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Resumo

Este artigo apresenta algumas reflexdes sobre a tematica da transferéncia
erética. Num primeiro momento, é descrita a dificuldade gerada pela mesma,
naosoé noplanodatransferéncia, mastambém no ambito dacontratransferéncia.
Num segundo plano, faco a descricdo das variadas formas de transferéncia
erodtica encenadas no espaco analitico. Por ultimo, refiro alguns dos autores
qgue ao longo do tempo se tém preocupado com este tema, dando expressao a
passagemde uma visaode um modelo de uma sé pessoa, paraentrar em contacto
com o modelo de duas pessoas em analise. Ainda, é feita uma abordagem a
auto-revelacao enquanto um instrumento potencial e precioso para o trabalho
analitico.
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Abstract

This paper presents some reflections on the theme of erotic transference. In
a first moment, the difficulty generated by it is described, not only in terms of
transference, but also in terms of countertransference. On a second level, |
describe the various forms of erotic transference staged in the analytic space.
Finally, | mention some of the authors who have been concerned with this
theme over time, expressing the passage from a vision of a model of one person,
to the model of two persons in analysis. Also, self-disclosure is approached as a
potential and precious instrument for analytic work.

Keywords: Erotic Transference; Erotic Countertransference; Forms of Erotic
Transference; Idealization; Self-Disclosure.
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Fig. 1 - Paula Rego - Aranha e Jenny Carrica - Figurinos do Bailado Pra Ld e Pra Cd
- Costumes for the ballet There and Back Again, 1998.
Tinta da China da Chinae aguarela sobre papel. 59, 5x42cm. Col. Maria Arlete Alves da Silva.

Corriao ultimo trimestre do ano de 2006, aproximava-se a celebracao natalicia,
ja fazia frio e o frenesim das pessoas adensava-se nas ruas com a proximidade
da quadra festiva. Este era o ano de todos os anos para mim, estava no 5° ano
do curso de Psicologia, os sonhos fervilhavam na minha mente, tinha iniciado a
monografia e o estagio numa unidade hospitalar. Tomei a decisdao em conjunto
com o meu orientador de trabalhar a questao depressiva e a sua possivel relacdo
com a doenca auto-imune. Depois de escolher a associacio representativa da
referida doenca e de ter sido aceite, iniciei o estudo de caso com uma paciente
gue tinha sido diagnosticada com a doenca. Eram tempos de grande agitacao,
um tempo decisivo e de repente, estava ali sentado em frente a uma mulher
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nova, em grande sofrimento, o diagndstico era recente, a dor e o sofrimento
apresentado deixavam-me profundamente triste. Os nossos encontros iam
correndo bem, sentia de alguma forma que estava a ajudar aquela mulher, até
gueemdeterminado momento, passou-se algo paraoqual ndo estavapreparado,
nem no ambito da faculdade nem do estagio clinico me tinham preparado
para a questao que surgiu em sessao - a transferéncia erdtica. Tal como refere
Blechner (2009, p. 82): “Ha um interesse grande na transferéncia erdtica,
mas muitos psicanalistas tém medo desse lugar. Varios colegas disseram-me
gue aprenderam pouco ou nada de util sobre transferéncia erética durante o
seu treino para psicanalistas. Isso também era verdade para mim; na verdade,
algumas das coisas que me ensinaram, decidi que estavam erradas a medida que
ganhava mais experiéncia”. Sentia, a cada sessdo que passava, estar mais ligado
aquela mulher. Tinha sido abusada sexualmente em crianca, sem que a familia
a tivesse protegido, antes pelo contrario, e o casamento que tinha, também ele
era abusivo. Em determinado momento, perto do final da sessao, a paciente,
explicitamente, diz-me: “deviamos passar um fim-de-semana juntos”. Fiquei sem
saber o que dizer, tendo feito de conta que ndo acabara de ouvir o que tinha sido
dito, resolvi ignorar.

Na sequéncia deste episddio tentei reunir-me com o orientador/supervisor que
ha época nao tinha disponibilidade para me atender. Com esperanca de que a
guestao nao voltasse as sessdes, na sessao seguinte e no final da mesma, ja de
saida, a paciente pergunta: “afinal quer ou ndo passar o fim-de-semana comigo,
podiamos ir para o Alentejo?”, congelei novamente, terei esbocado um sorriso
e saimos. Imagino o quao rejeitada e humilhada se tera sentido, por eu ter
“ignorado” o que se estava a passar. Desesperado, falei com um professor que
tinha tido, psicanalista, que me deu uma reprimenda afectuosa por ndo estar
a lidar com o que se estava a passar, avisando-me que iria perder a paciente,
previsao essa que se veio a efectivar.

