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RESUMO

O objetivo desta tese é a analise do caso Piggle como um caso de depresséo patoldgica sob a
luz da psicanalise winnicottiana. Os comentarios de Winnicott no livro em que o autor relatou
as dezesseis consultas realizadas com a paciente foram desenvolvidos com o objetivo de
ampliar a discussdo teorica sobre o caso. A teoria do amadurecimento orientou a analise do
caso como um todo. Para tanto, foram selecionados trechos do relato do caso que
evidenciassem as questdes tedricas fundamentais para sua compreensdo. Desse estudo, pude
concluir que o caso Piggle ¢ um caso de depresséo patologica. A ndo sobrevivéncia dos pais e
a necessidade de analise determinaram este diagnostico. Para tal, foram analisadas questdes
relacionadas a integracdo da sua agressividade pessoal, a sua instintualidade, a conquista do
estagio edipico e a passagem pelo estagio do concernimento. A analise do caso, assim como o
estudo das depressdes infantis, permite concluir que a psicanalise winnicottiana contribui para
0 desenvolvimento do atendimento psicanalitico de criancas. O caso Piggle € um modelo

exemplar da clinica psicanalitica winnicottiana com criangas.

PALAVRAS-CHAVE: Caso Piggle. Depressdes infantis. Psicanalise winnicottiana.
Depressédo patologica.



ABSTRACT

The purpose of this thesis is to analyze the Piggle case as a pathologic depression case in the
light of the winnicottian psychoanalysis. The Winnicott’s comments, written in the book
which title is The Piggle — An Account of the Psychoanalytic Treatment of a Little Girl and
just after the sixteen consultations with the patient, were developed with the main purpose to
amplify the theoretical discussion on the case. The Theory of Personal Maturation oriented the
case’s study as a whole. For doing so, there were selected parties of the description of the case
that made evident the fundamental theoretical questions for its comprehension. From this
study I could infer that the Piggle case is one of the pathologic depression. The incapacity of
parent’s survival and the child necessity to make psychoanalytic therapy determined the
diagnosis. In this approach there were analyzed questions related to the integration of her
personal aggressiveness, her instincts, her conquest of the Oedipal stage and the passage
through concerning stage. The case’s analysis and the study of the childhood’s depressions
allow us to conclude that the winnicottian psychoanalysis contributes to the development of
the children’s psychoanalytic attending. The Piggle case is an instance model of the

winnicottian psychoanalytic clinic for children.

KEY-WORDS: Piggle. Winnicottian psychoanalytic clinic. Pathologic depression.
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INTRODUCAO

O objetivo deste trabalho é a analise do caso Piggle, especificamente no que diz
respeito as depressdes infantis, sob a luz da psicanalise winnicottiana. Esta tese tem por
objetivo também contribuir para o estudo da clinica psicanalitica com criancas e para o
desenvolvimento dos estudos sobre a psicanélise winnicottiana. A pesquisa esta inserida na
linha de pesquisa do Grupo de Pesquisa em Filosofia e Préaticas Psicoterapicas (GFPP),
coordenado pelo Prof. Dr. Zeljko Loparic. Os estudos deste grupo aprofundam e sistematizam
a obra de Winnicott e sua aplicacdo na clinica psicanalitica e areas afins.

O objetivo especifico foi guiado, inicialmente, pela necessidade de articular os
comentarios teoricos que aparecem no relato do caso Piggle com a teoria do amadurecimento
de Winnicott. E um caso clinico riquissimo para o estudo da psicanalise winnicottiana e esta
tese tem por objetivo explicitar, desenvolver e ampliar a discussdo tedrica iniciada por
Winnicott em seus comentarios. O caso foi pouco comentado na literatura psicanalitica e,
quando foi, foi analisado sob outras perspectivas tedricas. Tenho por objetivo analisar 0 caso
Piggle sob a perspectiva tedrica do proprio autor.

O meu interesse por este tema foi despertado pelo meu trabalho como psicanalista
de criancas em meu consultério particular e pelos cursos ministrados pelo Prof. Dr. Zeljko
Loparic sobre o assunto. Acredito que este estudo pode ampliar as discussbes sobre a
psicanalise de criancas, sobre as depressdes infantis e sobre a psicanalise winnicottiana com o
intuito de enriquecer e contribuir para o desenvolvimento do trabalho de psicanalistas que
atendem criangas e que se interessam pela obra de Winnicott.

O metodo utilizado para realizar a pesquisa foi 0 método comumente usado pelo
grupo GFPP: o principio classico da hermenéutica. A hermenéutica recomenda que cada frase
de uma obra seja compreendida dentro dessa obra como um todo e que a obra seja iluminada
na sua totalidade por cada frase que lhe pertenca. A teoria do amadurecimento, criada por
Winnicott, orientou o entendimento do caso Piggle como um todo, apontando as condi¢cdes
que determinavam a salde basica da paciente, o tipo de depressdo do qual ela adoeceu, 0s

estagios pelos quais ela estava passando, entre outros. Trechos do relato do caso foram



selecionados para este fim. Esta tese ird interessar aos ja “familiarizados” com a psicanalise
winnicottiana, como escreveu Clare Winnicott no prefacio do livro sobre o caso (1977, p. 10).

Os grandes classicos da psicanalise infantil sdo “O pequeno Hans”, analisado por
Sigmund Freud, e “Richard”, analisado por Melanie Klein. Na literatura psicanalitica ¢
possivel encontrar inumeras referéncias aos dois casos, como modelos exemplares da clinica
psicanalitica com criangas. Apesar de Winnicott estar entre os autores mais estudados e
citados nos ultimos anos, o caso Piggle foi pouco comentado entre os estudiosos da
psicanalise até os dias de hoje. O caso Piggle é um terreno fértil para quem almeja
compreender a psicandlise winnicottiana, nele estdo conceitos-chave da teoria do
amadurecimento, especialmente no que se refere as depressdes infantis, como a salde bésica,
a integracdo da agressividade, a conquista do estdgio do concernimento, a conquista do
estagio edipico, a ndo sobrevivéncia da mae, a depresséo patologica, entre outros.

O interesse de Winnicott pela psicanalise de criancas foi uma decorréncia do
inicio de sua vida profissional como pediatra. Ele comegou seu trabalho com criangas como
médico, no ambiente de um hospital pediatrico e manteve seu trabalho como pediatra lado a
lado com o seu desenvolvimento como psicanalista. Winnicott permaneceu ligado a pediatria
porque ela permitia que ele tivesse um contato clinico continuado com criangas. O autor
utilizou a experiéncia para um estudo psicanalitico que abrangeu desde a infancia inicial até a
idade adulta. Isso Ihe permitiu quase meio século de estudos de caso e observacGes clinicas
com criangas € 0 acesso a aproximadamente 60.000 internacdes (1996a, p. 19). Winnicott

escreveu:

Podem imaginar como era excitante obter indmeras historias clinicas e
conseguir de pais sem instrucdo do hospital-escola a confirmacdo que
alguém poderia precisar para as teorias psicanaliticas que comecavam a fazer
sentido para mim através de minha propria analise. Naquele tempo nenhum
outro analista era pediatra ao mesmo tempo, e assim, por outras duas ou trés
décadas fui um fenémeno isolado. (Winnicott, 1965va, p. 157)

A decisdo de especializar-se em psicanalise e a0 mesmo tempo permanecer cComo
pediatra, levou-o a escrever sobre pediatria e psicanalise conforme elas estavam relacionadas
em seu entendimento. Isso culminou inevitavelmente na especializacdo particular que ele
desenvolveu: a observacdo e o estudo do bebé e sua méae e de tudo o que possa estar ligado a
essa relacdo. Foi esse tipo de especializacdo que direcionou suas deducgdes sobre a psique e
sobre o amadurecimento humano (Winnicott, 1996a, p. 21). Essa questdo gerou um
diferencial entre Winnicott e outros psicanalistas que o antecederam, esse diferencial foi
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explicitado por Shephered, Johns e Robinson na introdugdo do livro Pensando sobre

criangas:

Como dissemos, Freud inferiu suas teorias sobre a psique do bebé e de seu
desenvolvimento através daquilo que seus pacientes adultos decidiam lhe
contar. Ele ndo estudou as criangas ou suas maes sistematicamente, exceto
através desses meios. Nem Freud nem Klein estudaram o bebé e sua mae
juntos, no ambiente analitico. Todas as inferéncias sobre relacdes objetais,
bebé& e mée, foram feitas ou sem a presenca de informacdes vivas na forma
da mée, ou sem a presenca dessas informacdes na forma da crianca. O que o
bebé concreto fazia com a méde concreta era algo que Winnicott, através do
uso especifico de sua formacao em pediatria e psicanalise, podia observar de
forma Gnica e documentar com certos detalhes. Como Freud, que observou
as histéricas de Charcot, Winnicott pdde submeter estas observacdes ao
entendimento decorrente da psicanalise. Desta maneira, ele pdde utilizar suas
observagfes do bebé e da mée juntos e tentar confirmar, de acordo com seu
pensamento psicanalitico, de que maneiras suas observacdes eram
verdadeiras. (Shephered; Johns; Robinson, 1996a, p. 22)

Segundo a biografa Brett Kahr (1996), no periodo que Winnicott trabalhou no
Hospital Infantil Paddington Green, houve um crescente interesse dele pelos aspectos
psicologicos da pediatria, porém, a maior parte de seus colegas, nos anos 1920, ndo tinha
paciéncia para explorar os componentes emocionais das doencas infantis. As ideias
progressistas de Winnicott, influenciadas pelos seus estudos psicanaliticos eram rejeitadas por
seus colegas, em sua maioria, pediatras tradicionais que costumavam tratar a depressao
infantil recomendando que as criangas fossem confinadas as suas camas durante semanas ou
mesmo meses ininterruptos (Kahr, 1996, p. 48). Winnicott “abominava” esse confinamento, e
arriscou sua reputacdo expondo suas opinides (Gillespie, 1971b). De acordo com Kahr, um
pediatra de renome que simpatizava com Winnicott, J. Peter M. Tizard, disse que as ideias
winnicottianas eram rejeitadas pelos pediatras contemporaneos, e afirmou que Winnicott
sofreu por parte deles uma perseguicdo severa, ainda que nao proposital (Kahr, 1996, p. 48).

Com o passar dos anos, Winnicott dedicou-se cada vez menos a pediatria e a
psiquiatria infantil comecou a ganhar mais espaco. Em 1963 aposentou-se pelo hospital e
escreveu para um colega pediatra que o convidou para uma palestra na ocasido em que
recusou o convite: “agora ja estou hd muito tempo na psiquiatria infantil” (Winnicott, 1963k).

A complexa interacdo entre o bebé e seu meio ambiente ndo era para Winnicott
uma formulacao abstrata, mas algo a ser examinado e observado e, a partir da qual, poderiam
ser feitas dedugbes por meio do meétodo cientifico que ele usava (Winnicott, 1996a, p. 22).

Esse método cientifico foi estruturado na forma de uma teoria, a teoria do amadurecimento
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pessoal. Segundo Dias (2003), essa teoria é o ponto nuclear do pensamento analitico de
Winnicott. O proprio autor afirmou: “a Unica companhia que tenho, ao explorar o territério
desconhecido de um novo caso, € a teoria que levo comigo e que se tem tornado parte de
mim, ¢ em relagdo a qual ndo tenho sequer de pensar de maneira deliberada” (Winnicott,
1971vc, p. 14).

