alega que a foreéivadora da repressao, neste caso, € um
temor a castracao, visto que o medo de ser mopgbde ser entendido como medo de ser
castrado. Nesse caso, pelo pai, como punicdo, adeide sua propria agressividade.

Com o Homem dos Lobos - embora o resultado tanmteéima sido uma fobia - as
coisas se passaram diferentemente. Ambos temiaasteagcdo. O pequeno Hans a temia
como vinganca do pai, em virtude de seus impulgwesaivos e ciumentos e por uma
regressdo; ja no Homem dos Lobos, teria se origiamo decorréncia de seus impulsos
passivos. A angustia podia provir, portanto, talt@go (defesa) como do id (impulso).

No caso de Hanns apresenta-se um conflito devideonBivaléncia: amor e &dio
dirigidos para a mesma pessoa, e a fobia era umatit@ de solucionar esse conflito. O
sintoma sempre é uma solu¢cdo de conflito, embora sglacdo, uma formacdo de

compromisso.

Casos como o de ‘Little Hans’, contudo, ndo revetpraisquer vestigios de uma
formacdo reativa. ... Em Hans, o impulso que safepuessao foi um impulso hostil

contra o pai. ... O menino vira um cavalo cairralté&m vira um companheiro, com

guem brincava de cavalo, cair e ferir-se (Freu@61196, p.105)

De acordo com Freud (1926/1996) analise mostreuetpitivera o desejo de que o pai
caisse e se ferisse como seu companheiro e o daaxdlm se ferido. Além disso, sua atitude
em relagcdo a partida de alguém mostrou tambémejaddse que o pai ndo atrapalhasse suas
vontades. Um desejo dessa espécie equivale acsmassassino do complexo de Edipo.

O caso Wolf Man’, de acordo com o autor, € um pouco menos compliqaé o de
‘Little Hans, mas ndo héa duvidas de que em ambos o impulgsoni€p era de hostilidade
contra o pai. Em vez da agressividade do pacieargegom o pai, surgiu agressividade do pai
(cavalo, no primeiro caso; lobo, no segundo) pam ¢ paciente. Essa fase, apenas insinuada
no medo delittle Hans de ser mordido, foi ruidosamente exibida no tedo ‘Wolf Mari,
de ser devorado. Mas, além disso, a analise moatprasenca de outro impulso de natureza
oposta que tambémsucumbira a repressao. Este era um suave impussivpadirigido ao
pai, que ja havia alcancado o nivel falico. No mbeaa repressdo, esse impulso foi o mais

importante dos dois, embora tenha passado por @g@ssao maior e exercido uma
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influéncia decisiva sobre o conteudo da fobia. G@mdo com uma repressao Unica, Freud
teve que reconhecer uma convergéncia de dois paxe®s dois impulsos que foram
dominados pela repressa@ea agressividade sadica em relagdo ao pai, e utndefpassiva
suave para com efe-formam um par de opostos. Além disso, o casd.idie’ Hans revelou
que 0 processo de repressdo comprometeu quase dsdasmponentes do seu complexo
edipiano: tanto seus impulsos hostis quanto sepslgos ternos para com a mae. No homem
dos lobos esse estado de coisas era menos 6bvio.

No Homem dos Lobos, afirma Freud (1926/1996),feci@acia encontra-se em outra
parte. Sua atitude para com objetos femininos éoiupbada por uma seducdo antiga e seu
lado passivo feminino foi acentuadamente desermd@\A analise de seu sonho com o lobo
revelou pouquissima agressividade para com o &8, apresentou prova inegavel de que o
que foi reprimido foi sua terna atitude passivaapaym ele. Foi a angustia que produziu a
repressdo e ndo, como eu anteriormente acredidavepressao que produziu a angustia.
(Note-se que Freud modifica radicalmente um poetuista anterior. ISso acontece em varias
ocasibes, sobre assuntos as vezes essenciaissBoquando se alega “Freud disse que...” é
muito importante dizer-se qual Freud fez a afirroagl@gada, ou melhor, em que época Freud
o disse).

A angustia das fobias a animais, afirma o autorpéedo de castracdo enquanto que a
angustia da agorafobia parece ser o medo de tentagéial (um medo que, afinal de contas,
também esta vinculado ao medo de castracdo). feteegbu a essa idéia enquanto estudava
as ‘neuroses atuais’, numa época em que a anald estava muito longe de distinguir entre
processos do ego e do id. Vale esclarecer queNuroses atuais” Freud entendia o grupo
de neuroses que ndo decorrem de uma transferé@tiawmhas infantis para o presente, mas
gue sdo uma consequéncia direta de retencdesdia Entre elas Freud incluia a neurose de
angustia, a neurastenia e a hipocondria e a elagsaponha as chamadas “neuroses de
transferéncia”, a histeria e a neurose obsessiva.

O autor considera a hipotese de ser verdade grepressao a angustia seja produzida
a partir da catexia libidinal, mas pergunta-se cgaderia reconciliar essa idéia com a de que
a ansiedade sentida em fobias é ansiedade do dgajee n&o parte da repressdo, mas, ao
contrario, a p6e em movimento? Note-se que, seiiraagos que € uma catexia pulsional
gue se transforma em angustia, falamos de um @m@ecpse transcorre inteiramente no id; se
consideramos que a angustia € um sinal de petypr@/ém do ego porque so essa instancia

€ capaz de reconhecer um perigo.
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Existem, de acordo com o autor, muitas neurosesp@ histeria de converséo, que
nao exibem angustia. Freud alega que a convergataes totalidade quantitativa do impulso,
nada sobrando para ser transformado no afeto dastangA conversdo €, pois, um sintoma
que tem éxito em evitar a angustia. Mas, afirma i@ devemos estabelecer uma ligacao
muito estreita entre a angustia e a formacéo dersas. As fobias acham-se tao intimamente
aparentadas com a histeria de conversdo que mejsstificado em classifica-las como
‘histerias de angustia’, por estarem associadasaagrande angustia. E ninguém até agora foi
capaz de dizer o que é que determina que um catscufaE deva assumir a forma de histeria
de converséo ou de fobia.

A dor, de acordo com Freud (1926/1996), surge ual regularidade se a parte do
corpo em causa for tocada de fora ou se a situpgBiménica for ativada de dentro. Em
ambas as hipGteses o0 ego tomara precaucéo, a fimpeelir que o sintoma seja despertado
atraves de percepcdes externas.

Freud (1926/1996) nos lembra que as neurosesIMER$0S ensinam muitas coisas
com relagao aos sintomas que produzem as proib&pescaucdes. Na maioria dos casos, 0
paciente transforma seus sintomas no contrarialEg inicial) devido a presenca de uma
forte e caracteristica ambivaléncia. Por isso,torafirma que a neurose obsessiva instiga em
muito a pesquisa analitica, tornando-se tambémfanmte compensadora de conhecimentos.

Como, de acordo com Freud (1926/1996), a représs@enas um dos mecanismos de
que a defesa faz uso, passemos rapidamente pos o#canismos que apoiam a regressao e
repressdo. As formacdes reativas sao consequémcienduperego muito severo na neurose
obsessiva que forca a regressédo da libido. Devielssa severidade, o obsessivo torna-se em
geral um ser atormentado e atormentador com suereasp e rigor. H4 também duas
atividades do ego de um obsessivo que merecenestrcddos, a saber, o desfazer o que foi
feito e o isolamento. Na neurose obsessiva, afirraad (1926/1996), desfazer o que foi feito
€ como cancelar uma acdo por outra, como se nentlamacdes tivesse acontecido. Ja o
isolamento, que lhe € bastante peculiar, entrago fazendo com que seja estabelecido um
intervalo apds um evento desagradavel ocorridoamaresse intervalo, nada mais devera
acontecer de desagradavel. E justamente devidsa@riento motor, que promove uma
interrupcdo da ligagdo no pensamento, que, de aoanth Freud (1926/1996), € mais dificil
para um obsessivo se manter numa analise (levanéosconta sua regra fundamental, a
associacao livre). Em geral, devido a grande tensada pelo superego, sempre em conflito

com seu id, o obsessivo apresenta seu ego sergpd® Ifazendo varios isolamentos. Aqui
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estamos novamente falando do tabu de tocar, umardians mais fundamentais a que
obedece um neurético obsessivo (um pensamento ad®tpr ligacdo, nem tocar o outro).
Todo esse esfor¢co, de acordo com o autor, pararesiitrar em contato com a grande
angustia que nasceu das primeiras eleicdes obp#aianca, que sédo incestuosas. Desta
maneira, o pequeno Hans impedia-se de sair depasando encontrar qualquer cavalo,
enquanto que o homem dos lobos se viu constramgidoar de olhar seu livro de gravuras.
Em termos atuais, diz-se que a agorafobia em gele-se um ataque de panico.
Devido a ameaca de castracdo remeter, de acordo eoor, a uma ameaca a vida, cria uma
angustia sentida pela primeira vez numa ocasidogus toda sua economia libidinal
narcisica € abalada, que é o nascimento. O fetatguesse momento era satisfeito em todas
as suas necessidades, passa agora a dependerigkestgs que tém que ser conquistados no
mundo externo: alimentos, calor, oxigénio etc. &imum estado de satisfacdo plena, sem
conhecer nenhuma tensdo de necessidade, do modmmntascimento em diante, passara

entdo a experimenta-las.
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4. A CONCEPCAO DE FEMININO EM FREUD

Para iniciar este capitulo, ressaltamos a gran@ertdncia das mulheres, e de tudo o
que comunicavam com seus quadros sintoméaticos,olmgo|da histéria da construgcédo
freudiana do pensamento psicanalitico. Estudar asifestacdes, sobretudo as femininas,
possibilitou a Freud fazer muitas elucida¢gfes acdocfuncionamento humano.