De acordo com Flax (2000) estariamos na presenca de uma transferéncia
erdtica como repeticao de trauma, que representaria uma tentativa de recriar
uma cena anterior, a fim de dominar os efeitos traumaticos do abuso sexual
parental. Parafraseando o autor: “Embora haja potencial para repetir o trauma
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original de seducao e recusa na relacdo terapéutica, ha também potencial para
uma resolucdo apropriada do trauma através do luto.” (Flax, 2000, p.221). Neste
caso, nem uma coisa nem outra aconteceu. A distancia do tempo percorrido,
vejo que uma parte das matérias leccionadas na faculdade, tal como a auséncia
de um claro suporte de orientacdo/supervisao, pode retraumatizar as pessoas
gue tentamos ajudar, por falta de um modelo adequado para o apoio clinico que
enfrentamos.

O que pensar entao sobre a transferéncia erética na relacao terapéutica? Ao
longo dos anos e de acordo com a experiéncia que fui adquirindo, de alguma
maneira, percebi que a transferéncia erdtica se apresenta de varias formas e
tem causas diversas. Uma das formas é a de que a transferéncia erética pode ser
sentida por parte do terapeuta em relacao ao paciente sem que seja resultado
da contratransferéncia, pois de acordo com Pope et al. (1986), uma investigacao
com uma amostra de 585 psicoterapeutas, revelou que 87% (95% dos homens,
76% das mulheres) sentiram-se em algum momento sexualmente atraidos pelos
seus pacientes. Isto revela bem aimportancia do tema e como devemos reflectir
profundamente sobre esta questio. Segundo Gabbard (1994, p.387): “Muitas
das figuras-chave da histoéria da psicanalise envolveram-se sexualmente com os
pacientes que estavam em andlise”. Carl Jung manteve um relacionamento de
longa data com a sua paciente Sabina Spielrein. Otto Rank e Anais Nin tornaram-se
amantes depois de comecar o seu relacionamento como analista e analisando
(Person,1988). August Aichhorn envolveu-se sexualmente com Margaret
Mahler quando ela estava em andlise com ele (Stepansky,1988). Quando Karen
Horney era uma mulher de meia-idade, relacionou-se amorosamente com um
candidato masculino muito mais jovem que ela (Quinn,1987). Frieda Fromm-
Reichmann reconheceu abertamente que parou de analisar um paciente seu
para se casar com ele (Fromm-Reichmann,1989).

Ao escrever este texto, fui-me lembrando dos varios casos que foram
acontecendo no meu percurso como psicélogo. Lembro-me, de uma jovem que
acompanhei com 21 anos, era virgem, tinha tido uma educacao religiosa severa,
andou num colégio catdlico, contou-me um dia: “numa das aulas, o professor
(padre) disse-nos, que quando estivéssemos a ter relacdes sexuais para procriar,
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pedissemos perdao a Jesus Cristo”. A paciente tinha uma relacao muito dificil
com a mae, que era muito dependente desta filha, bebia imenso, e que nao
tinha aceitado a partida do marido. Na relacdo com o pai, a paciente recorda
os tempos em que o pai andava nu pela casa e recorda também, os momentos
em que os pais faziam amor. Para além do mais, foi apanhada algumas vezes a
masturbar-se com videos de pornografia que o pai tinha. Em consequéncia desse
comportamento, era punida e humilhada. O mundo psiquico desta mulher, era
povoado por um lugar de interdicao, severo e castrador, e simultaneamente, de
exposicao a cena primitiva e de cenas sexo agressivas (pornografia).

Senti que com o tempo e com a compreensao que oferecia a esta paciente, a
ligacao foi-se tornando forte. Em determinada altura, e com a mudanca de
setting, da clinica onde trabalhava para minha casa, a comunicacdo nao-verbal
erotizada e sexualizada comecou a ser intensa, a forma como quase se deitava
numa postura “desafiante”,comecou a criar algumatensio nas sessoes. Algo para
o qual o meu supervisor me vinha alertando, ndo sé para esta situacao, mas para
outras que podiam surgir. A paciente passou a trazer os seus caes (dois,umdeles,
cadela, urinou na sala) desculpando-se com a impossibilidade de os deixar em
sua casa sozinhos. Em determinada altura, no decorrer de uma sessao, diz-me:
“estou para aqui nesta posicdo - pernas abertas - e vocé nada”. Ao que comentei
(entre outras coisas): “Essa sua forma de se relacionar comigo, ndo nos levara a
lugar nenhum”. Diria que estariamos na presenca de uma_transferéncia erética
como expressao de um trauma no Ambito da seducdo e consequente recusa.