Para Zeljko Loparic (1997a), do ponto de vista da teoria da ciéncia, a teoria de
Winnicott constitui uma revolucdo cientifica que substitui o paradigma da psicanalise
tradicional por um novo. O antigo problema central da psicandlise tradicional, o do andarilho
na cama da mae, cede o lugar a um novo: o do bebé no colo da mée. De acordo com esse
autor, um papel de solucdo exemplar, paradigmatica, passa a ser desempenhado pela teoria do
amadurecimento pessoal, e ndo mais pela teoria da historia natural da funcdo sexual (Loparic,
19973, p.47).

Segundo Dias (2008), ha varias maneiras de enunciar a novidade da psicanalise
winnicottiana e uma delas refere-se a prética clinica que decorre da sua nova perspectiva
tedrica. E possivel explicitar as implicacdes clinicas de sua teoria, porém, num enunciado
geral, ndo se pode formular um método ou uma técnica que definiriam o modo como se
trabalha. Isso se deve ao fato de que “o que determina o trabalho a ser feito — e a maneira
como deve ser conduzido um determinado tratamento — € a necessidade do paciente, e essa
necessidade varia enormemente conforme a natureza do disturbio que esta apresenta” (Dias,
2008, p. 30). Dias (2008) escreveu que os disturbios psiquicos na analise winnicottiana séo de
natureza radicalmente diferente e exigem manejos diferenciados. Esse fato enfatiza a

importancia do diagndstico como um guia para a acao terapéutica.

O fato essencial é que baseio meu trabalho no diagnéstico. Continuo a
elaborar um diagndstico com o continuar do tratamento, um diagndstico
individual e outro social, e trabalho de acordo com o0 mesmo diagndstico.
Neste sentido, fago psicanalise quando o diagndstico € de que este individuo,
em seu ambiente, quer psicanalise. Posso até tentar estabelecer uma
comunicacdo inconsciente, ainda quando o desejo consciente pela
psicanalise esteja ausente. Mas, em geral, analise é para aqueles que a
guerem, necessitam e podem tolera-la. (Winnicott, 1983b, p. 154)

Dias (2008) também acrescentou, em seu estudo sobre a préatica clinica
winnicottiana, que as necessidades de um paciente podem variar em uma mesma sessdo, na
medida em que ele, mesmo padecendo de alguma doenca, tem aspectos sadios. Segundo Dias
(2008), o analista lida com ambos os aspectos, o sadio e o doente e ndo deve diminuir o

cuidado contando somente com a parte sadia. Ao longo da analise, o paciente amadurece e as
11



necessidades irdo variar. O analista precisa estar preparado para reconhecer e lidar com todos
estes aspectos e fases do amadurecimento (Dias, 2008, p. 32).

Outra questdo fundamental escrita por Dias (2008) refere-se ao fato de ndo se
poder falar de uma tunica “técnica” em Winnicott, nem tampouco compreender seu trabalho
analitico como uma “técnica”. A autora lembrou que Winnicott, na introducdo do livro
Consultas terapéuticas em psiquiatria infantil (Winnicott, 1984a) afirmou que o trabalho
terapéutico ali descrito ndo poderia ser entendido como uma técnica, pois ndo ha dois casos
que sejam iguais. O autor afirmou que o terapeuta deve envolver-se em cada caso como uma
pessoa (Winnicott, 19844, p. 17).

Todas as questbes acima citadas: a trajetéria de Winnicott da pediatria a
psicanalise, a importancia do seu lugar na histéria da psicanalise, o valor da teoria do
amadurecimento, o valor de sua pratica clinica e dos diagnosticos estdo diretamente
relacionados ao tema desta tese: o caso Piggle e as depressdes infantis.

A obra de Winnicott publicada em portugués compreende dezesseis livros, sendo
que um deles é inteiramente dedicado ao caso Piggle. Somente o caso B tem o0 mesmo
privilégio, hd um livro inteiramente dedicado a ele: Holding e interpretacédo (1986a). 1sso nos
da uma ideia da importéncia que o caso Piggle teve para o autor, impressiona a mindcia das
descricdes feitas por Winnicott das consultas feitas com Piggle. Foram dezesseis consultas, o
autor as descreveu do inicio ao fim, incluindo detalhes como a forma com que Piggle chegava
para sessdo, sua expressao facial, corporal, gestual, como ela estava vestida, o que falou ao
entrar na sala, com quem estava acompanhada, como veio para consulta, como se posicionava
na sala de atendimento, quais os brinquedos que mais lhe interessavam, entre outros. Isso
revela como o autor era atento ao paciente como um todo; como se envolvia com ele como
uma pessoa Viva, inteira, disponivel e observadora.

Winnicott atendeu Piggle de 1964 a 1966, periodo em que ele se aposentou do
hospital e que estava inteiramente envolvido com os seus estudos sobre a psicandlise. Os pais
de Piggle o procuraram e descreveram uma série de sintomas que a filha apresentava. O mais
importante dos sintomas, era o fato dela ndo conseguir dormir e ter pesadelos com uma
mamdae preta e ma que a atormentava. A irmd de Piggle havia nascido naquele periodo.
Winnicott ndo pdde atender a menina com sessdes diarias, ja que sua familia ndo residia em
Londres. Piggle frequentou dezesseis consultas espacadas em intervalos que variaram de um a

trés meses.
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No relato do caso descrito pelo autor é possivel encontrar trechos de 44 cartas
trocadas entre ele e os pais da menina, sendo que a maioria delas foi escrita pela mae. Ha
quatro cartas de Winnicott e duas da prdpria Piggle. Winnicott fez comentarios tedricos ao
longo das descrigcdes de consulta, alguns foram feitos na lateral do texto, ao todo sdo 128
anotacOes laterais. Ha também os comentarios tedricos no final de cada consulta, em média,
ele fazia de cinco a seis comentarios tedricos que, somados, compreendem 94 comentarios.

N&o foi uma tarefa facil selecionar esses comentérios todos e direcionar um
caminho para esta tese. O tema escolhido para direcionar o estudo sobre o caso foi o das
depressdes infantis e os comentarios do autor a esse respeito. Para tanto, foi necessario passar
por outros temas que levam ao entendimento das depressdes, o tema da instintualidade, do
estagio do concernimento, do estagio edipico, da integracdo da agressividade até alcancar as
ideias winnicottianas sobre a depressdo patologica.

Segundo Ishak Ramzy, que escreveu o prefacio do livro sobre o caso Piggle,
apresentar o livro para ele era uma honra e um privilégio. Ele teve o primeiro contato com o
caso um ano e meio antes de Winnicott falecer. As anotacOes feitas por ele sobre suas
discussdes com Winnicott e as correspondéncias que trocaram serviram como roteiro para

Ramzy editar o livro. Ramzy escreveu:

Muito do que ele somente poderia ter feito e planejara fazer, se tivesse tido
tempo para rever certas passagens e desenvolver anotagdes resumidas, ficara
por fazer, a fim de conservar-se esta contribuicdo dentro do formato e do
estilo eloguente de uma rara perspicacia clinica e exemplificacdo inestimavel
da teoria e da técnica de um dos mais criativos e destacados mestres do
tratamento psicanalitico da crianca. (prefacio de Ramzy, 1977, p. 11)

Ramzy teve contato com os primeiros manuscritos sobre o caso Piggle no “pré-
congress” do Congresso Internacional de Psicanalise na Europa em 1969. Por conta de sua
doenca e por estar sem alunos disponiveis para supervisionar, Winnicott decidiu ser
supervisionado e convidou Ramzy para fazé-lo. O caso a ser supervisionado era o caso Piggle.

Winnicott escreveu para Ramzy:

Farei uma exposi¢do sobre a analise de uma crianga e vocé poderd acha-la
bastante insatisfatoria como analise, mas isso conduziria a discussao.
Aguardo com ansiedade e entusiasmo essa experiéncia. Quando nos
encontrarmos, dir-lhe-hei tudo o mais que vocé desejar saber se for
necessario. Espero realmente que vocé aceite convite. (Winnicott, 1977, p.
13)
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Apbs a chegada de Ramzy a Londres, depois de jantar com Winnicott e sua
esposa, Ramzy e Winnicott puderam conversar sobre o caso. Ramzy perguntou se havia
qualquer anotacédo que ele pudesse ler e Winnicott respondeu que ele ndo deveria se preocupar
com pormenores além dos que ele iria apresentar. Winnicott sugeriu que ele dirigisse uma
discussdo aberta no encontro do “pré-congress”. Foi somente depois de uma troca de
brincadeiras que Winnicott entregou uma cépia completa das notas datilografadas do caso, ele
ainda ndo havia escolhido qual parte iria apresentar. (prefacio de Ramzy, 1977, p. 13). Sobre

0 manuscrito, Ramzy escreveu:

Ao retornar para o hotel, preocupado com o possivel desapontamento da
assembleia, ao ver que Winnicott ndo faria a supervisdo, conforme fora
anunciado, mas que seria, ao contrario, supervisionado, e por um colega
menos entendido no assunto, eu, apressadamente, passei uma vista de olhos
sobre o manuscrito, para me informar a respeito do seu contetido e ver como
a discussdo preliminar se desenrolaria. Foi como se eu tivesse encontrado,
por acaso, um tesouro escondido. A grande emocdo e prazer que senti
naquela leitura dissiparam minhas preocupacfes, e passei a ansiar pelo
momento com alegria antecipada. (prefacio de Ramzy, 1977, p. 13)

Em um grande anfiteatro repleto de participantes de toda Europa, Winnicott
justificou o porqué de ele estar sendo supervisionado e “com sua voz mansa € sua maneira
despretensiosa” introduziu o caso e apresentou o trabalho que realizou na primeira consulta
com a paciente. O assunto que mais interessou a plateia foi a “psicanalise sob demanda” com
suas sessOes infrequentes e irregulares. Durante a discussdo ouviu-se um membro impaciente
da audiéncia dizer: “se existe qualquer ddvida se é analise ou ndo, como é que 0 caso do
pequeno Hans ainda ¢ considerado um dos classicos da literatura psicanalitica?” (prefacio de
Ramzy, 1977, p. 14). Ramzy, ap0s esses comentarios sobre seu primeiro contato com o caso
Piggle e sobre a discussdo desencadeada no “pré-congress”, citou Winnicott para defender a

ideia de que o caso se tratava de um atendimento psicanalitico:

Em minha opinido, nossos objetivos ao aplicar a técnica classica ndo sdo
alterados se acontece interpretarmos mecanismos mentais que fazem parte
dos tipos de distlrbios psicéticos e dos estdgios primitivos do
desenvolvimento emocional do individuo. Se nosso objetivo continua a ser
verbalizar a conscientizagdo nascente em termos de transferéncia, entdo
estamos praticando analise; se ndo, entdo somos analistas praticando outra
coisa que acreditamos ser apropriada para a ocasido. E por que ndo haveria
de ser assim? (Winnicott, 1965d, p. 155).

A questdo sobre o conceito de “andlise sob demanda” introduzida por Winnicott
no livro sobre o caso Piggle € um tema que suscita discussfes e que merece um estudo
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especifico. Esse tema ficou em segundo plano nesta tese. Para este estudo, o tema central foi o
das depressdes infantis, suas causas e sintomas. Winnicott estudou as depressdes em criancas
e adultos, desde o inicio do desenvolvimento do individuo, desde as formas de manifestacéo
saudaveis até as formas mais graves de adoecimento.