Dado que as “manifestacdes obsessivas em mulhemstituem o objeto deste
estudo, considerou-se, desde o inicio desta pesdguigortante conferir um lugar de destaque
aos conceitos de neurose obsessiva e de femimlidadFreud. Desta maneira, a intencéo é
fazer uma interlocucdo entre o que foi expostoes@bconceituacao freudiana ao longo do
capitulo dois deste trabalho, intitulado “A Mat@tinica da Neurose Obsessiva em Freud”,
com este terceiro capitulo, intitulado “A Concepdé&d-eminino em Freud”.

Com relacdo ao tema central neste capitulo — “Oirienem Freud” -, cabe explicar
que apesar de serem citados outros textos do agttextos basicos a serem examinados séo
aqueles em que Freud tematiza diretamente a quéstdexualidade feminina, a saber: “A
Sexualidade Feminina”, de 1931, e “A Feminilidade&, 1933. A Importancia desses dois
textos esta centrada na énfase dada por Freudaaseuas descobertas, principalmente no
que diz respeito a analise que faz do elemento atigsente na atitude da menina e que vai
marcar seu caminho rumo a feminilidade em sua waiiata. Além disso, esse elemento
oportunizard, mais a frente neste estudo, poder famalogias com relacdo a escolha da
neurose, no caso, da histeria em comparacdo aseeotisessiva em mulheres; permitira
também fazer uma reflexdo sobre o caminho trilatheo a feminilidade por uma mulher
com sintomas obsessivos. Passamos agora a acompantedlexdes de Freud e a discorrer
sobre elas no primeiro dos dois textos escolhidos @ construcdo deste capitulo.

4.1. A SEXUALIDADE FEMININA, OU O TORNAR-SE MULHER

4.1.1. Sexualidade feminina: anatomia e psicologiaré-histéria da mulher

Esse texto de Freud, cujo primeiro rascunho foritesem 1931, nasceu diante da
consideravel repercussao causada no circulo p$ib@mgor outro texto escrito seis anos
antes, intitulado “Algumas Consequéncias PsiqudeaBiferenca Anatémica entre os Sexos”
(1925/1996), no qual Freud anuncia suas descobestamadas neste (de 1931), e que,
devido sua importancia, serdo apresentadas neapallto como pré requisito para a
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compreensao do motivo de tanta repercussdo. Estolibrtas diziam respeito as suas
consideracdes sobre o complexo de Etlipa castracdd e de como isso é vivido por
meninos e meninas. No caso das meninas, afirmauioo, & inveja do pénis tem derivacdes

gue se apresentam, de inicio, na forma de um semtiinade inferioridade. Diz ele:

Elas notam o pénis de um irmao ou companheiro idgu®do, notavelmente visivel
e de grandes proporcBes, e imediatamente o idmmtificom o correspondente
superior de seu proprio 6rgao pequeno e imperadptilessa ocasido em diante

caem vitimas da inveja do pénis. (Freud, 1925/199880).

Mais a frente, complementa que

Uma mulher, apés ter-se dado conta da ferida amamisismo, desenvolve como

cicatriz um sentimento de inferioridade ... ela egaa partilhar do desprezo sentido
pelos homens por um sexo que € inferior em téo iifapte aspecto, e, pelo menos
no sustentar dessa opinido, insiste em ser comdamem. (Freud, 1925/1996,

p.282).

Por meio de uma identificacdo narciéfca mulher, no que diz respeito a pouca valia
que lhe é dirigida, equipara-se ao homem ao seralepam sua castracdo, avalizando o

desprezo que este lhe ofer¥ce

“l Provavelmente, uma de suas primeiras referéncilhda grega d®edipus ReXoi feita na carta 71,
enderecada a Fliess em 15/10/1897, onde ele eejaéixao pela mae e o cilime em relacdo ao paficeeios

em sua auto-analise, associando tais sentimentol@mentos inconscientes presentes tanto nadafiemda,
bem como na inspiracdo de Shakespeare ao esciéamlét”. A partir deste momento, comeca a considerar o
germe da fantasia edipiana como um evento universahicio da infancia. (Freud, 1950/1996, p.316).
interessante notar que nesta mesma carta dirigiliess, Freud, ao discorrer sobre os elementassuientes
relacionados ao desejo de assassinar o pai, peesemt “Hamlet”, comete, ele mesmo, lapsuse “mata”
Laertes ao invés de Polonius. Esse lapso parecefegzar o que o autor desenvolve em seu texto “A
Interpretacdo dos Sonho§1900/1996, p. 283), sobre o que passou a chaméasdeedipiana, na qual uma
preferéncia sexual, fazendo-se sentir j& em tatadei, leva 0 menino a olhar o pai e a menina a alhméde
como rivais a serem eliminados.

“2 No curso das pesquisas psicanaliticas do autor‘Aeprganizacdo Genital Infantil (Uma interpolacéa
Teoria da sexualidade)foi possivel a ele deduzir que 0 menino em um dadmento conclui que nem todas as
criaturas possuem um pénis como ele, mas negdasse segue acreditando que o pénis estava lauta
crianga — menina) e depois foi removido. (Freu@3t#1996, p. 159).

43 Essa identificacdo aparece no texto “PsicologidGdepo e a Analise do Ego”, (Freud, 1921/1988, )11
como um derivado do complexo de Edipo, a qual egareseu amor pelo pai e seu desejo, carregado de
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A seguir, e ainda considerando a identificacdo isi@a;, tem-se o ciime feminino
como um segundo derivado da inveja da posi¢éo riaacpois a menina julga que somente
0 menino podera ser amado por possuir um pénienBazmencdo ao que havia elaborado
sobre as fantasias que ocorrem no periodo falisardninas, em seu texto “Uma crianca €
espancada” (1919/1988), Freud esclarece que a mesaginando que um menino é
espancado, identifica-se ao mesmo tempo com o méolnjeto de amor) para ser amada e ao
agressor para vingar-se dele por causa de seu cdensua inveja. Desta maneira, Freud

afirma que

A idéia de o pai batendo nessa odiosa criancarénto, agradavel, independente
de ter sido realmente visto agindo assim. Signifi€a meu pai ndo ama essa
crianca, ama apenas a mim'... A fantasia obviamgragfica o ciime da crianca e

depende do lado erético da sua vida: mas €&, tanbeuerosamente reforcada pelos

interesses egoistas da crianca. (Freud, 1919/p9282).

E um pouco mais a frente o autor, com relagéseao nas pessoas que desempenham
um papel nessa fantasia, afirma também que “asgasaespancadas sao invariavelmente
meninos, tanto nas fantasias destes, quanto namelasas” (Freud, 1919/1988, p. 206).
Acrescenta ainda que essa caracteristica repragentamplicador no caso das meninas, pois
quando essas se afastam do amor incestuoso deepafiastam também de sua feminilidade
ativando desta forma seu “complexo de masculinitgole206), desejando apenas ser um
menino. Isso explica a razdo de em suas fantasm@agrono ter sido tomado como bode
expiatorio.

Um terceiro derivado se mostraria logo depois,ndoaa menina, desejando sua
equiparacdo ao menino e culpando-se por essa iibpidssle, comeca a se afastar
afetivamente de sua mae, movida pela hostilidagecgmeca dirigir a esta, culpando-a por
té-la feito castrada. E, em quarto lugar, Freudfezengrande importancia a um ultimo

derivado da inveja do pénis na menina. Trata-seurde permanente lembrete de que,

hostilidade, de ocupar o lugar da mae. Também feéérecia em “O Ego e o Id” (Freud, 1923a/1996, pd
uma alteracéo egéica, que ocorre apés alguémdieiobirigado a abandonar seu objeto, no sentidoahaqver
a instalacao do objeto perdido dentro do ego, damadorma que ocorre na melancolia.

4 Como o estudo do complexo de Edipo leva diretasmantma maior compreensdo do desenvolvimento da
sexualidade feminina e da etiologia das neurosasidera-se importante citar o caso Dora no texdodiano
“Fragmentos da Analise de um Caso de Hist€fi@05a/1996, p.53) que ilustra muito bem as faasadé cunho
sexual representadas nas suas acusac¢fes ao p8r.ekad=ncontra-se outro exemplo disso no exameexto
“Delirios e sonhos na Gradiva de Jens@®07a/1996, p. 37), onde Zoe Bertgang queixa-sgudepara o pai,
uma cobra-de-vidro conservada em alcool era mugis mteressante do que ela.
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narcisicamente humilhada por ndo estar apta anedomente para competir com oS meninos,
seria melhor abandonar a idéia de ocupar uma mogig&culina. Este é o principal conflito

gue leva as meninas a tentarem se afastar da csfiopdé masturbar-se, abrindo méao do
prazer que essa atividade oferece, o que viriacarsgtituir num dos principais elementos na

sinalizacdo que aponta para o desenvolvimento késmaino.

4.1.2. Tornar-se mulher, abandonar-se... rumordifi@cado com a mae

Até aqui o desempenho do complexo de EBipdio aparece claramente, porém, a
partir de uma questéo levantada por Freud em séu ‘t& Sexualidade Feminina”, ao qual
retornamos agora, pretende-se esclarecer sobre@omenina desliza, ao longo de uma linha
de evolucdo sexual, de uma posi¢cdo masculina pdnra que poderd leva-la a feminilidade. O
autor coloca com relacdo a menina uma questéo rfiugrdal para se pensar a feminilidade e
sua construcdo: “como encontra o caminho para@amo, quando e por que se desliga da
mae?” (Freud, 1931/1988, p. 233). Tendo como bageeochamou de complexo de Edipo
normal (ligagédo terna ao genitor do sexo opostostilldade com o de seu proprio sexo), se
de um lado Freud afirma que o grande complicadsexaalidade feminina € a menina ter
qgue abandonar o clitoris para substitui-lo pelanaggor outro, reconhece a falta de clareza
associada a vinculacédo dessa primeira imposicdordar-se mulher, a outra: a troca da mae
(seu objeto original) pelo pai.