Segundo Freud (1915), a transferéncia erdtica constitui-se como um mecanismo
defensivo por parte do paciente que pode trazer dificuldades ao processo
terapéutico, afirmando mesmo, se o analisando nao conseguir perceber essa
forma de funcionamento e persistir a terapia deve terminar. Voltando a minha
paciente, as minhas interpretacoes, provavelmente, foram todas ao lado, como
refere Krausz (2016) quando fala da experiéncia que teve com o seu primeiro
analista, tinha Krausz vinte e poucos anos, recordando que quando sentiu
coragem para falar dos seus sentimentos face ao analista, o terapeuta disse-lhe:
“Bem, vocé terd que aprender que nem sempre pode ter o que quer e, que tem
que desistir do que nio esta disponivel para si.” (Krauz, 2016, p.26). Refere a
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autora que ficou envergonhada e a transferéncia erética desapareceu, mas
como diz, apesar de ter desaparecido do discurso, ndo teve oportunidade de ser
simbolizada. Acrescenta que numa segunda andlise, 0o mesmo se passou; quando
surgiu uma oportunidade de analise da transferéncia erética o analista disse:
“Vocé sexualiza tudo”. A autora diz: “Apesar de ter consciéncia de que eu queria
discutir o significado das minhas fantasias em vez de efectivar qualquer questao
sexual, aresposta fez-me sentir que eu estava tentando seduzi-lo. A humilhacao
resultante, mais uma vez, fez a transferéncia desintegrar-se. Como o analista
estava utilizando a técnica classica de interpretar a transferéncia erética como
resisténcia, ele perdeu a oportunidade de explorar o significado da sexualizacao
que ele mesmo observou.” (Krauz, 2016, p.27).

Segundo Flax (2000, p.221), a transferéncia erética pode ser expressa, como ja
referi, em resultado de um trauma real ou fantasiado, como expressao de uma
hostilidade: “A transferéncia erdtica pode ser uma tentativa de recriar uma cena
anterior para dominar os efeitos traumaticos da seducao parental acompanhada
de recusa.” Para Kumin (1985), os aspectos destrutivos do desejo levam a uma
situacdo em que a transferéncia erética é experimentada como “horror erético”.

Freud (1915) sugeriu que um paciente poderia querer destruir a autoridade do
médico, levando o médico a ser seu amante. Pacientes do sexo masculino podem
querer reduzir a terapia a um “pagamento por servicos” de prostituicdo (Flax &
White, 1998) como forma de reduzir o poder do/a terapeuta. De acordo com
Gornick (1986, p. 321, “na transferéncia de pacientes do sexo masculino para
terapeutas, a fusao de sentimentos hostis e sexuais € comum” como mecanismo
de defesa, provavelmente o mais descrito na literatura. Sera esta a forca motriz
gue alimenta o desejo do paciente, a fim de realizar as suas fantasias, cancelando
completamente a percepcao do objecto real (com as suas qualidades e defeitos).
Nessesentido,aerotizacdodatransferénciaé umanegacaodasrealidadesinternas
e externas. E umafugadarealidade que leva a atribuir apenas qualidades positivas
e ideais ao objecto, e pode tornar-se uma verdadeira ilusdo; a transferéncia que
expressa as relacdes edipianas, segundo varios autores, uma das formas mais
comuns de transferéncia, que encena as questdes edipianas, que nas palavras
de Marucco (1997) serve para evitar o perigo de se idealizar o objecto, o autor
sugere que a sexualidade edipiana devesse desenrolar na transferéncia erética,
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com o analista, em alguns momentos, assumindo o lugar do objecto pré-edipico; a
transferéncia erética como reflexo de umarelacao de objecto interno mostra-nos
de que forma os objectos internos do paciente se organizam e se construiram, e,
como se relacionam através da transferéncia nas relagées de objecto do paciente.

Assim sendo, a transferéncia erética abre o caminho para uma compreensao
maisricadomundodoobjectointerno do paciente; atransferénciaerdticausada
ao servico das necessidades narcisicas. Coen (1981) e Wolf (1994) afirmam que
a seducao sexual e a fantasia sdo usadas para se proteger contra a perda de
coesdo e sentido de si mesmo - para evitar os perigos da auto-fragmentacao; a
transferéncia eréticacomo um modo de expressar e manter a ligacdo (Coen,1981;
Eber,1990). A ligacido erdtica também pode ser vista como uma maneira de
manter o vinculo com o objecto. Eber (1990), citado por Flax (2000), considera
a transferéncia erética como uma tentativa criativa de resolver um dilema no
campo intersubjectivo da analise - uma tentativa de preservar o laco analitico
numa atmosfera de desafinacdo analitica; a transferéncia erética surge como
expressao de temas pré-edipianos, segundo Wrye e Wells (1994), com a descricdo
gue fazememrelacdo ao erotismo, surge emresultado do vinculo mae-bebé, e que
emerge na transferéncia em termos de sentimentos sobre o contacto corporal
ou fantasias do corpo do terapeuta. A atencao a “transferéncia erética materna”
pode ser um fendmeno transformador no tratamento psicanalitico, afirmam eles.

Vdrias sdo as perspectivas sobre a transferéncia erética. Para Blum (1973) o
paciente procura de uma forma intensa relacionar-se com o terapeuta através
da transferéncia erdtica, de uma formairracional, com o objectivo de ser amado
e de dar expressao a sua sexualidade com o analista. Ja Langs (1974, citado por
Flax, 2000, p.209): “vé a transferéncia erotizada como uma forma particular de
amor de transferéncia, afirmando que é um subtipo de transferéncia narcisica
ou limitrofe. Ele sugere que as necessidades inconscientes do analista podem
levar a uma ma alianca na qual as exigéncias erdticas edipianas do paciente sao
evocadas pela seducao do analista.”