Esse autor descreveu a depressao simples do estagio do concernimento como uma
condi¢do “normal” a ser alcangada pelo bebé e ndo a considerou como uma doencga. Winnicott
afirmou que a doenca depressiva em criangas é um estado anormal, no qual, geralmente ndo
acontece quando ha bons cuidados. Quando hd um humor deprimido, a crianca amortece seu
mundo interno permitindo que um controle se abata sobre ela. A depressdo na infancia ndo é
um fendmeno muito raro, “o importante ¢ a capacidade do bebé ou do individuo de aceitar a
responsabilidade pela intencdo destrutiva no impulso amoroso total” (Winnicott, 1990, p.
106).

Winnicott diferenciou as depressdes simples, das patologicas. Diferenciou
também as depressdes decorrentes do luto, as depressdes que decorrem de deprivacoes
(tendéncia antissocial) e as depressdes psicoticas. Descreveu minuciosamente cada uma delas
e suas particularidades. Nesta tese, a depressdo patologica é a que especialmente interessa,
pois foi a depressdo da qual Piggle padeceu.

Sobre o caso Piggle, Winnicott escreveu que, apos as duas primeiras consultas, a
patologia da menina tornou-se um traco dominante e assumiu um padrdo organizado de
doenca. Aos poucos 0s sintomas foram desaparecendo e deram lugar a uma série de estagios
de maturacdo que precisaram ser trabalhados nas consultas, embora Winnicott soubesse que
eles haviam sido satisfatoriamente vividos durante a primeira infancia da menina (Winnicott,
1977, p. 18).

O autor afirmou que é através da descri¢do do trabalho psicanalitico que o leitor
do relato do caso poderd ver a salde bésica da personalidade de Piggle, mesmo quando,
clinicamente e em casa, ela se mostrasse realmente doente. Segundo Winnicott, o tratamento
exerceu uma influéncia especial que se evidencia desde o inicio e acrescentou gque a confianca

dos pais e da paciente no analista foi fundamental (1977, p. 18).

As descricBes do trabalho realizado demonstram que, desde o comego,
Gabrielle vinha para uma atividade e que, toda vez em que ela vinha para o
tratamento, trazia um problema que era capaz de revelar. Em todas as
ocasifes 0 analista tinha a impressdo de que a crianca levava ao seu
conhecimento um problema especifico, embora haja muitos momentos de
conversas ou comportamentos ou jogos indefinidos, nos quais parecia nao
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haver nenhuma orientagdo. Essas fases de jogos indefinidos eram
evidentemente um traco importante, visto que em sentido de dire¢do se
desenvolveria a partir do caos, e que a crianca se tornava capaz de
comunicar em decorréncia de um senso de necessidade real, necessidade esta
que a levava a pedir que houvesse uma outra consulta. (Winnicott, 1977, p.
19)

Conforme descreveu Winnicott, nas descricbes das consultas o leitor pode
observar que ha muitos momentos de conversas e comportamentos indefinidos, nos quais
parecia ndo haver qualquer orientacdo. Esse fato impde uma dificuldade em resumir o relato
do caso nesta tese. Isso seria fazer o resumo do resumo, 0 que certamente geraria certa
confusdo. A leitura deste trabalho exige que o leitor leia inicialmente o livro de Winnicott.

Outra questdo importante a ser mencionada nesta introducdo refere-se as
interpretacOes da psicanalise winnicottiana por outros autores. No terceiro capitulo desta tese
apresento cinco interpretacdes de psicanalistas sobre o caso Piggle. Dias (2003) dedicou um
item da introducdo de seu livro sobre a teoria do amadurecimento sobre o tema das leituras
divergentes. Dias citou autores que negam que se possa falar em uma teoria winnicottiana e
também citou autores que valorizam a teoria do amadurecimento e a originalidade do autor.
Ela afirmou que nédo lhe parece legitimo se apropriar das ideias de Winnicott sem reconhecer
seus devidos créditos, assim como ndo é justo que se faca um achado pessoal do que ele
escreveu antes de tentar saber o que, de fato, ele escreveu, esquecendo-se de que foi ele quem
escreveu (Dias, 2003, p. 30).

Isso significaria estabelecer uma relagdo com a obra de Winnicott, tornada
objeto subjetivo, o que, segundo o autor, configura uma “comunica¢do sem
saida”, um monologo ao invés de um dialogo; seria negar o fato de que
Winnicott e sua obra pertencem a realidade externa, com a qual cada um de
nos tem de haver se quiser chegar a maturidade. Como ja foi mencionado,
Winnicott aconselha, de fato, que “o leitor deve formar uma opinido pessoal
dessas questdes”, mas apenas “‘depois de estuda-las tanto quanto possivel
[...]” (1988, p.60). (Dias, 2003, p.30).

Para concluir esta apresentacdo do tema, o caso Piggle e as depressdes infantis,
traduz o especial interesse de Winnicott pela saude da crianca, pelo cuidado com o ambiente
no qual ela esta inserida, pelo desenvolvimento da psicanalise com criancas, pelos estudos
sobre a depressdo e suas consequéncias para sociedade, assim como demonstra a importancia
desse autor e de sua teoria do amadurecimento pessoal para a psicanalise.

A ordem dos capitulos foi organizada com a intencdo de facilitar para o leitor o

entendimento da relacdo entre o caso Piggle e as depressdes patoldgicas. No primeiro,

16



apresento a teoria do amadurecimento utilizando conceitos-chave que facilitem o
entendimento do caso Piggle e das depressbes. Em primeiro lugar, apresento a tarefa da
integracdo e a importancia de uma crianca alcancar o estatuto unitério e fazer a separacéo do
eu e do ndo-eu. Em segundo lugar, apresento os instintos da crianga e sua importancia nos
estagios iniciais para a elaboracao de suas fungdes corpdreas. Em terceiro, apresento o estagio
do concernimento, no qual a criangca faz a passagem do incompadecimento para o
concernimento, estadgio fundamental para entender as depressdes. Em quarto, apresento o
estagio edipico e a originalidade de Winnicott em classifica-lo como uma condicao de saude a
ser alcancada. Em quinto, apresento a agressividade na psicanalise winnicottiana e 0s
conceitos fundamentais para o entendimento do caso Piggle relacionados a importancia da
integracdo da agressividade nas criangas. Em quinto lugar, apresento as depressfes e suas
particularidades teorizadas por Winnicott.

No segundo capitulo apresento a interpretacdo de Winnicott para o caso Piggle.
Ali seleciono trechos do relato do caso que evidenciem as questdes tedricas a serem
esclarecidas e desenvolvidas. Em primeiro lugar, acompanhando o roteiro do primeiro
capitulo, escrevo sobre a integracao e a saude basica de Piggle. Em segundo lugar, sobre sua
instintualidade e voracidade. Em terceiro, sobre o estadgio do concernimento e a conquista da
integracdo da agressividade, que é fundamental para o entendimento do caso. Em quarto,
apresento a conquista do estagio edipico de Piggle e, em quinto, sobre a depressédo patologica
que se abateu sobre a menina.

No terceiro capitulo, apresento a interpretacdo de outros autores sobre o caso
Piggle apontando para a diferenca entre os conceitos utilizados pelo autor e os usados pelos

intérpretes.

17



1 A TEORIA DO AMADURECIMENTO E AS DEPRESSOES INFANTIS

Para entender os casos clinicos relatados por Winnicott em seus livros € preciso,
inicialmente, compreender a teoria do amadurecimento criada por ele. Especialmente para o
entendimento do caso Piggle, ha a necessidade de se entender, além da teoria do
amadurecimento, a classificacdo diagnostica das depressdes.

Sua teoria do amadurecimento esta diretamente relacionada ao valor que ele
atribuiu a sua pratica como pediatra. Na introducdo da primeira parte do livro Natureza
Humana, Winnicott afirmou que é adequado examinar a natureza humana por meio do estudo
da crianca. Segundo o autor, ¢ a partir de uma “interacao primaria” do individuo com o seu
ambiente que surge um individuo que “procura fazer valer os seus direitos” e torna-se capaz
de existir num mundo ndo desejado (disclaimed).! Para Winnicott, 0 que ocorre é um
fortalecimento do self’ como uma “entidade”, o que ele denominou como sendo uma
continuidade de ser onde, e de onde, o self pode emergir como uma unidade. Ele relacionou a
conquista desta unidade como algo ligado ao corpo e dependente de cuidados fisicos.
Winnicott acrescentou que somente a partir dai advém a consciéncia da dependéncia e a
experiéncia quanto a confiabilidade da mae e de seu amor, que, inicialmente, chega para
crianca sob a forma de cuidados fisicos e adaptacéo a necessidade do bebé (Winnicott,1990,
p. 26).

De acordo com Winnicott, é a partir desta relacdo de cuidados e de adaptagdes que
ocorre uma aceitacao pessoal das fungdes corporais e dos instintos e seus climax por parte do

bebé, assim como um gradual reconhecimento da mde como outro ser humano. Neste

! Uma melhor traducéo para disclaimed é ndo pedido, recusado.

2 Os termos self, si-mesmo, ego e eu fazem parte do vocabulério winnicottiano, Dias (2003) nos alertou em seu
livro sobre a teoria do amadurecimento que o significado destes termos esta longe de ser univoco. Esta autora
escreveu que em textos anteriores a 1962, Winnicott empregou frequentemente os termos “ego” e “si mesmo” de
forma indiscriminada, o que gerou imprecisdes conceituais. Foi na década de 60 que o autor observou que estes
termos ndo eram do mesmo tipo semantico, “ego” ¢ um termo tedrico e “si-mesmo” um termo descritivo.
Segundo Dias (2003), para Winnicott, o termo “ego” néo ¢ utilizado para designar uma instancia do aparelho
psiquico e sim para nomear 0 aspecto da personalidade que tende a integracdo. O ego conduz a tendéncia
integrativa na direcdo de um si-mesmo. De acordo com Dias (2003) o termo si-mesmo refere-se ao estatuto
unitario alcancgado pelo individuo no estagio em que, se pudesse falar, o bebé diria "eu sou". Como sinénimo do
si-mesmo, Winnicott emprega também o termo “eu”: o si-mesmo que se separa da mée, tendo também integrado
o verdadeiro e falso si mesmo (Dias, 2003, p. 142).
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momento, é possivel que haja a passagem do incompadecimento (ruthlessness) em direcéo ao
concernimento (concern) e somente entdo podera haver o reconhecimento de um terceiro, do
amor complicado pelo édio e do conflito emocional. Todo este processo é enriquecido pela
elaboracdo imaginativa de cada funcéo e pela crescente integragcdo da psique no corpo, assim
como a especializacdo da capacidade intelectual. Como consequéncia 0 que surge € um
desenvolvimento gradual da independéncia em relagdo aos fatores ambientais, o que, com o
tempo, leva o individuo a socializa¢do (1990, p. 26).

O conjunto da obra winnicottiana sobre a teoria do amadurecimento levou o autor
a estudar as depressdes infantis. Para Winnicott a doenca depressiva em um bebé é um estado
“anormal”, que ndo acontece em circunstancias de bons cuidados pessoais normais. Sob
condi¢des favoraveis, um bebé deveria poder separar o que € bom e o0 que € mau no interior
do self. Quando isso ndo acontece o que surge € um estado interno de grande complexidade.
Amostras do seu funcionamento aparecem no brincar e especialmente no consultorio durante
a psicoterapia (Winnicott, 1990, p. 91).