Cabe comentar que se Freud tomou como base agusicEio de que a masculinidade
de alguma forma se presentificaria no clitérisdenafirmando a necessidade de uma menina
substituir seu clitoris (enquanto zona erégenap pelgina, estava também afirmando a
necessidade de abandonar sua posicao ativa pargpasswa para vir a ser uma mulher.
Abandonar essa atividade seria, pois, 0 ponto ipahdessa passagem ao pai, ainda que deva
manter um nivel de atividade para conseguir segaesia mae. Entretanto, ai ainda parece
l6gico que o0 que mantém uma posicao ativa é justama raiva por a mae té-la feito
castrada; essa raiva com relagdo a mae levarisysovez ao pai, a raiva por ndo poder

continuar na posi¢ao ativa, como no periodo prpiaai.

50 termocomplexo de Edipaparece inicialmente no texto “Um tipo EspeciaEgaolha de Objeto feita pelos
homens” (Freud, 1910/1996, p. 177), no qual a css&e do ato sexual por parte da mée ao pai é evadal
uma traigao.
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Para tratar das especificidades com relacédo a lggaae feminina, o autor partiu de
observacdes de mulheres que apresentavam uméidag&o com o pai e ressaltou dois fatos:
Primeiro, uma ligacdo exclusiva a méae, tdo apa@mmanto a que a sucedia, a ligagcdo com
0 pai, com sua vida erdgtica sendo apenas modificadgque dizia respeito a troca de seu
objeto de amor; e, segundo, uma duracéo (até ptar dos cinco anos) dessa ligacdo com a
mae, o que fez com que fosse conferida a fasedipéra muito mais importancia.

Neste ponto é preciso esclarecer: mais importdncia relacdo a qué? E para
responder a esta pergunta sera necessario queasenmalespaco para falar de um tempo no
qual Freud considerava haver um paralelo nitido,a uoorrespondéncia, entre o
desenvolvimento sexual masculino e feminino. Ess@pb, precedido por todas as
contribuicbes dadas pelas histéricas, é o tempeldhsracfes de Freud sobre o complexo de
Edipo. Nesse seu trabalho, “A Sexualidade Femini(i31/1988), o autor aponta a
necessidade de uma retratacido por haver considardddormente o complexo de Edipo
como sendo o nucleo das neuroses. Depois, sugeragaeles que relutam por efetuar essa
correcdo, que a considerarem uma ampliacdo dolmmtio complexo de Edipo, incluindo ai
todas as relacdes da crianga com 0s genitores blesars sexos, que possa levar em conta as
suas novas descobertas apontadas nesse textcaiasafjumam que “a mulher s6 atinge a
normal situagdo edipiana positiva depois de teersujp um periodo anterior que € governado
pelo complexo negativo” (Freud, 1931/1988, p. 234).

Freud considerou muito dificil a apreenséo, nasisesade mulheres, dessa primeira
ligacdo com a mae, e reconheceu que talvez ast@samulheres tivessem mais facilidade de
acesso a esses elementos devido a questdes eaon&fey (substituta materna). No entanto,
apesar da obscuridade presente nessa tematicagcdarninformacdes acerca do que
considerou como descobertas mais gerais. Uma @d@ntdo apresentada como sendo de
fundamental importancia para o entendimento dalidaste da menina com relacdo a mae. A
projecéo para a mée do desejo de m@damenina (primeiro de matar o pai para ficar com a
mae e depois, numa inversao necessaria para aidavédipica, desejo de matar a mae para
ficar com o pai) leva-a a desenvolver um temoreatedsevorada, morta pela mae. Essa idéia
serve de base para a suspeita de que ha um estreiamento entre a etiologia da histeria
com essa relagcdo primeira com a mée. Isso sepansdvel posteriormente pelo germe da
paranodia em mulheres adultas, que muitas vezeseayaen ciime patologico.

Fazendo uma exposicao dos fatos que mais o impnesam, Freud permite fazer

uma comparacdo entre homens e mulheres, num ir @i relacdo aos seus escritos, na
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tentativa de inserir suas novas descobertas nond@sanento sexual feminino com o qual ja
havia alguma familiaridade. O autor fala entdo ades diferengas entre homens e mulheres
e a primeira delas esta relacionada ao processargs#cdo que ocorre no desenvolvimento da
feminilidade. Esta transicdo é a passagem de useadade se apresentam as principais
ocorréncias genitais com relacdo ao clitoris (poskuum carater mais masculino) para outra,
especificamente mais feminina, na qual as sensaag@sais estdo mais presentes. Como em
muitos casos o clitdris continua a se apresentar su0a virilidade na vida sexual adulta da
mulher e sem duvida a bissexualidade, inerent@l@stos seres humanos, aparece de forma
muito mais explicita do que na do homem. Isto reésana primeira grande diferenca: o
homem possui apenas uma zona genital enquantoheinmassui duas.

Uma segunda diferenca relaciona-se com o encoaitnoocobjeto. A méae, devido aos
cuidados que oferece ao menino, alimentando-og enitras coisas, € eleita seu primeiro
objeto de amor, e assim sera até que, em sua didéa,auma outra mulher a substitua.
Obviamente o0 mesmo vale para a menina com a exakgdpe para ela o pai deverd se
tornar, depois da mae, também seu objeto de amajueédresumiria a segunda grande
diferenca: uma mudanca de sexo de seu objeto € eajwdeterminar uma mudanca em seu
proprio sexo. A questdo fundamental, a partir ddste®, é saber quais seriam as
possibilidades durante o percurso de desenvolvimeeixual feminino, levando-se em
consideracao que podera dar-se completa ou inctanggeate.

A terceira diferenca tem sua origem no complexoEd&o e sua influéncia no
relacionamento entre homens e mulheres. Em al@sts méo apenas um desprezo pelo sexo
feminino deriva desta influéncia, intensificado@eéituito de preservar seu pénis, mas até
mesmo uma inibigdo em escolher a mulher como sgetoolole amor, ocasionando o
homossexualismo.

Desta forma, os efeitos do complexo de castrac@preEsentam de maneira diversa
em homens e mulheres. Nos homens é justamenteressé narcisico em preservar seu pénis
gue faz com que o menino recue de sua sexualidddetil, horrorizado pela visdo dos
genitais femininos, 0 que promove a internalizagho pai e criacdo do superego,
possibilitando ao individuo uma posicdo na cultukm caso da mulher, trés vias de
desenvolvimento nascem da atitude de revolta danme$ante do inevitavel reconhecimento
da castragdo: a primeira via faz com que a medinamos por nossa conta, ndo podendo ter
a satisfacdo de ver seu clitoris crescer, cressatigfieita com ele, e com magoa, rancor,

afasta-se da maior parte das atividades falicascufinas, abandonando inclusive a
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masturbacéao, atividade que poderia Ihe proporcipreaer. A segunda via leva ao complexo

de masculinidade, que se apresentaria como umeaahutacédo de sua masculinidade, que

nao deseja abandonar, e que por isso se colocabusna incessante de conseguir um pénis,
0 que pode manifestar-se numa escolha de objetodsmxual. A terceira via seria aquela que
levaria a menina a sua sexualidade normal. Atrdeésma linha bem mais indireta chegaria

até a vivéncia de um complexo de Edipo femininodéeo pai como objeto de amor. Esse

curso edipico, tdo longo nas mulheres, ndo sestiuddo pela influéncia da castragdo, como

no caso dos homens, mas edificado a partir detentlo da mulher, de acordo com o autor,

um ser social em seu carater cunhado na recipdeidalacional existente entre as suas
vivéncias do complexo de Edipo e da castracao.

Devido, portanto, a muitos fenbmenos da vida sekeinina serem explicados
recorrendo-se a essa fase da ligacdo da meninaacorie é que grande importancia é
conferida a fase pré-edipiana. Em muitos casoslaes por Freud, mulheres, que tiveram a
ligacdo objetal afetiva com seu pai sobrepostaaaligacdo com sua mae, fazem de seus
maridos herdeiros de seus relacionamentos comnsées, regredindo assim para seu objeto
original, ao invés de representar para o maridelacionamento com seu pai. Uma mulher
passaria assim boa parte de sua juventude na dataiitira a mae e boa parte de sua vida
adulta na batalha contra o marido. No texto “O Tdawirgindade”, pode-se ler a seguinte

afirmacgéao do autor:

A psicanalise acredita que descobriu grande partgud fundamenta a rejeicao
narcisica das mulheres pelos homens, a qual eséht®&meada com o desprezo por
elas, ao chamar a atencdo para o complexo da @g@steasua influéncia sobre a

opinido em que sao tidas as mulheres. (Freud, 19986, p. 207).

E continua mais a frente apontando que o tabu eno tde uma primeira relacao
sexual com uma virgem é claramente motivado petan@do de “negar ou repudiar
precisamente o futuro marido” (Freud, 1918b/19962@®/). Em alguns casos atendidos e
relatados por Freud, ap0s cada experiéncia dearelagxual, a mulher dava “expressao
manifesta de sua hostilidade para com o homenriango-o, levantando a méo contra ele
ou, realmente, batendo-lhe” (1918b/1996, p. 209).