O pensamento psicanalitico tem sofrido transformacoes ao longo do tempo em
relacdo a transferéncia erética. Assim, tem-se passado de uma visao claramente
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edipiana para dar mais atencao as funcoes defensivas, relacionais e narcisicas,
como ja referenciado no inicio do texto. Defesas essas, que correspondem
a tentativa dos pacientes para evitar a perda da auto-coesdo, para manter
o vinculo com o objecto (Coen, 1981; Wolf, 1994). J4 Gabbard (1994) fala de
uma transferéncia erética carregada de agressividade. Num dos seus videos
no YouTube - Managing Transference, Gordon (2017) mostra Gabbard com
uma paciente com estas caracteristicas. O autor refere que normalmente a
transferéncia erdtica estd associada a um desejo por parte do paciente de
gratificacao sexual que pode estar ao servico do sadismo e da agressao. Citando
Stoller (1979, p.6): “que o desejo de prejudicar ou degradar € um componente
fortedamaioriadasexcitacoeseréticas, e que nabasedessahostilidade estduma
tentativa de desfazer os traumas infantis que ameacavam o desenvolvimento da
masculinidade e feminilidade”. Parece entdo haver, segundo Kumin (1985), duas
componentes — a sexualidade e a agressividade — que resultam daidentificacao
com o objecto materno amado, mas ambivalente, que contribuem para a
transferéncia erética.

Para Wrye e Wells (1989,1994) o foco da transferéncia erdtica estd na
dimensao pré-edipiana, a relacdo que mae e bebé estabelecem através de um
vinculo sensual e das fantasias corporais associadas podera surgir na dupla
analitica, nomeadamente, em relacido ao corpo do terapeuta. Para Bollas (1994)
a transferéncia erdética constitui-se como uma oportunidade para que a ligacao
se estabeleca entre paciente e terapeuta, permitindo aceder as representacoes
significativas da mesma. Como sabemos, o espaco de encontro que oferecemos
a0s nossos pacientes, a forma como os acolhemos, a compreensao que damos
ao seu sofrimento, a experiéncia de mutualidade, resulta seguramente em algo
experienciado como novo e que inevitavelmente se traduzira numa idealizacao do
espacodarelacao,idealizacdo essa, que me parece normal e desejavel paraosucesso
do processo terapéutico. Poderiamos até dizer que transitamos de um espaco de
uma dependéncia infantil em alguns casos para uma dependéncia madura.

Stefana (2017) alude a diferenca entre a idealizacdo normal, que segundo ele, é
um processo transitério que acontece num primeiro momento do encontro, isto
€, a pessoa apaixona-se dando depois lugar, a uma desilusao gradual, que levar3,
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em principio, ao amor maduro. Ja na idealizacdo patoldgica, refere o autor, os
pacientes: “(...) tendem a apaixonar-se por algo que nio existe em vez do que
existe - numa circunstancia que envolve idealizacdo... falo de um uso excessivo
do mecanismo de idealizacdo que se espalha por todas as varias relacoes
objectais significativas que caracterizam a vida de um determinado adulto...o
problema é que a idealizacdo € um mecanismo de defesa primitivo... tudo isso
implica que esses individuos em particular ndo podem estabelecer relacdes
objectais reais e maduras porque estao sempre relacionados a uma imagem
ideal, ou seja, algo que nao esta la. Além disso, devemos lembrar que o destino
dos objectos idealizados é o de serem finalmente desvalorizados. Quanto maior
aidealizacdo, mais radical sera a desvalorizacdo.” (p. 505 - 506).

Como ja observamos, a transferéncia erética pode ser resultado dos periodos
pré-edipicos (relacdo mae-bebé), edipico (triangulacdo: crianca, mae e pai), mas
tambémdeum periodopds-edipiano. Percebemos,entado,quetalvezapsicanalise
tenha sido fundada na tentativa de provar a existéncia e a centralidade do
desenvolvimento da sexualidade infantil o que, provavelmente, terd levado
os analistas para o pressuposto de que quando sentimentos sexuais surgem
em sessao, significam desejos infantis ndo resolvidos (Davies,1998). Segundo
a autora: “como se, portanto, existissem apenas para o paciente e ndo para o
analista (que presumivelmente trabalhou com esses derivados patoldgicos) e,
finalmente, como se uma analise bem-sucedida desses conflitos infantis levasse
a dissolucao dessa dimensao interpessoal erética do trabalho psicanalitico. A
minha propria experiéncia como paciente, analista e supervisora, sugere que
nada esta mais longe da verdade. Que a intimidade sustentada do processo
psicanalitico muitas vezes leva a uma dimensao erética que nao pode e nao
deve ser automaticamente infantilizada e patologizada; que tais sentimentos
podem ser tio fortes (ou ocasionalmente mais fortes) para o analista quanto
para o paciente; que o efeito desses sentimentos varia do intrinsecamente
inquietante ao perigosamente esmagador e desorientador; e, finalmente, que
o esclarecimento de inibicoes ou sintomas mergulhados em conflitos infantis
muitas vezes leva a rica eflorescéncia, ndo ao desaparecimento, do desejo
apaixonado na relacdao analitica. Aqui hd uma liberdade de experimentar
os aspectos do desejo sexual e da fantasia erética que fazem parte das auto-
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experiéncias emergentes encontradas pela primeira vez dentro dos limites
relativamente seguros do espaco analitico, experiéncias que haviam sido
neuroticamente encerradas, e, portanto, ndo elaboradas no passado.” (p.752).