No que segue, explicarei esses conceitos acima citados, especialmente aqueles que

facilitam a compreenséo da teoria do amadurecimento para o entendimento do caso Piggle.

1.1 A tarefa da integracéo

De acordo com Winnicott, em uma formulacdo de uma teoria psicoldgica é
facilmente possivel considerar a integracdo como algo garantido, porém em um estudo dos
estados iniciais do desenvolvimento individual humano é importante pensar em termos de
algo a ser alcancado. Um bebé pode inicialmente ser visto como uma unidade humana, seguro
no utero, mas do ponto de vista do desenvolvimento emocional ainda ndo é uma unidade. Para
Winnicott, é preciso postular um estado de ndo-integracdo a partir do qual a integracdo se
produz. No comeco 0 que existe é este estado de ndo-integracdo, o que ele descreveu como
sendo uma “auséncia de globalidade” (a lack of wholeness) tanto no espago quanto no tempo.

Nesse estagio ndo ha consciéncia (Winnicott, 1990, p. 136).

A partir do estado de ndo-integracdo se produz a integragdo por breves
momentos ou periodos, e s6 gradualmente o estado geral de integracdo se
forma de fato. Fatores internos podem contribuir para manter a integragao;
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como exemplo temos a exigéncia instintiva ou a expresséo agressiva, cada
uma delas sendo precedida por uma convergéncia aglutinadora do self como
um todo. Nestes momentos, a consciéncia se torna possivel, pois ali existe
um self para tomar consciéncia. A integracdo também é estimulada pelo
cuidado ambiental. Em psicologia, € preciso dizer que o bebé se desmancha
em pedacos a ndo ser que alguém o mantenha inteiro. Nesses estagios o
cuidado fisico é um cuidado psicolégico. (Winnicott, 1990, p. 136)

Para Winnicott a integragdo esta intimamente ligada & funcdo ambiental® de
seguranca e se baseia na conquista da integracdo em uma unidade. De acordo com o autor,
inicialmente ha um “eu” que inclui “todo o resto ndo-eu” e somente depois havera, em
condi¢des ambientais favoraveis, o “eu sou”, “eu existo”, ou seja, 0 bebé passa a adquirir
experiéncias que 0 enriguecem, que promovem uma interacdo projetiva e introjetiva com o
“ndo-eu”, com o mundo real da realidade compartilhada. (1965n, p. 60). O que acontece neste
estdgio precoce depende da protecdo do ego proporcionada pelos pais e, dessa forma,
“possibilita a0 novo ser humano construir uma personalidade no padrao da continuidade
existencial” (Winnicott, 1965n, p. 59).

O termo “integragao” ¢ utilizado por Winnicott para designar a tendéncia inata ao
amadurecimento que leva ao estatuto unitario. A tarefa de integracdo no espago e no tempo é
béasica e fundamental para o processo de amadurecimento. Temporalizar e espacializar o bebé
ndo significa necessariamente inseri-lo no mundo externo, pois, para tanto ele precisa estar
amadurecido. Temporalizar e especializar relacionam-se com a continuidade da presenca da
mée, com a manutencdo da subjetividade, com a elaboracdo imaginativa das funcdes
corporeas, com a previsibilidade do ambiente, com o cuidado suficientemente bom (segurar,
holding), entre outros (Dias, 2003, p. 197).

Segundo Winnicott, a integracdo pode se transformar num estado confidvel na
medida em que o self se construa e o individuo seja capaz de incorporar e reter as lembrangas
do cuidado ambiental, diminuindo, deste modo, a dependéncia. Ao mencionar este momento

do amadurecimento humano, o autor escreveu também sobre a importancia de outro conceito:

¥ Conceicéo A. Serralha de Aratjo empenhou-se no estudo do conceito winnicottiano de ambiente e concluiu que
Winnicott referiu-se com este conceito “as condigdes psicoldgicas e/ou fisicas necessarias ao amadurecimento
emocional do ser humano, sendo a importancia dessas destacada e ampliada: a capacidade do ambiente de se
adaptar adequadamente as necessidades do ser implicara a possibilidade deste perceber e se relacionar com 0
outro (realidade externa), bem como construir e se relacionar com seu si-mesmo”. (Aradjo, 2005, p. 35). Para
Araljo, 0 ambiente possui a caracteristica de ser dindmico e de se adaptar a cada momento do amadurecimento
do individuo (Araudjo, 2005, p. 47). Dias (2003) também escreveu sobre a complexidade do conceito de
ambiente, para essa autora, o conceito deve ser entendido sob dois aspectos: “a) ele ndo é externo nem interno; b)
ele é a instancia que sustenta e responde a dependéncia: o bebé necessita totalmente de um outro que ainda nao é
um outro, separado ou externo a ele” (2003, p. 131).

20



o de desintegracdo. Segundo ele, a desintegracdo seria o “negativo” da integracdo. Uma vez
que a integracdo ja tenha sido ao menos parcialmente conquistada, quando hd uma falha do
ambiente, por exemplo quando a mae n&do sustenta adequadamente o corpo do bebé, o que
surge € uma desintegracdo e ndo uma ndo-integracdo. Um tipo de desintegracdo descrito por
Winnicott ocorre como defesa organizada contra dores e ansiedades associadas ao estado
plenamente integrado e ela pode ser utilizada como base para um estado patoldgico cadtico
(1990, p. 137).

Winnicott se lembrou da cancdo de ninar Humpty dumpty’ para ilustrar a
aplicacdo do principio de que existe um sentimento geral que estd fora do alcance da
consciéncia e que indica que a integracdo é um estado precario, para ele, essa cancdo é bem-
sucedida por justamente reconhecer na integracdo pessoal algo a ser conquistado (1990, p.
138).

De acordo com o autor, a integracdo faz com que o individuo tenha um
sentimento de sanidade, porém a perda de integracdo que havia sido adquirida (a
desintegracéo) provoca uma sensacao de enlouguecimento. A ndo-integracao vai ficando para
trés e a desintegracdo se revela como ameaca para o futuro, o autor da exemplos desse tipo de
desintegracdo: uma exploracdo das sensacdes da pele,” uma dramatizacdo do cuidado fisico ou
uma énfase excessiva na capacidade de cuidar de si préprio. Para ele, essas questdes surgem
como uma mistura de memdrias do bebé de ser levado ao colo junto a uma experiéncia de ndo
estar sendo suficientemente bem seguro (1990, p. 138).

Para Winnicott, “na vida de uma crianga normal, o descanso deve poder incluir o
relaxamento e a regressao para nao-integracdo”. (1990, p. 138). Quando o self se desenvolve,
essa regressdo para a ndo-integracdo aproxima-se da desintegracdo. Winnicott ainda escreveu
sobre um estado intermediario no qual € possivel para o bebé relaxar e ndo-integrar-se e
tolerar sentir-se “louco”. O que ocorre apds estas experiéncias é o desenvolvimento da
independéncia e a perda da capacidade para a ndo-integracao. (1990, p. 139).

Outro fator relevante mencionado por Winnicott é o fato de que a integracdo e a

manutencdo do estado de unidade traduzem outros desenvolvimentos de suma importancia,

* “Humpty Dumpty é um personagem infantil que tem a forma de um ovo com rosto, membros, terno e gravata
borboleta separando a regido do rosto do resto do corpo. A cangao diz: “Humpty Dumpty sat on a wall/ Humpty
Dumpty had a great fall/ All the king’s horses/ All the king’s menl couldn’t put Humpty together again.” Algo
como: Humpty Dumpty sentou-se no muro/ Humpty Dumpty caiu de maduro/ Os cavalos e os homens do rei,
€OmMo nio, tentaram colar seus pedagos em vao.” (N. do T, 1988, p. 138)

® Piggle chupava o dedo polegar.
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como a responsabilidade, a consciéncia, as memdrias e a unido do presente do passado e do
futuro. Para ele, isso tem o significado do comeco de uma psicologia humana. Porém,
infelizmente, ha muitas questdes desfavoraveis que podem acontecer antes que um bebé possa
ter alcancado a condi¢do de unidade, o autor afirma que muitos bebés nem chegam ao estagio
do concernimento e a integracdo ndo se estabelece por inteiro impedindo que ocorra uma néo-
integracdo repousante (1990, p. 140).

Uma observagdo importante foi feita por Winnicott em relacdo a expectativa de
um ataque que estd presente na integracdo de um bebé quando ela acontece numa época
tardia. O autor afirmou que hd um estado que pode ser rotulado de paranoide quando a
reunido de partes do self esta associada a constituicdo de um mundo exterior. Para Winnicott,
0 cuidado materno é essencial neste momento por posicionar-se entre o individuo integrado e
o mundo exterior que é repudiado (repudiated)® (1990, p. 141).

Segundo o autor, a integracdo em épocas tardias, fora do curso normal do
desenvolvimento nos estagios iniciais, é seguida por ataques defensivos que sé&o
desencadeados por uma necessidade defensiva e esses ataques podem ser confundidos com o
impulso instintivo. Winnicott também acrescentou que o ataque defensivo, apesar de
patologico, “possui um elemento positivo na medida em que propicia a obtencdo de uma

integracao momentanea” (Winnicott, 1990, p. 142).

1.2 Os instintos da crianca

Segundo Winnicott, a chave para a saude na primeira infancia é o instinto. Para
ele, os instintos reinem poderosas forgas biolégicas que vém e voltam na vida do bebé e
exigem acdes. A excitacdo instintual leva a crianca a preparar-se para uma satisfacdo, caso a
satisfacdo seja encontrada no momento de sua exigéncia, surge o alivio temporario do
instinto. Uma satisfacdo incompleta, ou mal sincronizada gera alivio incompleto, desconforto
e a auséncia de um periodo de descanso necessario entre as ondas de exigéncia (Winnicott,
1990, p. 57).

® Na traducio para o portugués: “muito pouco bem-vindo” (1988, p. 141).
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No estudo da excitacdo instintiva é importante levar-se em consideragdo a funcdo
corporal mais intensamente envolvida. A parte excitada pode ser a boca, o anus, o trato
urindrio, a pele e a musculatura, entre outros. A excitacdo pode ser local ou geral e a excitacdo
generalizada contribui para o processo de integracdo. Algumas excitagdes séo dominantes e a
elaboracdo imaginativa’ de uma excitacdo tende a acontecer nos termos do instinto
dominante. Para Winnicott, o que € dominante no bebé € o aparelho responsavel pela ingestdo
(Winnicott, 1990, p. 58). Winnicott afirmou que a psique se forma a partir do material
fornecido pela elaboragdo imaginativa das funcdes corporais e, portanto, “estd
fundamentalmente unida ao corpo através de sua relacdo tanto com os tecidos e 6rgaos quanto
com o cérebro” (Winnicott, 1990, p. 70).