Uma das respostas que se pode obter, portantde feequestdo feita pelo autor a

respeito da passagem que a menina faz da méae,aoqee a hostilidade sentida pela menina
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e direcionada a mée nao é resultante de sua adali@dipica, mas original de uma fase
anterior que é posteriormente intensificada pelopgiexo de Edipo. Pensando no que estaria
em jogo neste distanciamento de um objeto que thwvaintensamente amado no passado
(atividade pulsional da fase precoce) deve-se dermi uma rede de fatores que entram em
cena com o mesmo objetivo. Esses fatores sdo sélaiio para a vida erética do menino
guanto para a da menina, uma vez que se constitasrnvivéncias da sexualidade infantil.
Um primeiro fator mencionado por Freud € o cilmedssoas como irmaos, pai etc., uma
vez que 0 amor da crianca exige exclusividade. Bgursdo fator é a falta de uma satisfacao
que no futuro, por ndo possuir um objetivo espexié em conseqiéncia disso ndo conseguir
uma satisfacdo completa, podera possibilitar urastimento libidinal continuo em diferentes
objetos. O terceiro fator esta atrelado a eventas mspecificos do afastamento da mae,
seriam as trés possibilidades de cursos, ja descanteriormente, na linha de um
desenvolvimento sexual feminino, resultantes doptexoe de castracdo: recuo diante da
sexualidade de uma forma geral, complexo de masdatie e direcionamento para uma
feminilidade que Freud denominou definitiva. Faztisk pensar em uma feminilidade adulta
normal?

Uma dificuldade se apresenta no que diz respeitma ordem ou seqUéncia desses
eventos, pois 0 momento em que a menina descobré gastrada, bem como que pode ser
ativa falicamente variam de pessoa para pessoaastunbacdo como principal representante
de uma atividade masculina, sendo proibida pela mdeubstituta desta, ira desempenhar
um forte papel no ressentimento dirigido a mesnmnprendo assim o desligamento por
parte da menina. No texto “Um Caso de ParandiaCuraria a Teoria Psicanalitica da
Doenca” (1915b/1996), aparecem consideracdes cestaajae se segue, e que, diante de sua

relevancia, incluimos aqui de forma mais longa:

Quando uma mae obsta ou detém a atividade sexuaindefilha, esta realizando
uma funcdo normal cujos fundamentos sdo estabekegpielos eventos na infancia,
cujos motivos s8o perigosos e inconscientes, eepebeu a sancdo da sociedade.
Constitui tarefa da filha emancipar-se dessa infligée resolver por si mesma, num
terreno amplo e racional, qual devera ser sua leade fruicdo ou negacao do
prazer sexual. Se, na tentativa de emancipar-eeavser vitima de uma neurose,
isso implica a presenca de um complexo materno eyaegeral, € superpoderoso e
por certo ndo dominado. O conflito entre esse cergpk a nova direcdo tomada

pela libido é tratado sob a forma de uma outraossyrsegundo a disposicéo do
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individuo. A manifestacdo da reacdo neurética serapre determinada, contudo,
nao por sua relacdo atual com o que sua mae érhagepelas relacdes infantis com
sua imagem mais antiga da mée. (Freud, 1915b/10265).

Com o passar do tempo, além de perceber-se cgsaratznina passa a perceber desta
maneira também outras criancas e adultos, dertse®la mae, a quem passa a desprezar. Em
uma nota de rodapé no texto “O Ego e o Id”, o afata da primeira e mais importante

identificacdo de uma pessoa em sua pré-historigidudl da seguinte maneira:

Antes de uma crianga ter chegado ao conhecimefiititid® da diferenca entre os
sexos, a falta de um pénis, ela ndo faz distingiiovador entre o pai e a mae.
Recentemente deparei-me com o caso de uma jovemdeacasuja histéria
demonstrava que, ap0s notar a falta de um pénisprépria, imaginava que ele
estivesse ausente, ndo em todas as mulheres, prEsapaquelas a quem encarava
como inferiores, e supusera ainda que sua maeipgssois. (Freud, 1923a/1996, p.
44).

No entanto, afirma Freud, a no¢cdo que ocorre amaetom relagdo a sua impressao
da castracédo e da proibicdo da masturbacéo él diféiscrever e ndo deve ser generalizada.
Ela podera, por exemplo, entender a castracdo eomda do pai como uma punicao por ter
se masturbado. O motivo mais forte, porém, parauwasastamento da mae seria a menina
culpa-la por ndo té-la equipado com um pénis, segobr outros que dizem respeito a queixa
de ndo ter sido amamentada tempo suficiente, quebfigada a dividir o amor e atencéo
maternos com outras pessoas, que a seduziu e depoisbiu em suas atividades sexuais.
Para o autor, tanto esses motivos que tém suanornge sexualidade infantil quanto as
aparentes racionalizagbes que se apresentam naaddiéa ndo se sustentam como
justificativas para a hostilidade da menina corag&b a mae e prefere pensar que esta relacdo
estaria, dizemos agora por nossa conta, gravidarge separacao, tal como as paixdes da
juventude, tao intensas e tdo tendenciosas pay@ssao num momento seguinte.

O pensamento presente ai neste ponto é o de afmmisade investimentos, mas que
nado pode ser tomado como uma regra de funcionamemitcersal. Parece haver um
indicativo que a separacdo desses sentimentos, e@dio, somente pode ser alcancada na
vida adulta, podendo ser considerada uma regra eawsnna vida erética infantil. Essa

ambivaléncia, que é traco marcante nas primeiragsfade desenvolvimento sexual,
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permanece, as vezes por toda a vida, em algumaegses principalmente os obsessivos a
manifestam em suas relacfes de objeto. Em seu ‘fBatem e Tabu” (1913a/1996) isso é
nitido também no comportamento de povos primifitos

Pode-se considerar que esta caracteristica geralsedaialidade infantil, a
ambivaléncia, €, entre outras coisas, entdo reapehpelo afastamento da menina de sua
mae, justamente por ser esse relacionamento fanteraenbivalente. Mesmo admitindo uma
falta de clareza sobre o assunto, Freud (1931/1&88ra formular a sua pergunta: “Como €,
entdo, que os meninos podem manter intacta sugibgeom a mée, que decerto ndo € menos
forte do que a das meninas?” (p.243); a qual dagaiste resposta: “Porqgue 0S meninos
podem lidar com seus sentimentos ambivalentes pama a mae dirigindo toda sua
hostilidade para o pai” (p. 243). Esta afirmac¢ad-om=ud levou a pensar em um elemento que
apareceu num dos casos de manifestacdes obsessivazulheres, atendidos por mim; a
paciente, num dado momento de sua infancia, desejoarte de seu pai, entdo, levando-se
em consideracdo a principal pergunta na histesapar, “sou homem ou sou mulher?”, bem
como a hipétese freudiana de que todos fomos memaadnfancia, a seguinte questdo pbde
ser formulada: seria a mulher obsessiva aquelangaeconseguiu desviar a sua hostilidade
em relacdo ao pai para a mée, o que permitiria @al um importante passo em direcdo ao
seu desenvolvimento feminino? Teria ela sua potgmenzinhd’ fora de controle em
direcéo ao pai?

Indo entdo para além do que se manifesta na liastdidirecionada ao pai, a pergunta
seguinte de Freud é: 0 que a menina objetiva seamé junto a sua mae? Comecamos a
partir dai a pisar num solo considerado como eajeente interessante pelo autor, a relacao
entre a passividade e a atividade, uma vez quefieiea que “0s objetivos sexuais da menina
em relacdo a mée sdo tanto ativos quanto passivdeteeminados pelas fases libidinais
através das quais a crianca passa” (Freud, 193,/198244). As atividades ludicas das
criangas exemplificam bem a necessidade delas emndg por meio destas, o mundo
externo, agindo ativamente apos terem sofrido umperé&ncia passivamente. Essa

necessidade pode ser generalizada para todo @fameento mental, ndo ficando restrito ao

4 Um namero grande de proibicdes a que esses pairiiyps estdo sujeitos, e sem nenhuma intencdo da
parte destes de questionar a razdo para a suaarefo relatadas nesse texto (Freud, 1913a/1996, e 44).
Esse fendmeno apresenta um ponto de afinidade sqoéicdes instaladas na neurose, na qual sseayee
uma intensa crenca de que uma transgresséo cetéairgara a uma desgraca insuportavel, sem pava iss
necessitar estar calcada em nenhuma ameaca ecéepogicao.

" Ver a citagéo: (...) “somos obrigados a reconhgoera menininha é um homenzinho” (Freud, 1996/1933
118).
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sexual; € como se existisse uma preferéncia capaela posicao ativa e rejeicdo da passiva.
Entretanto, isso pode nao ser verificado em tod&siancas e essas mudancas da passividade
para a atividade parecem depender do menor ou mia@orde masculinidade e feminilidade
presentes na sexualidade de cada uma delas.

Com relacdo ao seu relacionamento com a méae, acarigende, por um lado, a
desfrutar de uma passividade por meio da qual eeoslprincipais cuidados maternos e por
outro a querer se libertar dessa posicdo passinegrido-se cada vez mais atuante nos auto-
cuidados que a leva a um tanto de autonomia. @sgante € que em geral ha uma tendéncia
a encarar a preferéncia da menina por brincar conedas como uma manifestacdo de
feminilidade ja desde cedo. No entanto, Freud a@pgué nesta atividade ladica a mae estaria
sendo representada numa relacdo de exclusividaohe acanenina, onde o pai ndo esta
convidado a participar. Portanto, o que apareégudtamente o carater ativo da feminilidade,
como a menina ndo pode fazer diretamente de sugeundebjeto, o faz com sua boneca. Com
relacdo mais especificamente as fases libidinastiiicadas nessa relacdo com a mée, a
menina apresentaria principalmente tendéncias,csadicas e também félicas ao toma-la
como objeto.