Harold Searles (1959, 1979), para a época em que viveu foi ousado, afirmando
qgue a contratransferéncia erética (o analista desenvolver interesse sexual em
relacdo ao seu analisando) poderia induzir poderosas mudancas psiquicas nos
pacientes. Ja Eber (1990), afirma que a transferéncia erética é frequentemente
vista como decorrente de uma desafinacao na relacao terapéutica. Por outro
lado, Stefana (2017) refere que, ndo se tratando de um quadro psicético, a
responsabilidade de uma transferéncia erdtica sexualizada é quase sempre da
responsabilidade do analista pela incapacidade em lidar com a situacao, ndo s6
pelo conluio inconsciente que pode ter existido, mas também por necessidades
préprias do analista, os seus comportamentos e atitudes poderao ter levado
a esta situacao, ainda assim, reconhece que por vezes, ha casos em que tais
circunstancias ocorrem independentemente do funcionamento analitico do
terapeuta.

No entender de Ferenczi (1933), no seu famoso texto “Confusao de Linguas”,
as seducoes incestuosas estariam presentes no universo da crianca, o amor
gue sentem, as fantasias ludicas (papel maternal em relacdo ao adulto) que se
estabelecem sempre ao nivel da ternura, mas o problema surge quando o adulto
confunde as brincadeiras infantis com desejos de uma pessoa que ja atingiu
a maturidade sexual, deixando-se arrastar para praticas de actos sexuais.
Ou seja, o terapeuta podera ter confundindo a declaracao de amor terno do
paciente como estando impregnada de um componente erético. Nesse sentido,
segundo Stefana (2017, p. 507) “a transferéncia erdtica, especialmente do tipo
amoroso - uma forma clinica baseada num nivel maduro do complexo de Edipo
-, € uma maneira de defender o objecto/analista da agressao, 6dio, hostilidade,
ambivaléncia e desvalorizacao, sentimentos esses que estdo enraizados nas
experiéncias traumaticas de privacao, perda, depressao, seducao e manipulacao.
A transferéncia erdtica é, portanto, uma expressao da dor originada em
frustracoes precoces, mas também é uma tentativa benigna de relembrar essas
necessidades. Essa dor representa uma emocao outrora reprimida que pode
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finalmente encontrar expressao no aqui e agora da sessao analitica. No implicito
da transferéncia erética esta a necessidade desesperada de estabelecer um
vinculo vital com o objecto primario e regredir para uma relacdo de objecto
narcisico ou para um estado de fusdo de auto-objecto (objecto ideal).

Segundo Balint (1949), a transferéncia erética representaria uma tentativa por
parte dos pacientes de regressar aum estado fusional,com o objectivo de alcancar
um novo comeco, isto é, de uma dependéncia infantil para uma dependéncia
madura, separada do outro. A acrescentar que segundo Bollas (1987; como citado
em Stefana, 2017) o conhecido ndo pensado, reveste-se de grande importancia,
pois “quanto mais graves tenham sido as privacdes precoces do sujeito, mais
sensivel serd as respostas afectivas do clinico. Estabelecer essa nova relacao
real com o clinico, absorver o impacte emocional que isso acarreta, reconhecer
sentimentos sem fugir deles, pode inicialmente transformar o mundo interno e,
em seguida - pelo menos potencialmente - o mundo externo do paciente.” (p.508).

Como temos observado até aqui, varias sdo as teorias, as formas e o pensamento
dos mais variados autores sobre a transferéncia erdtica. Gostaria de falar um
pouco sobre a auto-revelacao e a implicacdo que a mesma pode ter. De uma
forma geral, muito se tem discutido sobre este tema, uns acreditam que é inttil e
mesmo contraproducente, outros usam-na sé em momentos muito particulares,
outros ainda, fazem dela diariamente uma ferramenta preciosa para o trabalho
analitico. No que concerne a minha experiéncia como analisando, posso dizer-
vos, que na minha primeira analise, a auto-revelacao terd sido um dos momentos
mais importantes do processo terapéutico, era um momento muito particular,
onde tinha tomado uma dificil decisao sobre o meu futuro e que, naturalmente,
me deixou ansioso. A auto-revelacdo do analista tranquilizou-me imenso.
Na segunda analise, o uso da auto-revelacao é natural e faz parte da dupla
analitica, o que tem sido profundamente transformador. No trabalho com os
meus pacientes, uso a auto-revelacao. Em alguns momentos senti que foi muito
importante, ja noutros pode ter gerado algumas dificuldades.