De acordo com Winnicott, em condicdes saudaveis, a maturidade no
desenvolvimento do instinto e € alcancada aos cinco anos. O crescimento segue enquanto a
pessoa esta viva, porém, em termos da qualidade dos instintos, o crescimento € menor depois
dos primeiros anos de vida nos quais a familia fornece um ambiente favoravel para que o

crescimento ocorra (Winnicott, 1990, p. 80). Winnicott afirmou que:

[...] no trabalho com criancas pequenas € certamente importante um
conhecimento das razdes pelas quais um contexto estavel é essencial. Forgas
poderosissimas estdo em franca atividade. Entre os 2 e 0os 5 anos cada
crianca tera que se entender com a hereditariedade, o0s instintos,
peculiaridades do proprio corpo, e fatores ambientais bons e maus. Ao
mesmo tempo, ela estd ocupada construindo relacionamentos pessoais,
simpatias e antipatias, uma consciéncia pessoal e esperancas para o futuro.
(Winnicott, 1990, p. 81)

Outra questdo importante colocada por Winnicott refere-se aos periodos de
excitacdo experienciados pelos bebés e que sdo claramente determinados pelos instintos. O
autor denominou estes periodos de estados tranquilos e excitados. O interesse de Winnicott
estava em entender 0 que ocorre entre uma excitacdo e outra, em entender como acontece a

preparacdo para a satisfacdo do instinto, assim como tentar entender como a crianga mantém

" Dias (2003) esclareceu em seu livro sobre a teoria do amadurecimento que a elaboragdo imaginativa é a
primeira tarefa da psique: “O corpo elaborado imaginativamente € 0 corpo vivo de alguém que respira, se move,
busca algo, mama, esperneia, chupa o polegar, descansa, € acalentado, trocado, envolvido pela 4gua do banho
etc.” (Dias, 2003, p. 106). A autora afirmou que a elaboragdo imaginativa ¢ anterior as operagdes mentais de
representacdo, verbalizacdo e simbolizacdo, operacdes para as quais o bebé ainda é imaturo. A elaboracéo
imaginativa é a base necesséria para que a fantasia, no sentido de mecanismo mental, possa vir a ser uma
aquisicdo posterior no amadurecimento. (Dias, 2003, p. 109).

No artigo “Animal humano” (2000b) ¢ possivel encontrar uma extensa reflexdo de Zeljko Loparic sobre esse
conceito winnicottiano.
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vivo o instinto (ou confina-o) de modo indireto por meio do brincar e da dramatizacdo de uma
fantasia (Winnicott, 1990, p. 72).

Segundo Dias, esses estados e a delicada passagem de um para outro séo algo com
que o individuo lida ao longo da vida. Os estados tranquilos estdo ligados as tarefas de
integracdo no tempo e no espaco e o0s estados excitados estdo ligados com o inicio do
estabelecimento do contato com a realidade (Dias, 2003, p. 174).

Nos estados excitados, quando o bebé estd dormindo ou repousando, pode surgir
um impulso apoiado em uma onda instintual, desse modo, desenvolve-se uma tensdo que se
transforma em uma urgéncia e que leva o bebé a ter uma expectativa indeterminada, porque
ele nada sabe acerca das suas necessidades. Os impulsos que levam o bebé a excitacdo
provém da instintualidade e da motilidade. A exigéncia para uma acdo € uma das
caracteristicas dos instintos e, num momento como este, o bebé procura resolver sua urgéncia
instintual e esta apto a fazer algo. Se a mde esta identificada com o seu bebg, ela pode atendé-
lo prontamente, evitando, dessa forma, uma interrupc¢do na continuidade de ser (Dias, 2003, p.
176).

Dias afirmou em seu livro sobre a teoria do amadurecimento que 0s estados
tranquilos ndo chegaram a ser considerados pela psicandlise tradicional, foi Winnicott quem
abriu uma formulacao teorica sobre este tema. O autor questionou-se sobre onde e como esta
0 bebé quando ndo esta mamando ou buscando algo. Essa area de investigacdo foi valiosa por
focar a necessidade humana de abandonar o mundo, recolher-se em solidao para assim poder
estar em quietude no mundo subjetivo, ou protegido dos pragmatismos objetivos, no espaco
potencial e na cultura. Dias ainda acrescentou outros pontos que enfatizam a importancia

desta investigacgéo:

Segundo, por mostrar, em particular nos estagios iniciais, que a realidade da
experiéncia excitada, no encontro com o objeto, depende de o impulso, que
deu origem a busca, ter partido de um estado de descanso no estado de néo-
integracdo. Em terceiro lugar, pelo fato de a diferenga entre os estados
excitados e os tranquilos fornecer a base para a importante distin¢do entre
dois &mbitos que, em geral, sdo confundidos: 0 mundo em que o bebé habita
e 0s objetos que podem ser encontrados (criados) no interior desse mundo.
(Dias, 2003, p. 190)

Segundo Dias, a necessidade do bebé nos estagios iniciais, quando esta no estado
tranquilo, é ficar ndo-integrado, “no relaxamento proprio de quem se sente bem sustentado”
(Dias, 2003, p. 190). Nesse momento, o bebé elabora imaginativamente o0s estados

fisiologicos da digestdo e encontra-se envolvido por ruidos, cheiros e movimentos do
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ambiente. A repeticdo mondtona e regular desse tipo de experiéncia cria no bebé a capacidade
de confiar (Dias, 2003, p. 191).

1.3 O estagio do concernimento

Na medida em que um leitor interessado na psicanalise winnicottiana se dispde a
se aprofundar no estudo do conceito de integracdo e na relacdo do bebé com seus instintos, é
possivel chegar ao conhecimento de outro estagio amplamente estudado por Winnicott e
fundamental para o estudo das depressdes: o estagio do concernimento.?

Paralelamente a conquista da integracdo, junto a discriminacdo entre os estados
tranquilos e excitados e junto a elaboracdo imaginativa das fungfes existe uma constante que
¢ o “ataque” impiedoso ao objeto. Este “ataque” é deflagrado pelos instintos e, aos poucos, ele
vai diminuindo e dando lugar a um crescente reconhecimento da mée como a pessoa que
cuida do eu, a0 mesmo tempo em que ela € a pessoa que oferece parte de si para alimentar.
Uma integracdo entre a forma tranquila e excitada de relacionamento ocorre e o
reconhecimento destes estados acaba por constituir uma relacdo total com a mée-pessoa
(Winnicott, 1990, p. 89).

E a isto que se denomina “a posicio depressiva no desenvolvimento
emocional”, um estagio importante que envolve o bebé em sentimentos de
culpa, levando-o a preocupar-se com os relacionamentos, em razdo de seus
componentes instintivos ou excitados. (Winnicott, 1990, p. 89)

Winnicott escreveu que as ansiedades das criancas sdo de grande complexidade.
Ha a preocupacdo com os efeitos sobre a mde por conta dos elementos instintivos no
relacionamento entre o eu e ela, assim como ha também a preocupagdo quanto as mudancas
internas decorrentes das experiéncias de excitacdo. O autor denominou esse crescimento

como uma “progressdo do ruthlessness” até o concern, da dependéncia do eu ao

& A palavra concern é um problema para os tradutores dos livros de Winnicott. Davi Bogomoletz, tradutor do
livro Natureza Humana, afirmou em sua nota para o livro que a palavra preocupacao ndo cobre inteiramente as
acepcdes do termo concern. O tradutor preferiu manter o termo no original. Zeljko Loparic e Elsa Dias sugerem
0 termo concernimento. O mesmo acontece com a palavra ruthlessness, ruthless. Davi Bogomoletz sugere
traduzir para implacabilidade, implacével, porém afirmou preferir manter o termo intraduzido. Zeljko Loparic e
Elsa Dias sugerem o termo incompadecido, incompadecimento.
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relacionamento do eu, da pré-ambivaléncia & ambivaléncia, da dissociagdo entre os estados
tranquilos e excitados a integracdo do self (Winnicott, 1990, p. 89).

Nesse periodo o bebé precisa contar com o tempo e com um ambiente pessoal
continuo. Em condi¢es ideais, a mae-pessoa deve sustentar a situacdo no tempo para que o
bebé possa encontrar um caminho para alcancar a posicdo depressiva,’ pois, na auséncia dela,
esse desenvolvimento ndo acontece. Segundo Winnicott, ndo é possivel para o bebé suportar a
culpa e 0 medo resultantes do reconhecimento de suas ideias agressivas contidas no amor
instintivo e que sdo implacéveis e estdo direcionadas para a mée da qual ele depende tanto. A
solucdo para essa dificuldade estd na capacidade para fazer reparagdes que pode ser
desenvolvida pela crianca. Isso s6 acontece se a mae pode sustentar a situacdo dia apés dia
para que o bebé& possa organizar as numerosas consequéncias imaginativas da experiéncia
instintiva e, desse modo, recuperar algo que ele sinta como ‘““bom’, que apoia, que ndo
machuca, e com isto reparar imaginativamente o dano causado a mae” (Winnicott, 1990, p.
90).

Com sua vasta experiéncia clinica, Winnicott afirmou que, em uma relagéo
“comum” entre a mée e o seu bebé, essa sequéncia de machucar-e-curar se repete varias vezes
e, paulatinamente, o bebé passa a crer em seu esforco construtivo. O papel do pai é
fundamental neste processo, ele é necessario para proteger a mie.'® Se a mée ndo estiver
protegida e disponivel numa relacdo de dependéncia, o bebé pode se tornar inibido e até
perder a capacidade para o amor excitado. O autor observou um aspecto de suma importancia
referente a esta possibilidade do bebé se tornar inibido, Winnicott escreveu que o beneficio de
se ter um bebé saudavel, com uma mae presente e protegida pelo pai € percebido clinicamente

na capacidade do bebé para deprimir, para suportar os sentimentos de culpa até que a

° Em uma nota de rodapé, no livro de Dias (2003) sobre a teoria do amadurecimento, a autora faz um importante
esclarecimento sobre a interpretacdo de Winnicott do conceito kleiniano da posicdo depressiva. Segundo Dias
(2003), a abordagem winnicottiana sobre a conquista da capacidade para o concernimento baseia-se na teoria
kleiniana. Porém, Winnicott ndo concordou com a concepg¢ao de agressividade que esta envolvida no fenémeno,
nem com a precocidade com que estas conquistas ocorrem na visdo de Klein. Winnicott também nédo concordou
com as pré-condigdes ou com o que gera “depressdo”, pois o autor ndo vé Edipo no ataque que o bebé faz ao seio
materno. Para ele, a expressdo “posicdo depressiva” ndo ¢ inteiramente adequada, pois leva a pensar que um
bebé normal entra num estado clinico de depresséo quando passa por essa fase (Dias, 2003, p. 265).

19 Fylgéncio (2007) escreveu uma dissertagdo de mestrado sob o titulo “A presenca do pai no processo de
amadurecimento: um estudo sobre D.W.Winnicott”, seu estudo tem por objetivo explicitar a concep¢do de
Winnicott acerca do que é requerido do pai, em termos de presenca e dos diversos papéis que lhe estdo
reservados na criacao de um filho, ao longo do processo de amadurecimento pessoal, do nascimento até o estagio
do complexo de Edipo, tendo em vista um desenvolvimento saudavel (Fulgéncio, 2007).
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elaboracdo imaginativa possa resultar em algo construtivo para o relacionamento, no brincar e
no trabalho (Winnicott, 1990, p. 90).

Ao descrever o desenvolvimento do estdgio do concernimento, Winnicott ficou
frente a frente com o estudo do mundo interno™ das criangas e chegou a afirmar que ele
provoca uma sensagao enlouquecedora para quem nele entra, pois “hd uma tremenda disputa
de forcas, onde reina a magia, e onde o que é bom é constantemente ameacado pelo que é
mau” (Winnicott, 1990, p. 91).