Essas tendéncias nem sempre aparecem de formaelam geral nas analises de
mulheres adultas podem se manifestar como impglsesao transferidos ao pai, que néo era
seu objeto original. Os impulsos sadicos e a aigidade oral da menina, dirigidas a méae
(apoiados pelo fato da mae ser uma fonte de alongaita criancas de ambos 0s sexos e,
portanto, destas desejarem devorar a mae) apaamum temor de ser devorada, de ser
morta pela méae, e, se este desejo se torna cotesciEansforma-se entdo ativamente em
desejo de que a mae morra. A partir disso, a @fldgita pelo autor é a de que, se até entao
tinha observado esse temor de ser devorado apenaerinos diante do pai, desse momento
em diante suas observacOes feitas também com oekgédesenvolvimento sexual das
meninas levam-no a pensar que esse temor estanbos @s sexoqresente na relagdo com
a mae e na transformacdo de uma agressividadeanginte dirigida a ela.

Nos casos atendidos por Freud, as pacientes quoeithetiram entender mais sobre a
fase pré-edipiana, apresentando forte ligacdo conde reagiam a algum procedimento na
area retal, como, por exemplo, aplicagdo de dlisteiu lavagens, com demonstragbes de
medo e raiva. Baseando-se em estudos de Ruth Macis\gick, simultdneos aos seus, o
autor considerou que essa expressdo de sentimdatosmva de uma excitacdo sexual

provocada nessa regiao (posicao passiva) e quaddesava um desejo de agredir (posicao
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ativa), vivido como raiva e ansiedade. Ja com &elags vivéncias na fase falica, esses
estudos contam mais a respeito do porqué uma memmgeral acusa seu pai de té-la

seduzido na infancia. Na verdade, ela se sentiwzgtal por sua mée, através dos toques em
sua regido genital, inevitaveis durante sua higagéo. A mée € quem introduz a menina em
sua vida sexual, mas na passagem ao pai estaugdmdambém é conferida a este, poderia
dizer, envolvendo um contrabando.

Ocorre-nos perguntar diante disso, se ndo seifraté mesmo por um sentimento de
culpa inconsciente, de devolver ao pai 0 que skridireito dele: desejar a mée e ativamente
tentar ter com ela uma relacédo de exclusividaden ldtimeiro momento, ser seduzida pela
mae, deseja-la e transferir esse desejo (inicidkneontrabandeaddo pai) ao pai. E num
segundo momento, acusar o pai de ser o respons@eeseducdo, mais ou menos assim: €
vocé, deve ser vocé, o sedutor e, portanto, quena sker e € ativo nesta historia e ndo eu —
meu dever é ser passiva... uma menina... impadsasial de ser ativa...castrada, devolvendo
assim a mercadoria, o desejo pela mae. E na ocdssta devolucdo uma tentativa de
legalizar algo fora da lei, de pagar um impostopag que entendemos como sendo a
castracao vinda deste em direcdo a menina, com@umeao pelo seu desejo, sua excitacao
sexual, enfim, por sua atividade falica, represintaais especificamente pela masturbacéo
clitoriana, povoada de fantasias relacionadas a mée

Essas fantasias continuam a acompanhar a meninactggita ter presenteado a méae
com um bebé na ocasido da chegada de um irmaoainhmazinha. Entretanto, como o
afastamento da mae é essencial ao desenvolvimenimd menina, as frustracées terdo um
importante papel, atingindo os impulsos mais atigcascentuando a passividade, diante da
impossibilidade de realizagdo destes. E interesstaer uma analogia neste ponto da
construcdo dessas fantasias com o ato de erguetot@@ue em seguida cai; uma catastrofe,
como diz Freud, pois o afastamento da mée traz coomseqiéncia o afastamento da
atividade masturbatoria, devido a repressdo demsmsculinidade, a qual carrega também
grande parte de seus impulsos sexuais de form& @en@erando sua ligacdo pré-edipiana
com a méae, a menina terd a seguir, por meio davjhkste, tendéncia que escapou da
catastrofe, um caminho livre até o pai, e comoeasl@ncias passivas também néo estdo
inteiramente livres do desapontamento, a menirgtigigita parece querer comecar o ciclo
novamente, buscando no pai a mae perdida, atravésusacao/desejo de ser seduzida por

ele.
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As conclusdes de Freud levam a crer que as meargs flibidinais agem tanto em
meninos quanto em meninagguindo inclusive durante certo tempo 0 mesmacli®inda
que tentado a sentir a ingénua esperanca de quaiauen bioquimica possa nos esclarecer
sobre a presenca de substancias identificadas cesponsaveis pela excitacdo sexual
masculina e feminina, o autor afirma que, em darith de psicanalise, seria indiferente, se
sdo dez ou mil as substancias quimicas envolvjas,para n6s o que importa é pensarmos
numa libido Unica a busca de uma satisfacdo tambeanmodalidade ativa quanto passiva.
Essa tendéncia libidinal com objetivo passivo éseam problema colocado por Freud desde
seu trabalho sobre a teoria sexual (Freud, 19096/1® 135), e que pode nos ocupar ainda
hoje, se pensarmos sobre o atendimento de pacieatsgexuais. Nesse caso, apresentaria a
seguinte questdo: se de fato a natureza é o destnas fatores bioldgicos sdo o0s
responsaveis por desviar a libido masculina (afpaap canais femininos (passivos) caso
da menina, como se explica esse desvio no casamsekual que biologicamente € homem?

Parece que para além da diferenca biolégica qums@e estq o reconhecimento ou
ndo da castracao, pois isto sim fard a menina abandeu objeto sexual original por outro,
colocando entdo em pratica a féormula de seu desememto sexual que é: vivenciar
primeiramente a fase negativa do complexo de Eggra depois vivenciar a positiva. Esta
idéia aparece no trabalho de A. Lampl-de Grooadeitpor Freud (1931/1988, p.249) e o que
€ comentado por ele, com relagdo ao trabalho dmgsaa, é que faltaram elementos que
tratassem da hostilidade da menina com relacdoea Ista por sua vez fica bem claro num
outro trabalho de Helene Deutsch, igualmente cifamlaFreud (1931/1988, p. 250), que
discute 0 masoquismo feminino relacionado a frigide analise feita por essa outra autora,
de acordo com Freud, deixa clara a posicao fakcmenina e sua intensa relacéo (atividade)
com a mae, a qual ndo se mostra disposta a abandona

E interessante pensar entdo que uma indispod&doulher para uma relacéo sexual
seja muitas vezes expressa por uma enxaqueca pagpsicanalisé existe uma reflexdo

sobre a enxaqueca como sendo represerdanien pénis em seu estado maximo de excitacdo

8 Refiro-me a discussdo sobre “histeria de defegmésentada pelo autor, em seu texto “Estudos smbre
histeria” (parte 1V), na qual defende que: “a idédaalcada persistiria como um traco mnémico f{deopouca
intensidade), enquanto o afeto dela arrancado gtlimmdo para uma inervacao somatica. (Em ouiedavras,

a excitacdo € ‘convertida’)” (Freud, 19895c/1996,298). Vale lembrar também que em “Extratos dos
documentos dirigidos a Fliess” (1950/1996), o aajponta para as semelhancas existentes entre imulest
quimico e um estimulo sexual (p.261). Outro aspéufmrtante, para ser aqui lembrado, esta reladmrie
causas da dor na enxaqueca, que sdo principalmergsoconstricdo e vasodilatagdo dos vasos sanguifie
partir disso, nenhuma dificuldade se apresentaeefazer uma associacdo com um sintoma conhecido com
priapismo,que é a erecdo persistente e dolorosa do péniselaionada a atividade sexual.
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sexual. Poder-se-ia, pois, diante desse pensanpErgyntar: um pénis fantasiado, pulsando
ainda em direcdo a sua méae?

Finalizando as contribui¢cfes trazidas por Freu@111088) neste seu texto, ele cita o
trabalho de Fenichel no qual ha uma demarcacadidaldade em reconhecer o material pré-
edipiano em analises de mulheres adultas, primograle com relacdo ao que podia ser ou
nao considerado como material original. Freud (1B238) cita ainda algumas controvérsias
entre a posicdo de Fenichel com as de Jeanne ldem@loot, pois Fenichel rejeita tanto a
opinido deste ultimo no que diz respeito a atitatiea da menina na fase falica, quanto o
“deslocamento para tras”, proposto por Melanie rKlgue situa o complexo de Edipo ja no
inicio do segundo ano de vida. Freud (1931/1988htd dessas questbes, tenta amenizar as
contradi¢cbes afirmando que “ndo estamos capacitadaginguir, nesse campo, entre o que €
rigidamente fixado por leis biolégicas e 0 que dgaaaberto ao movimento e a mudanca, sob
a influéncia acidental” (p. 250).

De acordo com o autor, fatores como a seducdoagpoascimento dos irmaos e de
descoberta das relagfes sexuais, bem como a maagiaos pais lidam com a sua prépria
sexualidade, com incentivos ou repressdo, podemndelver precocemente a sexualidade
das criancas. Diante das consideracbes de Kareneifjogue acredita que houve uma
superestimacao da inveja priméria do pénis e tamdtase Ernest Jones, que acredita que a
fase falica das meninas se apresenta mais como defesa do que um estagio de
desenvolvimento, Freud (1931/1988, p. 251) levantgecbes afirmando que nao
correspondem a posicao dinamica nem cronologicauas observacgoes.

Passamos agora a acompanhar as reflexdes de Fdsabeer sobre elas no segundo
texto a ser discutido, “Feminilidade” (1933/1996).

4.2: O QUE E O FEMININO?