No que diz respeito a transferéncia erdética, como usa-la no trabalho analitico?
Sera possivel fazé-lo? A auto-revelacao tera espaco? Como sabemos, este é uma
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area muito dificil de trabalhar. Isto €, aquilo que o paciente apresenta narelacdo
connosco, o que nos é dito, aforma como os pacientes usam o espaco da relacao,
o nao verbal, o que nés vamos sentindo em relacdo aos pacientes, o que nos leva
- atendendo a todos estes factores - a pensar que este € um campo minado e que
pode gerar tensoes a qualquer altura.

Segundo Stefana (2017, p.509), “A actuacdo assume diferentes formas, desde
as simulacoes de orgasmos (através de suspirar, gemer e tremer o corpo) até a
realizacdo de umstriptease, desde a masturbacao até uma tentativa de contacto
fisico real com o analista (procurando gratificacdo sexual). Nesses casos de
transferéncia erética com actuacao sexual, € um problema técnico altamente
relevante, os pacientes ndo ouvem o que lhes é dito.” Neste sentido, como o autor
refere, € com grande dificuldade que se lida com esta area, fundamentalmente
guando o/a paciente coloca a questdo de querer saber se o analista tem
sentimentos eréticos ou nao por ele/ela. Sera, seguramente, importante que o
pacientesaibaqueimpactoestdaternoanalista,oque poderdsertransformador,
porque, de alguma forma, todo o processo que se vai estabelecendo na relacao
terapéutica funciona de alguma maneira como uma auto-revelacdo por parte
da subjectividade do terapeuta (Renik, 1995a). A questdo que se coloca é a de
saber o que pode e deve ser dito.

Segundo Gabbard (1996), de acordo com a sua experiéncia enquanto supervisor,
muitos analistas utilizam a auto-revelacdo sobre o desejo que tém, como
forma de tentar reforcar a auto-estima dos seus pacientes, afirmando que
muitos dos seus pares lhe dizem que os pacientes, de alguma maneira, sentirao
provavelmente o desejo que o terapeuta tera. Portanto, o melhor serda mesmo
ser-se auténtico e genuino face ao que se sente e pensar em conjunto o porqué
desta situacao.

Analistas como Davies (1994) e Knoblauch (1995) defendem claramente a
divulgacao de tais sentimentos face aos pacientes, afirmando que, se de uma
forma geral se trabalha com a contratransferéncia na dupla analitica, por que
razao nao o fazer com a transferéncia erética? Argumentando que a inaccao
ou rejeicao projectiva podera dificultar o processo analitico. O que Gabbard
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afirma é que existe um meio caminho entre a auto-revelacdo verbal explicitae a
inaccdo ou rejeicao. Referindo-se a Ehrenberg (1994), que sempre foi favoravel
a auto-revelacao, diz que no caso do desejo sexual é um procedimento contra
analitico. Mais, os sentimentos sexuais sao fundamentalmente diferentes de
outros sentimentos de contratransferéncia (Gabbard, 1994b; Maroda, 1991).
Como implicito acima, ao invocar a analogia da situacao pai-filha, a divulgacao
de sentimentos sexuais em relacdo a um paciente esta perigosamente préxima
de violar o tabu do incesto...relatos na literatura envolvendo a auto-revelacao
de tais sentimentos sugerem que ha algo intrinsecamente esmagador ao ouvir
que o analista esta sentindo desejo sexual por contratransferéncia (Gorkin,
1985; Maroda, 1991), e que os pacientes, ouvindo esses relatos, geralmente
responderam muito mal, muitas vezes com terror e confusdo. Outra dimensao
do problema pode ser a de que sentimentos sexuais (mais do que outros
sentimentos) podem implicar alguma forma de accao, pelo menos do ponto de
vista do paciente. Assim, a divulgacao de tais sentimentos pode comprometer
o senso de seguranca do paciente na relacio analista-paciente. E importante
ressaltar o ponto de vista de Modell (1991) de que a assimetria no cendrio
analitico nao é uma assimetria do desejo, mas uma assimetria em relacao a
comunicacdo do desejo. E essa caracteristica que demarca a relacio analitica de
outras relacdes intimas.