O que é mau é retido por algum tempo, para ser usado em expressdes de
raiva, e 0 que é bom é retido para servir ao crescimento pessoal, bem como a
restituicao e a reparacdo, e para fazer o bem ali onde imaginativamente havia
sido feito um mal. (Winnicott, 1990, p. 91)

Uma vez que haja éxito nas reparacdes feitas pelo bebé, ele pode tornar-se mais
audacioso e partir para novas experiéncias instintivas. A inibi¢cdo diminui e consequentemente
surgem novas e mais ricas experiéncias. Numa nova fase de digestdo ou contemplacéo junto a
um bom cuidado do ambiente, 0 bebé pode criar uma capacidade de reparacdo cada vez maior
“e a isto se segue um novo patamar de liberdade na experiéncia instintiva”. Winnicott
denominou esse processo de “circulo benigno” e afirmou que ele forma a base para a vida do
bebé por um longo periodo (Winnicott, 1990, p. 92).

Para Winnicott, o desenvolvimento da capacidade para o0 concern € um assunto
complexo e que depende da continuidade do relacionamento pessoal entre o bebé e sua mae.
Um bebé que alcance estabilidade nesse estagio fica capaz de livrar-se de algo, manter ou
reter algo, dar algo por amor ou por 6dio. Este crescimento ndo € apenas do corpo e do self em
relacdo a objetos externos ou internos, € um crescimento do interior da crianca (Winnicott,
1990, p. 97).

1 Ainda ndo existe um estudo especifico nos trabalhos desenvolvidos sobre a teoria winnicottiana sobre o
conceito de mundo interno. Esse é um tema complexo. E possivel encontrar uma descricio para o conceito em
uma carta escrita por Winnicott para Kate Friedlander, no livro O gesto espontaneo (Winnicott, 1987b, p. 5).
Nessa carta, o autor afirmou que uma pessoa normal tem “pessoas” dentro de si, na fantasia que ela localiza
(inconscientemente) dentro de si mesma. O autor escreveu: “...esse conceito de mundo interno, de fantasia que é
localizada, na fantasia inconsciente do individuo, e que se relaciona com experiéncias de ingestdo, retencdo e
excregdo” (1987b, p. 5). Aratjo (2005) afirmou que mundo interno ndo pode ser confundido com ambiente
interno. Para Araujo, o mundo interno pode ser reconhecido na elaboragdo imaginativa que a pessoa passa a
localizar inconscientemente dentro de si mesma e j& o ambiente interno possibilita a constru¢cdo do mundo
interno (Aradjo, 2005, p. 42). No texto O primeiro ano de vida, Winnicott escreveu sobre a fantasia e a
imaginacao e colocou 0 mundo interno como um mundo pessoal: “Construgdo de um mundo interno, ou pessoal,
com sentido de responsabilidade pelo que existe e ocorre 14 dentro” (Winnicott, 1958j, p. 10).
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No livro Natureza humana, no capitulo destinado ao estudo do estagio do
concernimento, Winnicott fez uma recapitulacdo de seu estudo sobre a posicdo depressiva.
Ela é muito Gtil para o entendimento deste estdgio, pois o autor fez um apanhado desde o
inicio da vida do bebé. Nesse resumo o autor afirmou que, para que se possa considerar que
um bebé alcangou a posicdo depressiva, é preciso considerar que o desenvolvimento anterior
tenha sido realizado e bem-sucedido, que o bebé possa ter chegado a sentir que o self tem
dimensdes limitadas, que o self seja sentido como uma unidade, que o objeto externo ao self
seja sentido como algo inteiro. Winnicott mencionou também que o sentimento de integridade
do self se refere ao corpo e a psique e que, uma vez alcancada esta integridade, ha uma
integracdo do self no tempo. O bebé passa entéo a ter novas experiéncias e a ser modificado
por elas, conservando sua integridade (Winnicott, 1990, p. 98).

Outra questdo importante mencionada no resumo se refere a0s momentos em que
essa estrutura recente € testada quando o bebé esta nos estados excitados. O autor seguiu sua
recapitulacdo afirmando que um bebé se torna preocupado (concerned) de duas formas: “1)
quanto ao objeto do amor excitado e 2) quanto as consequéncias no self da experiéncia
excitada”. Essas formas se inter-relacionam porque, na medida em que o bebé é capaz de
desenvolver um self estruturado, o objeto passa a ser sentido como uma pessoa estruturada e
valiosa (Winnicott, 1990, p. 99).

Para concluir essa recapitulacdo, Winnicott escreveu que o impulso primitivo sé
pode ser visto como implacavel (ruthless) pelo observador porque, para o bebé, ele é anterior
a piedade e a consideracdo. O bebé s6 pode sentir a implacabilidade do impulso quando esta
integrado e pode olhar para tras. Nesse momento, a crianca passa a controlar seus impulsos e
pode sentir uma culpa intoleravel. A culpa é vista por Winnicott como algo importante a ser
alcancado pelo bebé, uma conquista do desenvolvimento e por ser intoleravel, precisa do
estabelecimento do circulo benigno para dar suporte.

Winnicott estudou o sentimento de culpa junto ao estudo sobre a moralidade. Para
ele, a moralidade ndo é algo a ser proposto, mas um aspecto do desenvolvimento do
individuo. Para ele, aqueles que incutem moralidade em criancas pequenas, renunciam ao
prazer de vé-la se desenvolver na crianca de um modo pessoal. De acordo com o autor, a
origem da capacidade para um sentimento de culpa estd na capacidade gradual da crianca
descobrir que a mée sobrevive e aceita seu gesto restitutivo, assim como quando a crianca se

torna capaz de aceitar responsabilidades pelo impulso instintivo global que antes era
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impiedoso. A crueldade cede lugar a piedade e a despreocupacao a preocupacao (Winnicott,
19580, p. 26).

Segundo Winnicott, hd inumeras repeticdes distribuidas dentro de um periodo de
tempo nesta fase que englobam a experiéncia instintiva, a aceitacéo da culpa, a elaboracdo e o
gesto restitutivo. Elas constituem o circulo benigno. O circulo por se transformar em um
circulo maligno se alguma falha ambiental acontece e ocorre a inibigdo do instinto ou alguma
forma de defesa, como, por exemplo, a separagé@o dos objetos bons e maus (Winnicott,19580,
p. 27).

1.4 O complexo de Edipo na psicanalise winnicottiana

Para Winnicott, uma crianca s6 pode vivenciar as ansiedades do estagio edipico se
ela pode alcangar a identidade unitaria. O autor ndo via utilidade no termo “complexo de
Edipo” se um ou mais de um dos trés que formam o tridngulo edipico fosse um objeto parcial,
0s componentes do triangulo devem ser pessoas inteiras especialmente para a crianca (Dias,
2003, p. 272).

Nesse periodo, a mais saudavel das criangas pode apresentar sintomas neuroticos,
pois hd& um mundo interno no qual se desenvolvem fantasias e sentimentos, intensos e
violentos. Os instintos e as excitagdes corporais estdo presentes e ocorrem identificacbes com
0s pais. Quando ha salde, a crianca se atrai pelo pai do sexo oposto e manifestam-se tensdes a
respeito da figura parental do mesmo sexo, por conta da ambivaléncia — do amor e do ddio
coexistindo (Dias, 2003, p. 273).

E possivel acontecer, nos casos de nascimento de irmaos, que uma crianca precise
regredir a padrdes ja ultrapassados e, até mesmo, a dependéncia. Se houve um bom inicio de
vida e a personalidade da crianca esta estruturada, essa regressdo ndo faz com que ela perca as
conquistas anteriores. O comportamento regressivo é a manifestacdo das defesas contra a
angustia que advém do conflito instintual. A repressdo é uma destas defesas. O resultado da
repressao € a inibicdo dos instintos que se revela no empobrecimento de experiéncia vital da
crianca (Dias, 2003, p. 274).

Quando uma crianca se Vvé diante do triangulo familiar, ela pode comecar a ter

problemas de lealdade, devido a sua inexperiéncia em relagdo aos afetos. A crianga precisa
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encontrar a tolerancia dos pais em situagcdes que se assemelhem a uma possivel deslealdade.
Uma crianca, na medida em que se aproxima do pai, passa a ver o0 mundo do ponto de vista

dele, e isso gera uma nova atitude em relacdo a mée (Dias, 2003, p. 274).

A crianga ndo somente pode ver a mde de modo mais objetivo, a partir de
onde o pai esta, mas também desenvolve uma relagdo de tipo amoroso com o
pai que envolve 6dio e temor em relagdo & mée. E perigoso voltar & mée a
partir dessa posigdo. No entanto, houve algo que se construiu gradualmente,
e a crianca volta a mae; nesta reorientagdo familiar, ela vé o pai de modo
objetivo e seus sentimentos contém 6dio e medo. (Winnicott, 1986d, p. 108)

Segundo Dias (2003), o papel do pai é fundamental neste processo, pois cabe a ele
assegurar essa outra perspectiva para a crianca para que ela possa se haver com a necessidade
de se afastar da mde. Se a crianga fica sozinha neste processo, ela pode desenvolver um
autocontrole e ter dificuldades na elaboracdo da situacdo edipica. Faz-se necessario que a
estrutura familiar mantenha-se estruturada e sobreviva aos permanentes testes que os conflitos
internos acarretam, ja que € no interior da familia que uma crianga avanga gradualmente da
relacdo entre trés para circulos mais complexos. Winnicott escreveu: “€ o tridngulo simples
que apresenta as dificuldades ¢ também toda a riqueza da experiéncia humana” (Winnicott,
1988, p. 57).

De acordo com Dias (2003), nesse momento do amadurecimento, a vida sexual de
uma crianca alcanca a genitalidade e as fantasias estdo enriquecidas com atos masculinos e
femininos de penetrar e ser penetrada ou de fecundar e ser fecundada. A crianga esta capaz de
ter experiéncias sexuais genitais, com todas as fantasias e excita¢fes, 0 que configura uma
nova poténcia, embora haja imaturidade fisica. Essas experiéncias s6 poderdo ser vividas de
outra forma na puberdade (Dias, 2003, p. 278).

Dias (2003) escreveu que em uma descricdo sobre a sexualidade feminina é
necessaria a inclusdo das fantasias que a menina tem a respeito do interior dela mesma e da
mée, desde cedo uma menina é levada a pensar e a sentir o interior do corpo. Ja nos meninos
ha uma tendéncia para lutar e enfiar coisas em buracos. Winnicott fez uma associacdo destes
aspectos das meninas e dos meninos com a possibilidade de engravidar ou nao (Dias, 2003, p.
282).

Segundo Winnicott (1988), no estagio edipico a crianca pode adotar e organizar
defesas contra a ansiedade que possa surgir. O colapso destas defesas leva ao surgimento da
ansiedade manifesta, “seja em pesadelos, seja em comportamentos diversos”. Winnicott
afirmou considerar que uma crianca que esta as voltas com todos estes riscos, € uma crianga
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saudavel, que vive em um ambiente estavel, com uma mée que esté feliz no casamento e com
um pai disposto a fazer a sua parte. O autor também mencionou a importancia dos pais terem
tido em sua infancia uma experiéncia agradavel com seus préprios pais (Winnicott, 1988, p.
73).

Winnicott escreveu (1988) que as tensfes aumentam quando uma crianga atinge o
auge do funcionamento instintivo precoce, o que ele localizou entre os 2 e 0s 5 anos de idade.
Para 0 autor, nesta fase, as tensdes sio resolvidas ou arquivadas com a passagem do tempo. E
no periodo de laténcia que a crianca se liberta da tarefa de ajustar a tensdo dos instintos,
“continuando em seu mundo interno a processar as experiéncias vividas, observadas e
imaginadas na fase anterior, sob o dominio de instinto genital” (Winnicott, 1988, p. 74).