4.2.1. Polos masculino-femininoda libido como fomgatriz na construcéo do enigma da

mulher

Este escrito de Freud se baseou principalmente duwis textos, até aqui, ja
examinados: “Algumas Consequéncias Psiquicas din§ie Anatdmica entre 0os Sexos”
(1925/1996) e “Sexualidade Feminina” (1931/1988)lexvido ao fato de apresentar nele

material novo que trata da vida sexual adulta dl@nuo autor afirmava estar inseguro em
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relacdo a até onde poder ir em suas explanacdesprogriamente, até onde sua platéia seria
capaz de acompanha-lo sem resisténcias precorsastucApesar de sua estratégica
preocupacdo, Freud convid@eus ouvintes, mais uma vez, a acompanha-lo, adovas
diante da promessa de apresentar-lhes fatos oldsereaalivia-los de que os mesmos nao
acrescentariam muito teoricamente, o que nao @srfasuar muito suas cabecas na tentativa
de solucionar o grande enigma da feminilidade. @rasempre apresentando sua saudavel
dose de humor, descontrai entdo seu publico coegairge afirmacdo: “E nem os senhores
escaparam de se preocupar com esse problema esdeelre os senhores que sdo homens;
a quem, dentre os senhores, € mulher, isto naplisa a as senhoras mesmas constituem o
problema” (Freud, 1933/1996, p. 114).

O autor aponta para o fato de que aquilo que c¢aonsti masculinidade ou a
feminilidade é da ordem do desconhecido e ndordatado pela anatomia, suas diferencas
aparentes como possuir ou ndo um pénis, produggrestozoéides ou 6vults além de
outras caracteristicas secundarias que se apreseria impedem que algo chame a atencéo
no campo cientifico. Trata-se de partes do apamsiRaal masculino que, ainda que de forma
atrofiada, aparecem no corpo de uma mulher. Issodenocdo de bissexualiddydazendo
com que haja uma familiaridade com a idéia de gascoiino e feminino se misturam numa
mesma pessoa.

Uma questdo apresentada por Freud é: essa aremliesicda, para a medicina, nao
encontraria sua elucidacdo na psicologia? Costenargpregar, por uma questao de habito,
os termos “masculino” e “feminino” como adjetivog dim funcionamento mental; na
afirmacao de que um homem ou mulher age de um magdoulino ou feminino, esta a nocéo
de bissexualidade transportada para o mundo meftEmais, é notério que ha uma
associacdo, bastante compreensivel, da agressvptadente ou ndo em algumas atitudes,
com a nocao de ativo e passivo. Portanto, o quie@esta associado ao que € masculino e o

que € passivo ao queféminino. Mas essa vinculacdo ndo é necessariap 0@BTEMOoSs

49 Em “Trés Ensaios Sobre a Teoria da Sexualid&#i@05b/1996, p. 207) Freud, considerando as difaen
entre homens e mulheres, tenta dar aos conceitsakeulino” e “feminino” uma definicdo mais clamentio
atribui a libido uma natureza masculina, indepetetaante de ser seu objeto homem ou mulher. Aparigce
portanto, a necessidade de considerar a bisseadalidomo fator preponderante na compreensao das
manifestacfes sexuais como um todo.

* Freud trata em “Trés Ensaios Sobre A Teoria dau&iade” (1905b/1996, p.135) do recurso a
bissexualidade e coloca em relevo as tentativaglidersos autores, dentre eles Krafft-Ebing com sua
consideracdo de que a disposigdo bissexual equipdidduo comcentros masculinos e femininos, mas o
apontamento de Freud diante disso € que nédo se edamir areas cerebrais delimitadas para as ésncd
sexuais, diante inclusive da grande dificuldade sprea definir o que viria a ser um cérebro masouli ao que
parece, diante de seus estudos sobre a feminiligaideipalmente o que seria um cérebro feminino.
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abaixo. O autor afirma que essa associacdo € cengivel levando-se em consideracdo a
biologia, por exemplo, a atividade de um esperntitiezem busca de um 6vulo, que aguarda
passivamente ser encontrado e fecundado, bem copnmipi@a atividade do homem durante o
coito. Por outro lado, lembra-nos de que em alguesagcies de animais, como a aranha, a
fémea é bem mais agressiva, mais forte, e que tians@ consegue ser ativo durante o
encontro sexual. Freud considera errbneo supooque € ativo deva coincidir com o que é
masculino e que o0 que €& passivo coincidir com o @ueminino. H& outra nocdo na
sociedade, também bastante equivocada, de quer codafilhos, por exemplo, seria uma
posicao passiva; 0 autor ndo enxerga isso destairaaafirmando que para amamentar um
bebé, que a suga, uma mulher necessita de muitdaale, e da outros exemplos como o de
espécies de animais superiores que apresentam lw ndaddindo a tarefa de cuidar dos
filhotes ou sendo exclusivamente responsavel sa tesefa.

Entdo, para ndo cometer o “erro de superposicdo seja, tomar duas coisas como
uma so, Freud adverte para que ndo se faga caimeédiculino com ativo e feminino com
passivo, pensando na hipétese de tanto homensogomfiheres serem bissexuais. Deve-se,
sim, tentar um afastamento cada vez maior da eskxmal, tdo restrita, para se poder
alcancar que: “Poder-se-ia considerar caractaispsicologica da feminilidade dar
preferéncia a fins passivos. Isto, naturalmente,th@ mesmo que passividade; para chegar a
um fim passivo, pode ser necessaria uma granddidade de atividade”. (Freud, 1933/1996,
p. 116).

Deve-se ainda levar em consideracdo a constanténcfa da vida pulsional e dos
costumes sociais na feminilidade, pois de acorao c@utor o social refor¢a a imposicao da
supressdo da agressividade nas mulheres, suprestfioque ja lhes € constitucional,
favorecendo os impulsos masoquistas. Desta forenanta associacdo entre feminilidade e
masoquismo devido a erotizacdo dos impulsos destsufjue se voltam para dentro.

Considerando-se sua natureza peculiar, a psicanddis pretende explicar o que é
uma mulher, até porque para desvendar esse engmaangcessario saber sobre como os
organismos vivos foram diferenciados em dois seXkaadagacdo é sobre como a mulher se
forma, como se da o desenvolvimento de uma meoama,disposicéo bissexual, em mulher.
A abordagem desse desenvolvimento é feita com elysectativas: em primeiro lugar, é que
havera uma adaptacdo do que é constitucional @dungas ndo sem luta; em segundo lugar,
€ que antes do periodo da puberdade ja terdo sipletados, ao menos parcialmente,

pontos mais criticos para esta decisao.
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A comparacdo no desenvolvimento de meninos e memrastra que, no caso da
menina, sua transformacdo numa mulher normal apeeskias tarefas a mais, e por iSso
mostra-se mais complexo. No inicio, as observag@eanalistas focalizam diferencas nas
disposicbes pulsionais que acompanham as diferamgaggenitais e outras corporais. A
menina mostra-se mais docil, carente de atencdermsrmagressiva, até mesmo com maior
facilidade de controlar seus esfincteres, do qumemino, apresentando também maior
inteligéncia e esperteza. Porém, como essas djiseimdividuais variam, o que de mais
importante, nesse contexto, é exposto por Freugljeeas diferencas sexuais nessas fases
iniciais do desenvolvimento libidinal ndo apresentaaiores consequéncias. Principalmente
com a entrada na fase félica, as diferencas emtrgsegos ficam bastante diluidas e a
menininha pode ser considerada um homenzinho, @or deixar nada a desejar na
manifestacdo de seus impulsos agressivos. Nest fasto meninos quanto meninas
aprendem a obter satisfacdo de suas zonas erogepésis e o clitoris, uma vez que nessa
época a vagina ainda ndo foi descoberta por ambaexns. A sensibilidade do clitéris
deverd, no entanto, como cumprimento de uma dastdtefas exigidas rumo a feminilidade,
ser deslocada sendo total, ao menos em parte pagire. A segunda tarefa diz respeito ao
primeiro objeto de amor que é a mae em ambos @ssmas que no caso do menino este
podera manté-lo em sua vivéncia edipfcaendo que para a menina havera a necessidade de
uma troca do objeto materno para o paterno, e déist®o devera entdo derivar sua escolha
adulta por um objeto definitivo.

Voltemos entdo a questdo: “como € que a meninaEsyinculagdo com sua mae
para a vinculagdo com seu pai? ou, em outros teroaw passa ela da fase masculina para a
feminina, a qual biologicamente esta destinada®udh; 1933/1996, p. 119). O autor teme
embarcar em um imaginario poético que explicariatracdo entre os sexos num dado
momento, tdo entusiasticamente relatada em vadbalhos literarios, e desta forma, a custa
de muito esforgo investigativo nos apresenta ohlgude mais atraente em suas descobertas:
uma maior valorizacdo do periodo pré-edipico deculatdo a méae, ja comentado

anteriormente, e o aparecimento nas relacéesrdiglida menina para com esta, de desejos

*1 Como o clitéris torna-se para a menina sua prindigmte de excitacdes e prazer sexual, caractetizeesta
forma sua sexualidade como masculina, o autor,®whre as Teorias Sexuais das CriancasSinala que isso,
de certa forma, explica a teoria sexual infantilcie, tal qual os homens, as mulheres possuem uis. pé
(Freud, 1908b/1996, p.197).

2 Uma extensa ilustracéo disso é feita no relatcatm do pequeno Hans, em “Analise de uma fobiarem u
menino de cinco anos” (Freud, 1909a/1996, p. 3Medortes manifestacdes de ansiedade eram caysadas
direcionamento de sua libido, a qual tinha cometob§ua méae.
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orais, sadico-anais e falicos, que sao represestaiet impulsos ativos e passivos; e, embora
Freud sugira que devemos evitar associa-los comifesentes sexos, ele préprio autoriza
chamé-los, em algum momento, de masculino e feminlemos, pois que, de maneira
ambivalente, apresentam-se tanto impulsos carishpsanto hostis, sendo que estes ultimos
muitas vezes s6 se expressam em idéias angustianfesro dado surpreendente nas
observactes analiticas € o medo de ser assassiwagiaal ja houve referéncia como sendo o
germe da parandia nas mulheres, e por ultimo adentde ter sido seduzida pelo pai, que
encobre a verdadeira seducao, por parte da méae.