Partilho agora convosco o caso de uma paciente de 44 anos que ainda
acompanho, que chegou ao consultério desesperada porque nao conseguia
engravidar, nem através de relacoes amorosas que tinha tido até entdo, nem
por procriacdo medicamente assistida. O sofrimento era imenso, recordo-
me de cada momento do relato da sua histéria, com uma mae profundamente
desinvestida, com um pai fraco, a paciente sempre viveu desprotegida e nada
securizada. No infantario, ndo queria voltar para casa, rejeitava sempre a mae,
gue em vez de pensar a razao para tal comportamento, a deixava |4 até ao limite
do tempo. Muitas vezes, passava o fim-de-semana com as educadoras, que
adoravam aquela menina. A paciente, sentia que, de alguma forma, seduzindo-
as teriaaatencao e o amor das mesmas, ja que os seus pais nada tinham para dar.
Esta era uma mae morta, no conceito de Green (1986) que, apesar de se manter
fisicamente viva, se encontra psiquicamente morta aos olhos da paciente.
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Numa festa de final de ano, onde a paciente iria declamar um poema, tinha ela
oito anos, nem pai nem mae apareceram e, quando regressou a casa, observou
gue os pais estavam a ver televisao, perguntando-lhes: “porque ndo foram ver a
minha apresentacdo?”, ao que os pais terao respondido: “esquecemo-nos”. Tudo
na vida desta paciente foi durissimo, é a filha do meio, sempre sentiu que teria
gue ser boa aluna para fugir daquele mundo tao fragil e de grande sofrimento.
As suas relacoes amorosas sempre se pautaram pelo insucesso, as suas escolhas
recaiam sempre sobre homens fracos, desinvestidos, rejeitantes e comumaforte
componente (des)protectora.Osucessoqueiatendoeranodoutoramento,ainda
assim, com uma (des)orientadora que era uma narcisica perversa, sem empatia,
profundamente sedutora, que depois despreza, que nao tolera o contraditério,
sempre demonstrando um nivel de superioridade arrasador, sempre centrada
nela prépria. Conforme o tempo foi passando, senti que estava mais préximo
desta paciente. Observava esta mulher e sentia-a desvitalizada, desejava que
algo acontecesse em resultado do nosso encontro. A forma como se via, sempre
desinteressante e a envelhecer, nada nela era vitalidade, nem maternalizavel,
estava morta por dentro e por fora. Recordo-me que um dia, enquanto corria no
ginasio, ter me dado conta de uma cantora que descobri inusitadamente e que
me fazia lembrar esta paciente, ndo sé pela semelhanca fisica, mas também pela
letra da cancao, cantava maravilhosamente, a musica era de Lauren Daigle "You
Say" que iniciava com esta frase: “Eu luto contra vozes na minha cabeca que me
dizem que ndo sou o suficiente” e toda a letra me fazia sentido com tudo o que ia
conhecendo dela. Resolvi partilhar com ela o episédio e os meus pensamentos
sobre o que tinha vivido.

Entretanto, a paciente preparava-se para mais uma tentativa de engravidar,
estavamos expectantes face ao que se ia passar, o desejo era imenso, o prazo
encurtava-se, a idade, inexoravelmente caminhava sem dar tréguas, mas mais
uma vez nao engravidou, ela estava profundamente triste e angustiada, eu,
desorientado, triste e ansioso, valendo-me mais uma vez o meu supervisor
gue me ajudou a tranquilizar. Na sequéncia deste momento, a paciente arranja
outra colega para a acompanhar e conta-me o sucedido, dizendo que julga que
neste momento é importante para ela ter uma outra voz, e que isso nao implica
terminar a nossa viagem. Provavelmente, eu ndo estaria a ser capaz de lhe dar

revistapsirelacional.pt
Direitos autorais reservados aos autores e a Associacdo de Psicanalise Relacional. Contetidos de uso cientifico e profissional, pode conter
112 informacao clinica sensivel. Informacées e autorizagoes de reproducao devem ser solicitadas no contacto direccaoeditorial@psirelacional.pt.
A Associacao de Psicanalise Relacional nao se responsabiliza pelas opinides expressas pelos autores.



\ Revista N.° 3 OUTUBRO DE 2022
PsiRelacional

PERSPECTIVAS RELACIONAIS EM PSICANALISE

Rogério Fonseca

o conforto, a seguranca e a proteccao que seria necessario neste momento,
poderia estar mais focado no meu fracasso em maternalizar psiquicamente esta
mulher, ou talvez, ela sentisse que de alguma forma precisava de nos proteger
aos dois, talvez a nossa ligacao estivesse tao forte que ela sentiu que eu tinha
ficado profundamente triste com este momento e quisesse, de alguma maneira,
aligeirar o peso da dor que tinhamos em sessao.