Segundo Winnicott, ao olharmos para a infancia sob esta perspectiva, vemos dor,
sofrimento e conflito, mas também podemos ver uma enorme alegria. Quando este estagio é
alcancado de forma saudavel, a crianca € capaz de tolerar os sentimentos humanos mais
intensos sem construir defesas excessivas contra a ansiedade. Para o autor, as defesas sempre

existirdo e levardo criancas a manifestarem sintomas (Winnicott, 1988, p. 68).

1.5 A agressividade na psicanalise winnicottiana

Em um artigo sobre a agressdao de 1939, um dos primeiros sobre esse tema escrito
por Winnicott, o autor afirmou que, no bebé, existem amor e 0dio em plena intensidade
humana. Para ele, 0 amor e 0 0dio ndo sdo experimentados mais violentamente pelo adulto do
que pela crianca. Winnicott escreveu que, de todas as tendéncias humanas, a agressividade &,
em especial, disfarcada e, quando manifesta, é dificil encontrar sua origem. O autor afirmou
ndo concordar com a teoria de que a agressividade infantil € fruto de instintos agressivos
primitivos (Winnicott, 1957d, p. 94).

Winnicott escreveu que o bebé tem uma grande capacidade para destruicdo, assim
como para a protecdo de quem ele ama. A agressividade instintual de um bebé pode ser
mobilizada a servigo do 6dio, porém ela € originalmente uma parte do apetite, “ou de alguma
outra forma de amor instintivo. E algo que recrudesce durante a excitacdo, e seu exercicio é

sumamente agradavel” (Winnicott, 1957d, p. 97).
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Para ele, a palavra que melhor expressa a ideia de fusdo original do amor e da
agressao ¢ a palavra “voracidade”, porém Winnicott faz uma ressalva de que, neste caso, o
amor esta confinado ao “amor-boca”. Inicialmente ha uma “voracidade tedrica” ou “amor-

apetite primario” que pode ser cruel, doloroso, perigoso e sé 0 é por acaso.

O objetivo do bebé é a satisfacdo, a paz de corpo e de espirito. A satisfacdo
acarreta paz, mas o bebé percebe que, para sentir-se gratificado, pde em
perigo o que ama. Normalmente, ele chega a uma conciliagdo e permite-se
suficiente satisfacdo ao mesmo tempo que evita ser excessivamente
perigoso, mas, em certa medida, frustra-se; assim, deve odiar alguma parte
de si mesmo, a menos que possa encontrar alguém fora de si mesmo para
frustra-lo e que suporte ser odiado. (Winnicott, 1957d, p. 97)

ApoOs descrever a “voracidade teorica”, Winnicott escreveu que o bebé pode dar
inicio a separacdo do que pode causar dano ou do que é menos provavel que cause dano. Ele
passa a morder objetos que ndo podem sentir. Assim, 0s elementos agressivos do apetite
ficam guardados para serem usados quando a crianca esta furiosa e, finalmente, pode usar sua
agressividade para lutar contra o que ela percebe como o mal. Porém, neste momento,
Winnicott ainda ndo havia chegado a ideia de qual seriam as raizes da agressividade
(Winnicott, 1957d, p. 98).

Para Winnicott, ha um jogo de forcas destrutivas no interior da personalidade da
crianca e, ser capaz de tolerar tudo o que podemos encontrar em nossa realidade interior €
uma das grandes dificuldades humanas, “e um dos importantes objetivos humanos consiste
em estabelecer relacbes harmoniosas entre as realidades pessoais internas e as realidades
exteriores” (Winnicott, 1957d, p. 98).

O autor assinalou que essas forcas destrutivas ameagcam dominar as forcas do
amor. Para livrar-se das forcas destrutivas, a crianca pode coloca-las para fora de seu intimo,
dramatizar exteriormente o mundo interior e representar ela propria o papel destrutivo. 1sso
seria uma fantasia dramatizada sem a sufocacdo dos instintos. Um tipo de controle pode ser
estabelecido dessa forma, porém o controle interno ainda necessitaria ser aplicado e poderia
resultar em depressao (Winnicott, 1957d, p. 99).

Se h& esperanca, no que se refere as coisas internas, a crianca pode usar sua
agressividade convertendo-a para 0o bem na vida real o que era dano na fantasia. E um
problema constante para criancas encontrar formas seguras de eliminar a maldade. Se uma
crianca pode ndo negar sua agressividade, se ela pode aceitar sua responsabilidade pessoal,

isso dard forca para o trabalho da reparacao e da restituigdo. Winnicott afirmou que “por tras
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de todo jogo, trabalho e arte esta o remorso inconsciente pelo dano causado na fantasia
inconsciente, e um desejo inconsciente de comecar a corrigir as coisas.” (Winnicott, 1957d, p.
101).

O autor enfatizou que se faz necessaria uma atitude ndo sentimentalista quando a
crianga demonstra sua agressividade e suas producées, nenhuma manifestacdo de amor pode
ser sentida como valiosa se ndo implicar agressao reconhecida e controlada. Para Winnicott,
um dos objetivos da construcdo da personalidade é fazer com que a crianca seja capaz de lidar
com seus instintos, fazer também com ela seja capaz de reconhecer sua propria crueldade e
avidez. Ele escreveu: “Se s6 soubermos que a crianga quer derrubar a torre de cubos, sera
importante para ela vermos que ela sabe construi-la.” (Winnicott, 1957d, p. 102).

Foi em 1964 que Winnicott escreveu outro texto no qual essas questdes estavam
mais amadurecidas. Neste texto de 1964 o autor escreveu gque a tarefa de cuidar de criancas
possui um complicador que € o fato de ter que lidar com episodios destrutivos que podem
precisar de tratamento e compreensdo. Para tanto, Winnicott afirmou ser necessario o estudo
das raizes da agressividade.

De acordo com Winnicott, a agressao constitui direta ou indiretamente uma reacao
a frustracdo, assim como € também uma das muitas fontes de energia do individuo. Uma
agressdo pode se manifestar plenamente e precisar de alguém para enfrenta-la e fazer com que
se reduzam os danos que ela pode causar. Uma agressdao também pode ndo se manifestar
abertamente e aparecer sob a forma de algum tipo oposto. Pode acontecer de uma crianca
tender para a agressividade e outra ndo, embora ambas possuam 0 mesmo problema. As duas
lidam de formas distintas com suas cargas de impulsos agressivos (Winnicott, 1957d, p. 103).

Winnicott observou os bebés e constatou que o inicio da agressividade pode ser
encontrado, de fato, no movimento de bebé e isto ocorre até mesmo antes do nascimento com
0s movimentos mais bruscos de pernas e bracos que fazem com que uma méae possa sentir que
seu filho esta chutando. A crianca se movimenta e encontra algo, toda crianca tem esta
tendéncia para se movimentar, de obter prazer muscular no movimento, “lucrando com a

experiéncia de mover-se e dar de encontro com alguma coisa” (Winnicott, 1957d, p. 104).

Acompanhando essa caracteristica, poderiamos descrever o desenvolvimento
de uma crianca anotando a progressdo de um simples movimento até as
acles que exprimem raiva ou os estados que denunciam 6dio e controle do
Odio. Poderiamos continuar descrevendo a maneira como a pancada causal
converte-se em machucar com a intengdo de machucar e, ao lado disso,
poderemos encontrar uma protecdo do objeto que simultaneamente amado e
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odiado. Além disso, poderemos definir a organizacdo das ideias e impulsos
destruidores numa crianga como um padrdo de comportamento e, no
desenvolvimento sadio, tudo isso pode mostrar a maneira como as ideias
destrutivas, conscientes e inconscientes, e as reacdes a tais ideias, aparecem
nos sonhos e brincadeiras das criancas, e também na agresséao dirigida contra
aquilo que é aceito no meio imediato da crianga como merecedor de
destruigdo. (Winnicott, 1957d, p. 104)

Todos estes exemplos descritos pelo autor o levaram a ideia de que a crianca
descobre que existe um mundo que ndo é o eu da crianga e a leva ao comego de uma relacéo
com objetos externos. O que pode ser um comportamento agressivo €, no inicio, um impulso
que leva ao movimento e a exploracdo. Dessa forma, a agressao esta ligada fundamentalmente
ao estabelecimento da distin¢do entre aquilo que é e aquilo que ndo é o eu (Winnicott, 1957d,
p. 104).

O autor exemplificou essa parte do desenvolvimento tedrico do texto escrevendo
sobre a crianga ousada e a crianga timida. A crianca ousada obtém alivio na medida em que
manifesta sua agressdo e hostilidade, ja a crianca timida encontra a agressividade ndo no eu,
mas em outro lugar. A crianca timida tem medo da agressividade, fica apreensiva com a
expectativa de que a agressividade se volte contra ela a partir do mundo externo. Para
Winnicott, a crianca ousada é feliz porque pode descobrir que a agressividade manifesta tem
limites, porém, a crianca timida “jamais atinge um termo satisfatorio, e continua a espera de
dificuldades. E, em alguns casos, as dificuldades realmente existem” (Winnicott, 1957d, p.
105).

Winnicott escreveu que algumas criangas veem seus impulsos agressivos
controlados (reprimidos) na agressdo dos outros e isso pode evoluir de uma forma néo
saudavel. Uma vez que o suprimento de perseguicdo acaba, ele pode ser fornecido por ilusbes
e, a crianca fica sempre na expectativa de perseguicdo tornando-se agressiva por autodefesa,
por temer ataques imaginados. O autor afirmou que isso € uma doenca, mas que pode ser
encontrado numa fase de desenvolvimento de quase todas as criancas (Winnicott, 1957d, p.
105).

Ainda sobre a crianca timida, aquela que mantém a agressividade dentro dela,
Winnicott escreveu que esse tipo de crianca torna-se tensa, muito controlada e séria e isso
significa ter os impulsos inibidos, assim como ter sua capacidade criadora inibida também.
Uma crianga com um autocontrole excessivo pode estar sujeita a surtos periddicos de

sentimento e conduta agressivos e pode nem se lembrar quando isso ocorrer. O autor também
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escreveu sobre uma forma mais madura para 0 comportamento agressivo: 0 sonhar
(Winnicott, 1957d, p. 106).

Nos sonhos, a destruicdo e 0 assassinio sdo experimentados em fantasia e
essa atividade onirica est4 associada a um determinado grau de excitacdo no
corpo; é uma experiéncia concreta e ndo apenas um exercicio intelectual. A
crianca que consegue controlar os sonhos esta ficando apta para qualquer
tipo de brincar, sozinha ou com outras criancas. Se 0 sonho contiver
destruicdo excessiva, ou envolver uma ameaca Séria demais para objetos
sagrados ou se sobreviver ao caos, entdo a crianga acordara gritando. Neste
ponto, a mde desempenhara o seu papel ficando disponivel para a crianca e
ajudando-a a despertar do pesadelo, para que a realidade externa possa
exercer uma vez mais sua funcdo tranquilizadora. Esse processo de despertar
pode construir também uma experiéncia estranhamente satisfatéria para a
crianca. (Winnicott, 9157d, p. 106)

Uma importante alternativa para a destrutividade da crianca é a construcdo. O
impulso construtivo relaciona-se a aceitacdo pessoal da crianca de sua responsabilidade pelo
aspecto destrutivo de sua natureza. O sinal de saude imprescindivel nesse momento é o
brincar construtivo. Este brincar ndo pode, nem deve, ser implantado, ele aparece com o
tempo como um resultado das experiéncias que a crianca possui junto ao seu ambiente
(Winnicott, 1957d, p. 107).