Com o interesse voltado na direcdo de saber o gedip a uma ligacdo tao intensa
com a mae, temos que ndo se trata apenas de ucaadioobjeto, mas de um passo no
desenvolvimento acompanhado de tanta hostilidadeagquinculagéo inicial termina em édio.
Isso possibilita destinar um lugar ao pai com figstilas queixas e acusacdes contra a mae
que vao desde ter recebido dela pouco leite, pdsspara o temor de ser envenenada,
relacionado ao sofrimento de perder o seio matertdop mais evidente dos prejuizos que se
apresentam com a chegada de um novo bebé. A creemta um oOdio-ciumento ao ser
destronada pela mae infiel, pois sua demanda de exatusivo ndo tem limites e gera uma
fonte abundante de hostilidade proporcionados pi#dsgjos sexuais multiformes. Por isso,
no periodo falico ocorrem as mais intensas fru8eage a mae passa a coibir o prazer obtido
através dos genitais, fazendo ameacgas diante datinitade que, afinal, foi iniciada por ela
mesma. Se assim for, nos diz Freud (1933/199624), Iseria de julgar que a desavenca
decorra inevitavelmente da natureza da sexualida@datil, do carater ilimitado de suas
exigéncias de amor e da impossibilidade de readizas desejos sexuais”.

Levando-se em consideragdo, porém, que essas [@émeatexias objetais séo
ambivalentes, todos esses elementos que poderfaswmir como desapontamentos no amor
atuam também no menino e nem assim sdo capazdasié-la de sua méae. Diante disso,
continua o autor, “a menos que possamos encorgargaie seja especifico das meninas e
nao esteja presente, ou ndo esteja presente daammaneira, N0OS Meninos, ndo teremos
explicado o término da vinculacdo das meninas amed, (Freud, 1933/1996, p. 124). Esse

fator especifico poderia ser encontrado no compiexcastracéo, pois:

%3 A esse respeito é interessante consultar o quéramfRamos (2003, p.109) com o desenvolvimentinéia
que o eu reage a mogao interior da mesma formdaguguando se trata de um perigo externo, ou seja,
fuga. O autor cita ainda o texto freudiano “Inilg&intoma e Angustia” (1926/1996), no qual setitlubem a
retirada do investimento da percepgéo sobre o @istiperigoso, bem como na sua transformagéo enstagé
gual funcionard como um alerta.
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O desejo de ter o pénis tdo almejado pode, apesaidd finalmente contribuir para
os motivos que levam uma mulher & analise — capdeide exercer uma profissdo
intelectual, por exemplo — amitde pode ser idem@tifo como uma modificacao
sublimada desse desejo reprimido (Freud, 1933/1295).

4.2.2. Feminilidade e neuroses: Uma breve conclusdo

Dividimos este tempo de concluir em dois momentdam primeiro momento
apontamos para a direcdo pensada por Freud paseawblvimento sexual feminino e num
segundo momento para as consideracdes que 0 auswguiu fazer a partir de suas reflexdes
relacionadas a etiologia das neuroses. Ressaltant#), relacionado ao desenvolvimento
sexual feminino, que a inveja e o ciime ndo estderdes na vida dos homens e tampouco
tem suas raizes apenas na inveja do pénis, nadeasmulheres; porém, o autor atribui uma
quantidade maior dessa influéncia na vida menghassmas. Em seu texto “Feminilidade” é
apresentada uma exposicdo sobre a etiologia dassesue a questdo central que surge,
relacionada principalmente as atitudes pulsioraisifgicas, como por exemplo, a perversao,
é “que parcela de sua forca deve ser atribuideagdes do inicio da infancia e que parcela se
atribuira a influéncia de experiéncias e desenuwvito posteriores”. (Freud, 1933/1996, p.
125).

Deparar-se com sua castracdo € o que possibititaréna deslizar por uma das trés
linhas de desenvolvimento jA& mencionadas: inibiggaual ou neurose, complexo de
masculinidade e feminilidade normal. No percurssses trés vias a masturbacéo tera sempre
um papel de grande importancia etiolégica na vids phcientes, sua ulterior neurose e/ou
formacgéo de carater. Ndo somente serd entdo unomdamisivo na vida da menina a sua
descoberta de que é castrada, mas também a maomitaos pais lidam com sua atitude
masturbatoria, se descobrem ou néo, combatem quondse sua supressao fica a cargo da
propria menina, identificada a mae deposta.

E desta forma entdo que, com o auxilio de impusasionais passivos que se
apresentam como resultado de sua renlncia a ate/iédsta se volta para o pai. Diante de

uma méae que Ihe recusa um pénis, tenta conse@ideés deste, substituindo esse desejo
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depois por outro essencial ao estabelecimento ddigdm feminina: ter um bebé, seu
equivalente simbdlico. Assim, o brincar com/de lmanedo somente representa a passagem
de uma posicéo passiva para uma ativa na relagd@cuoéde (o0 que leva a supor um impulso
libidinal ativo préprio da menina), mas tambémtilas finalidade do maior desejo feminino:
ter um bebé obtido de seu pai. Esse pénis®bébaugura, enquanto desejo, a entrada da
menina na vivéncia edipica e, uma vez que agoraeaérsua rival, a hostilidade é em muito
intensificada. Para a menina, “a situacdo edipmassultado de uma evolucao longa e dificil;
€ uma espécie de solucao preliminar, uma posicaem®iso que ndo é logo abandonada,
especialmente porque o inicio do periodo de laaéméo estd muito distante” (Freud,
1933/1996, p. 128).

Uma diferenca, mesmo que transitéria entre os s@®s, no que diz respeito ao
complexo de Edipo, é que o menino continua a masgerobjeto de amor e sua vivéncia
edipiana evolui naturalmente da fase falica, dearmee a ameaca de castracdo destroi seu
complexo de Edipo, o qual deixa como herdeiro umersesuperego. Ja no caso da menina,
ocorre praticamente o oposto, o complexo de ca@sirpgepara terreno para o complexo de
Edipo, que é vivido como um reflgio ao sofrimentusado pela inveja do pénis e a
necessidade de abandonar a sua ligagcdo com a wr@ere@cao a isto, apesar dos protestos
feministas, o autor nos aponta que, devido ao fEomenina permanecer por tempo
indeterminado no complexo de Edipo, justamentendar haver motivos para destrui-lo, a
formacdo do superego sofre prejuizo. Assim, o f@@s mulheres serem consideradas
portadoras de pouco senso de justica € considg@dbreud como altamente relacionado a
inveja em sua vida mental, da qual derivam tambérma menor capacidade de demonstrar
interesse por questdes sociais e de sublimar sus8eg, em comparagdo com 0s homens.
Obviamente, Freud ndo desconsidera as inestimtarefsas sociais exercidas pelas mulheres
e que sao o resultado de sua ligacao afetuosalfpé®a com a mae.

Referindo-se a algumas particularidades da vidqusi feminina madura, Freud
esclarece que nem sempre é facil apontar o que ggdesultante da influéncia da fungéo
sexual e 0 que pode se conferir a educacdo sowal,que de modo geral, na feminilidade,
com base em seu trabalho analitico, pode-se eacamtr grau mais elevado de narcisismo,
gual afeta diretamente o tipo de escolha objetalaja fara em sua vida adulta. Desta forma,
para uma mulher é muito mammportante ser amada do que amar. Caracteristamas ©

pudor/vergonha e vaidade netstdo também intimamente ligados a inveja do péras,

> Ver também “A Dissolucdo do Complexo de Edipo”’2419/1996, p. 198).
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medida em que o pudor tenta encobrir a sua deficiéreste sentido, e, a vaidade, pretende
compensa-la valorizando seus dotes fisicos.

Considerada uma caracteristica feminina por excieléma vergonha assume outros
fins no futuro e apesar de, na historia da civgig ndo terem sido registradas participacoes
significativas das mulheres em descobertas e idesgo autor atribui uma técnica que
podem ter inventado: trancar e tecer; e, nesseFagnd aponta os fatores inconscientes
implicados no equivalente simbdlico de pelos pulsatentando encobrir os genitais
femininos. As diferentes regras sociais podem masa@s elementos determinantes numa
escolha objetal feminina, mas quando esta podeiszlivremente fica evidenciado um ideal
narcisista, ou seja: a mulher escolhe o homem gasdedmenina desejara tornar-se. E talvez
pudéssemos dizer: um homem “distinto” de uma muthstrada.

Agora, dentro do segundo momento, e com relacamasideracdes feitas sobre a
etiologia das neuroses, ressaltamos que Freudntimtdesvendar o enigma do feminino e
tomando como eixo principal a sexualidade, pageaacbrdo com Ramos (2003), da angustia
de castracdo para afirmar que a mesma é encorgradadas as neuroses como motor de
processos defensivos. Tomando como referencialscutino para poder pensar o feminino a
angustia de castracdo aparece como um meio tertr@anangustias infantis e adultas. Seu
grande valor é emprestado pelo complexo de Edipayual esta tem um teor realistico no
caso do menino; ja no caso da menina, Freud prgpéee pense, ao invés de um temor de
perder 0 objetguma vez que a menina ndo € dotada de pénis)ar t#e perder o amor do
objeto, pois a falta do amor seria equivalente sir@g@do. Isso se apresentaria de formas
diferentes, nos diferentes tipos de neurose. Oesta, “a perda do amor do objeto teria na
histeria - neurose mais afim com a feminilidaderm@smo papel que a ameaca de castracao
nas fobias, e a angustia perante o supereu naseeabsessiva” (Ramos, 2003, p. 125). A
angustia, com suas variadas maneiras de apresemtagasucessivas fases, teria entdo sua
sede no eu, funcionando como um organizador nadesemento.