Nestafase do processo terapéutico, sonhavaimenso com ela,eram todos sonhos
de ligacao, via-me junto dela gravida, o bebé ja nascido, e eu de alguma forma
como cuidador. Até que numa sessao, num momento em que se aproximavanova
tentativa, num total devaneio, recordei o filme, Amigos de Alex, de Lawrence
Kasdan, filme que retrata a histéria de sete ex-colegas da universidade, que
se juntam novamente pela morte de um outro amigo e colega que se tinha
suicidado. Entre muitos enredos, ha uma histdria, perto do fim, em que um casal
(Glenn Close e Kevin Kline), resolvem ajudar uma das suas amigas (Mary Kay
Place) a pedido de Glenn Close, para que o seu marido dormisse com ela com o
objectivo de a engravidar. Dei por mim a pensar neste devaneio, que simbologia,
e no que estaria a representar na relacdo analitica que estadvamos a construir. O
gue representaria o suicidio no filme e o ndo sucesso da gravidez. Estava a pisar
terrenos minados, o que desejaria eu, colocar-me no lugar de Harold (personagem
interpretada por Kevin Kline)? O sofrimento e as expectativas da paciente eram
cada vez maiores e desesperadas, o tempo encurtava-se, a possibilidade de
repetir o processo de inseminacao era cada vez mais diminuto nao so pela idade,
mas também pelo tempo que teria que mediar entre uma e outra intervencao. De
alguma forma, fui sentindo que gostava cada vez mais desta paciente, achava-a
cadavez mais bonita, mais elegante, mais atractiva. Curiosamente, ia-me trazendo
conchas de uma praia por onde veraneava regularmente. Em determinado
momento, percebi que o que me trazia eram partes do seu self, que ndo estavam
coesas, estariam desligadas e necessitavam, num primeiro momento, que eu em
conjunto com ela as unissemos, para que depois pudéssemos criar um terceiro
elemento, no sentido de Ogden (1994). Segundo o autor, este é principalmente
utilizado como um veiculo para a compreensdo da experiéncia consciente e
inconsciente do analisando (o analisando e o analista ndo estdo envolvidos num
processo democratico de analise matua).
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O conceito de terceiro analitico fornece uma estrutura de ideias sobre a
interdependéncia de sujeito e objecto, de transferéncia e contratransferéncia,
gueauxiliaoanalistanosseusesforcos paraatenderde pertoepensarclaramente
sobre a miriade do intersubjectivo clinico. Factos que ele encontra, sejam
eles divagacbes aparentemente egoistas da sua mente, sensacdes corporais
gue aparentemente ndo tém nada a ver com o analisando, ou qualquer outro
campo analitico, ou objecto gerado intersubjectivamente pelo par analitico. Em
resultado do que iamos criando - julgo eu - finalmente a paciente estava gravida.
A alegria era imensa, mas o medo também, ela tinha receio de que a gravidez
nao chegasse a termo. Foram momentos muito dificeis, de grandes angustias,
ainda assim, julgo que estariamos seguros e fortes ao ponto de conseguir que
desta vez fosse uma realidade. E assim foi, a bebé nasceu saudavel, no dia e
no més em que eu nasci. Como imaginarao, o simbolismo de tudo isto fez-me
lembrar dois autores: o primeiro, Ogden (2010, p.17) “A psicandlise € uma
experiéncia emocional vivida. Como tal, ela ndo pode ser traduzida, transcrita,
registada, explicada, compreendida ou contada em palavras"; o segundo,
deixou-me a pensar, e muito, no papel que temos enquanto parceiros de viagem
com as pessoas que nos procuram e pedem ajuda, tento sempre recordar um
pensamento atribuido a Jung, que referia ser importante conhecer a teoria,
dominar a técnica, mas ao recebermos em consulta o outro, sermos apenas
outra alma humana.

Comentario Final

Como se percebe, este é um tema que exige de todos nds uma profunda
reflexao e que deve ser considerado no ambito da formacao para os futuros
psicoterapeutas. Pelos varios artigos que fui lendo, percebi que ainda grassa por
alguns meios psicanaliticos a ideia de que uma analise se inscreve num modelo
de uma sé pessoa, sabendo nés que existindo alguma assimetria no encontro
analitico, ainda assim a negacao vigente em muitos analistas no que concerne
a transferéncia e contratransferéncia erética, sé pode resultar das suas proéprias
defesas e resisténcias em entrar em contacto com o modelo de duas pessoas em
andlise. Segundo Krausz (2016, pag. 27): “Afinal, a mae empatica dird ao seu filho
apaixonado, em idade edipiana, que ela nao se pode casar com ele porque ja é
casada com seu pai e que ele vera quando crescer que serd melhor para ele casar-se
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com alguém da sua idade. O ponto importante aqui é que ela deve levar a sério
a sua declaracao de amor, em vez de humilha-lo por causa disso. Uma resposta
humilhante a uma declaracdo de amor é uma falha em abranger mentalmente a
dimensao da perda e do luto inerente a plena expressao do desejo humano.”

Para mais, se olharmos para a relacao analitica com todos os novos conceitos que
vamos conhecendo, o que seria razoavel seria estender a um modelo de trés pessoas
(Kulish, 2011), onde a triangulacao, pudesse ser vivida como legitimacdo teodrica,
para uma melhor compreensiao da transferéncia e contratransferéncia erdticas
facilitando, segundo Elise (2002), os sentimentos erdticos do paciente, bem como os
seus, dentro do contexto de aceitar que essa interaccao analitica é comum, esperadae
eventualmente desejada. Permitir que os pacientes alcancem um novo comeco (Balint,
1949), reconhecendo que ha algo que se conhece, mas que ainda nio foi pensado
(Bollas, 1987). Penso que este e outros temas da nossa maravilhosa profissdo, com
gue nos confrontamos quotidianamente, merecem um lugar de partilha entre pares,
nao deveriamos estar sos, fundamentalmente nesta tematica. Acrescentar, que as
andlises pessoais e as supervisoes sao importantissimas no ambito da transferéncia
erodtica, deverao ser securizantes e protectoras, ajudando a construir uma identidade
analitica segura, e, fundamentalmente, uma garantia para os nossos pacientes.
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