Outra visdo comecou a surgir sobre a sexualidadefiea a partir da atencéo dada
por Freud a bissexualidade e a polaridade ativeijpas— masculino/feminino no
funcionamento psiquico independentemente da coigétit bioldgica. Ja ndo seria mais a
presenca ou auséncia de um pénis, mas a primazgodoomo universal. Se numa primeira
concepcao as vivéncias edipicas aparecem comoleond& neurose, em seguida o periodo
pré-edipico ganha um grande destaque diante dartiéimg@ da castracdo, considerado um

marco nas concepcoes feitas sobre a feminilidade.
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5. CONCLUSAO: ATIVIDADE PULSIONAL , OBSESSAO E GENE RO

Considerando que neste estudo procuramos enteeda@xistiriam diferencas na
manifestacdo de quadros de neurose obsessivatlemtrens e mulheres, problematizando
desta maneira a relacdo entre obsesséo e femildlidhegamos as seguintes conclusdes até o

momento:

Nas premissas freudianas sobre a neurose obsessigiderando principalmente suas
concepcdes de ativo e passivo, 0 que o0 autor laveoata é sempre a atividade e passividade
da pulsionalidade e néo atividade e passividadeaéde um contexto social, onde o que se
releva € sempre o comportamento do individuo engegoo comunitario. Constatamos que
Freud (1894-95/1994) relata o atendimento de variakheres obsessivas (ver secédo 3.2.1
desta dissertacdo), entdo este é um elemento emp®para expormos aqui. Para reforgar o
argumento de que na época de Freud, e até angegstiam muitas mulheres com quadros de
neurose obsessiva trazemos uma autora que nessk g8n muito nos auxiliara. Trata-se da
analise feita por Ribeiro (2005) em seu artigo “Allmer obsessivantre a tragédia e o
humor”, na qual a autora aponta para o fato de que, ndos¥td, a psiquiatria concebia o
quadro de neurose obsessiva como pertencendo @sufés maniacas e depressivas” (p.
399). A autora discute como se modificou o diagndésiesse quadro desde antes de 1896,
época na qual Freud ofereceu a este o estatutmaaova forma de neurose. Ribeiro (2005)
relata que psiquiatras como J. P. Falret e Legtan8aulle afirmavam que, apos uma doenca
como a febre tiféide ou colera, observavam-se slaranifestacdes do que naquela época era
denominado “alienacé&o parcial com predominio dotego contato com os objetos externos”
ou “loucura da davida® (p. 399). Esses psiquiatras observavam tambénesgaepatologia
era atribuida principalmente ao campo feminino ienailvam: “a loucura da ddvida afeta
muito mais as mulheres que os homens, pode aparelzeprimeira vez na puberdade e se

observa quase sempre nas classes sociais maigRlitasro, 2005, p. 399).

*> Temos ai dois elementos, alienacéo ou loucuraigda@passiveis de uma associacdo com o que atu@!He
discute em psicanalise sobre wgravamentonos quadros de neurose obsessiva, 0s quais ajamsema
conjugacdo com a psicose através de manifestag@amndides. Essagravamentoé nomeado de formas
diferentes, por diferentes autores, e pode-seto@arfontes que servem de exemplos dessa discusséio uma
“condicdo tragica” (Ribeiro, 2005, p. 402) que beva mulher obsessiva a um “enlouquecimento maior”
(Santoro, 2004, p.02) ou “catastrofe falica” (Jatnsky, 1999, p. 32).
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Tomando como base as afirmacdes dos médicospsitaderiormente, Ribeiro (2005)
aponta ainda que no século XIX as mulheres se esmsm em maior nUmero nos
consultérios psiquiatricos para falarem sobre solasessdes e que estas Ultimas eram
concebidas como fazendo parte de um quadro derlutam-se, portanto, que o quadro de
neurose obsessiva em mulheres, ainda que diagmbstimcom outra nomenclatura, ja era
antigo e frequiente e, como vimos, bem anterioraaceaceitualizacdo em Freud. O novo esta
em que, a partir de Freud, essa patologia ndo & loedlizada no territério das psicoses.
Segundo a autora, 0 motivo conferido a tendéncamaheres para freqiientarem em maior
namero os consultorios particulares dos psiquiatraséculo XIX, e falarem mais de si, em
comparacao com os homens, estaria atrelado aorqud Eonsiderou como sendo proprio do
feminino, devido as vivéncias implicadas na traies® complexo de Edipo. Assim, o
feminino teria, na argumentacao de Ribeiro (200%)4e pudemos entender como uma marca
psiquica produzida a partir da falta do pénis np@d@castracdo), a qual instala, por sua vez,

uma falta no inconsciente. A essa marca referizsseemo uma dor propria, a “dor da falta”
(Ribeiro, 2005, p. 40T¥.

Vale ressaltar que, quando Ribeiro (2005) relaia go século XIX a neurose
obsessiva era atribuida principalmente ao campanfea) isso pode nos parecer, num
primeiro momento, conflitante com as idéias defeasli por Freud, de que a histeria
pertenceria mais ao ambito do feminino e a neuds®essiva mais ao do masculino.
Contudo, Freud apresenta varios exemplos de neotssssiva em mulheres, e lembramos
entdo que o feminino, em sua concepcao, estavaiadsam uma posicao qa@ preferéncia
a fins passivos e 0 masculino a uma posicaoddguereferénciaa fins ativos, podendo entao
qualquer uma das duas posi¢des ser apresentada&tantm homem quanto em uma mulher.
Para tentar esclarecer melhor esse ponto, segumdépoo Freud, considerado sempre de

dificil elucidagdo, convém recorrer a uma citacao:

Poder-se-ia considerar caracteristica psicologadedinilidade dar preferéncia a
fins passivos. Isto naturalmente, ndo € o mesmaegasividade; para chegar a um

fim passivo, pode ser necessaria uma grande qadstide atividade ... Devemos,

% Pode-se considerar “a dor da falta” (Ribeiro, 2005401) como um terceiro elemento a ressaltantola
guanto este ultimo, os outros dois elementos citaderiormente (a loucura e a divida), aparecefordea
marcante em toda a discusséo.
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contudo, nos acautelar nesse ponto, para ndo sunhest influéncia dos costumes
sociais que, de forma semelhante, compelem as maslleeuma situacdo passiva.
(freud, 1933/1996, p. 116).

Temos nesta afirmacdo de Freud a evidente impmat@lada por ele a influéncia da
esfera social. E interessante notarmos tambémdguacordo com Ribeiro (2005), no século
XIX as mulheres obsessivas ja se apresentavam saggigiras € em maior namero, dado
historico este pouco considerado pelo que deferaepsicanalistas mencionados na abertura
deste trabalho. Estes ultimos alertam para um aiomrenapresentacao de casos de neurose

obsessiva na mulher em seus consultérios.

A razao entédo pela qual apresentamos as ideidsbeéro (2005, é a mencao que a
autora faz ao diagnostico da obsessdo em mulhereggulo XIX, 0 que nos permite um
breve resgate historico. Além disso, a partir de exposicdo, somos levados a pensar na
existéncia de diferentes formas de diagnosticae gssdro no campo da psiquiatria e da
psicanalise. Para a psiquiatria, a obsesséo es@mmgampo da psicose, enquanto que para a
psicandlise no campo da neurose. Desta forma,dsyasido a historicidade, somos levados
também a refletir sobre a obsessdo como fazendopassagem da loucura para a neurose,
estando esta ultima mais proxima do que socialmsmteonsidera normalale esclarecer
que, neste ponto especificamente, utilizamos oderanmalcomo aquilo que socialmente se
considera mais proximo do comum, ou seja, do quenamifesta em maior nimero na

populacdo em geral.

Enfim, o que Ribeiro (2005) apresenta em seu teatdrapde-se ao que afirmam os
quatro psicanalistas contemporaneos antes mencsna@hemama (1999), Costa (1999),
Kehl (1999) e Santoro (2006) -, que defendem umesuion na atualidade, da apresentacéo de
casos de mulheres obsessivas em comparacdo camsaadg Freud. Haveria, de acordo com
esses autores, uma relacdo quase direta entre amaatividade no papel social da mulher
na atualidade e o suposto crescimento das mamidestaobsessivas entre mulheres. No
entanto, voltamos a afirmar que do ponto de vistangtapsicologia freudiana sobre esse
quadro sintomatico, o fator determinante € a e relacionada a pulsdo e néo

simplesmente a atividade como manifestacéo saoatfjortamento social).
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Assim, com o material reunido nesse estudo e @0 ae seu exame, esperamos ter
contribuido para uma melhor compreensdo da conceage&reud sobre a neurose obsessiva
e sua aplicabilidade ainda nos dia de hoje. Ditoutea maneira, esperamos ter deixado ao
menos algumas indicacdes que possibilitem compesanee a manifestacédo sintomatolégica
obsessiva tem outros fatores determinantes, salaetu atividade caracteristica da vida
pulsional, e que independe do género no qual sefesen De acordo com a concepgao
freudiana, a manifestagéo da neurose obsessiveemaa ver com género, mas emerge como
resultado do funcionamento de um aparelho psiqo@aual o aspecto ativo do destino
pulsional tornou-se preponderante. Espera-se, ipgr que este trabalho tenha oferecido
indicagOes sobre a atualidade da concepcéao freudalore a neurose obsessiva, que ndo se

limita ao género.
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