Apos essas reflexdes sobre a agressao, a destrutividade e a construcdo, Winnicott
ainda se perguntava: “o que sabemos sobre a origem dessa for¢a inerente aos seres humanos e
subjacente a atividade destrutiva ou seu equivalente no sofrimento sob autocontrole?”
(Winnicott, 1957d, p. 109). Para o autor, por tras de tudo isso esta a destruicdo magica. Nas
primeiras fases do desenvolvimento isso é considerado por Winnicott como normal e caminha
par e passo com a criacdo magica. Esta destruicdo magica de todos os objetos esta ligada ao
fato de que para a crianga “o objeto deixa de ser parte de “mim” para ser “nao mim”, deixa de
ser fendmeno subjetivo para passar a ser percebido objetivamente” (Winnicott, 1957d, p.
109).

Essa mudanca deveria ocorrer gradualmente acompanhada de um ambiente
suficientemente bom junto ao desenvolvimento da crianga, porém, em alguns casos, ha uma
participacdo deficiente da méde e a mudanca passa a ocorrer bruscamente e de uma maneira
imprevisivel para a crianca. A mde que pode acompanhar a crianca nessa fase vital do inicio
de desenvolvimento proporcionara a crianga a oportunidade de conquistar uma forma de lidar
com o choque de reconhecer a existéncia de um mundo situado fora de seu controle magico.

Assim 0s processos de maturacdo ganhardo tempo para que a crianca se torne capaz de ser
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destrutiva, de odiar, de agredir e de gritar, em vez de aniquilar o0 mundo magicamente.
Winnicott enfatizou: “dessa maneira a agressdo concreta € uma realizacdo positiva”
(Winnicott, 1957d, p. 110).

[...] quando existe participacdo adequada da mae e boa orientacdo dos pais, a
maioria das criancas alcanca a salde e a capacidade para deixar de lado o
controle e destruicdo magicos, e para desfrutar da agressdo que nelas
acompanha as gratificacOes e todas as relagbes ternas e riquezas pessoais
intimas que compdem a vida da infancia. (Winnicott, 1957d, p. 110)

Outras questdes de suma importancia para o entendimento da agressividade das
criangas podem ser encontradas no texto “A agressividade em relagdo ao desenvolvimento
emocional” (Winnicott, 1958b). L& 0 autor deu énfase ao fato da agressividade fazer parte da
expressdo primitiva do amor e, de acordo com ele, nesse caso, cabe discutir o problema em
termos da oralidade. Para Winnicott, o “erotismo oral” atrai componentes agressivos e, “na
salde € o amor oral que leva consigo a base para a parte maior da agressividade real — ou seja,
a agressividade deliberada do individuo, sentida como tal pelos que estdo a sua volta”
(Winnicott, 1958b, p. 289).

Winnicott escreveu que durante o estagio do concernimento, no qual a crianca
alcanca a capacidade para sentir culpa, pode haver uma transformacdo de parte da
agressividade em “fendmenos clinicos”: “tais como o sofrimento ou o sentimento de culpa, ou
um equivalente fisico como o vomito” (1958b, p. 291).

Nesse texto, Winnicott dissertou também sobre a crianga “patologicamente
introvertida”, o autor estava tratando da crianga que concentra o que ¢ bom no mundo interno,
projeta para fora o que € ruim e passa a viver no seu mundo interno. Para Winnicott, no
momento em que uma crianca se restabelece de sua introversdo patologica, ela volta a
relacionar-se com o mundo externo que, para ela, esta cheio de perseguidores e, “nesse ponto
de seu restabelecimento a crianga torna-se geralmente agressiva” (Winnciott, 1958b, p. 293).

Quando uma crianca esta se restabelecendo desse periodo, € importante que as
pessoas que cuidam dela administrem bem os ataques da crianca, caso contrario, ela pode
voltar para a introversdo. Neste periodo, as criancas estdo iniciando lentamente a distin¢éo
entre o “subjetivo” ¢ 0 “objetivo” e, ao projetar suas experiéncias internas, uma crian¢a pode
parecer estar delirando, mas Winnicott afirmou que “isso ndo é necessariamente patologico”
(1958b, p. 293).
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Mesmo a crianca saudavel de dois ou trés anos acorda de vez em quando a
noite, sentindo-se dentro de um mundo que (do nosso ponto de vista) € o seu
mundo interno, ndo a realidade externa que compartilhamos com ela.
Durante o dia as criangas pequenas deliram quando brincam, e ndo é raro
encontrarmos criangas vivendo prioritariamente em seu mundo interno,
apesar de darem a impressdao de viver no mundo que pertence a todos nos.
Isto ndo é necessariamente patoldgico, mas ao lidarmos com tais criangas
ndo devemos esperar muito pela presenca da logica, a qual s6 encontraremos
no mundo externo ou compartilhado. (Winnicott, 1958b, p. 293)

Naquele texto, Winnicott exemplificou trés maneiras diversas com que uma
crianca pode administrar mal o seu mundo interno e se tornar-se agressiva: 1) quando ela
defronta-se com uma experiéncia que estd além da sua capacidade de assimilacdo, por
exemplo, quando os pais brigam num momento em que a crianga esti inteiramente
concentrada em algo. Como consequéncia, um “estado fixo parental em plena briga” passa a
existir no interior da crianga. A crianga passa a se comportar como se estivesse “possuida”
pelos pais que brigam, 2) quando uma crianga introjeta o casal em briga e passa a provocar
brigas entre 0s que estdo a sua volta, nesse caso, a crian¢a pode ter alucinacdes de voz e de
pessoas brigando e 3) quando a crianca fica a servigco de preservar o que é sentido por ela
como benigno e, em certos momentos, ela sente que seria bom eliminar algo ruim, para
Winnicott, isto é semelhante a ideia de bode expiatério. O que pode surgir clinicamente é a
dramatizacdo da expulsdo do que é ruim, a crianca pode manifestar isso sob a forma de
pontapes, cuspes, emissdo de gases etc. (Winnicott, 1958b, p. 294).

O autor ainda acrescentou, sobre a administracdo do mundo interno e do
comportamento agressivo, que uma crianga pode tornar-se sujeita a acidentes frequentes, ou
até mesmo a uma tentativa de suicidio. O objetivo da crianca seria destruir o que ha de ruim
em seu interior. Winnicott escreveu: “na fantasia total do suicidio, a crianca devera sobreviver
depois que os elementos ruins sao destruidos. Mas a sobrevivéncia pode nao acontecer”
(Winnicott, 1958b, p. 294).

Muitas precisfes teoricas sobre a agressividade na psicanalise winnicottiana estao
na tese de doutorado de Roseana Garcia (2009), uma delas é de especial importancia para o
entendimento do caso Piggle: a diferenca entre avidez (greddiness) e voracidade (greed).

Segundo Garcia:

Avidez para Winnicott ndo é a mesma coisa que voracidade, nem 0 mesmo
gue impulso amoroso primitivo. Para ele, os conceitos de impulso amoroso
primitivo e voracidade fazem parte do amadurecimento normal do bebg,
enquanto avidez é sempre patoldgica e resultado de uma deprivagao.
(Garcia, 2009, p. 142)
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Garcia (2009) também reuniu esclarecimentos em sua tese sobre a importancia
que Winnicott deu para a fusdo (ou ndo) dos impulsos motores com os impulsos eréticos no
favorecimento da integracdo da agressividade. Segundo ela, para que essa fusdo aconteca a
mae necessita saber responder a vivacidade e a excitabilidade do bebé, pois ele ndo tem
condicdes de lidar com seu estado excitado, uma vez que ele ainda ndo integrou o corpo, sem
que a mée favoreca e encaminhe amorosamente o encontro e a satisfacdo. Ao escrever sobre o
impulso erotico, Winnicott estava tratando da existéncia de erotismo nos mdsculos e em
outros tecidos que participam do esforco para fazer a oposicdo necessaria para o
favorecimento da distincdo do eu e do ndo-eu, porém o autor fez a ressalva de que estava
tratando de um erotismo “de natureza diferente daquele associado a zonas erdgenas

especificas” (Winnicott, 1858b, p. 301).

1.6 As depressdes na psicanalise winnicottiana

De acordo com Winnicott , “a depressdo traz dentro de si mesma o germe da
recuperacao” (Winnicott, 1964e, p. 60). O autor atribui um consideravel valor ao carater de
recuperacdo pertencente as depressdes. Para ele, esse era um “ponto brilhante” na
psicopatologia. Winnicott vinculou a depressdo ao sentimento de culpa, ao processo
maturacional da infancia de cada individuo, um processo que, segundo ele, conduz a
maturidade pessoal, a saude (Winnicott, 1964e, p. 60).

E no periodo em que a crianca se torna uma unidade, quando ela é capaz de
administrar suas “tempestades” instintuais, “conter pressdes e estresses gerados na realidade
psiquica interna” que ela alcanga a capacidade para se sentir deprimida. Para o autor, essa €
uma aquisicao do crescimento individual (Winnicott, 1964e, p. 61).

Para Winnicott, mesmo em distarbios psiquicos mais severos, a presenca do
humor depressivo nos oferece indicios de que o0 ego individual ndo esta rompido e que é capaz
de manter a forca, ainda que a realidade ndo alcance qualquer tipo de solucdo para essa guerra
interna (Winnicott, 1964e, p. 62).

O autor fez uma importante observacdo alertando que ndo sdo todos os

profissionais que trabalham com saude psiquica que admitem uma psicologia da depresséo, a
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crenca na bioquimica se superpde a crenca na psicologia. Porém, para Winnicott, existe um
significado no humor deprimido que o conduz a caracteristicas patologicas. O autor se referiu
ao sentimento de 6dio, ele escreveu: “O odio, naturalmente, estd trancado em algum lugar
nisso tudo”. Ele afirmou que talvez seja justamente uma dificuldade aceitar tal 6dio que
conduza um individuo a depressdo. No humor deprimido o ddio esta sob controle e é o
esforgo clinico para obter esse controle deve ser considerado (Winnicott, 1964e, p. 62).

Winnicott comparou o humor deprimido a passagem de um nevoeiro sobre uma
cidade. Segundo o autor, tudo fica lento e mantido em um estado de inércia e esse estado
acaba por controlar os instintos e a capacidade para o individuo se relacionar com objetos
externos. E somente aos poucos que o nevoeiro fica menos denso e comeca a desaparecer.
Para ele, o humor depressivo e a sua resolucdo dependem do arranjo dos elementos internos
bons e maus. Nao se deve atribuir tanto valor a ansiedade e sim a estrutura do ego e a
economia interna do individuo. Na medida em que a depressdo se aproxima, continuando ou
diminuindo, o que devemos observar é se ha estrutura de ego que suporte a fase de crise e se
ha triunfo do processo de integracdo (Winnicott, 1964e, p. 64).

Winnicott fez importantes e inovadoras consideracdes sobre as causas da
depressao, por exemplo, afirmou que a causa principal do humor deprimido ¢ “uma nova
experiéncia de destrutividade e de ideias destrutivas que desaparecem com o amor”
(Winnicott, 1964e, p. 65). O que possa aparecer COmMo Uma nova experiéncia para o individuo
necessitara de uma reavaliacdo interna e € esta reavaliacdo que ele denomina de depressao.

De acordo com ele, ndo é bom para uma crianca deprimida que fiquem Ihe
oferecendo sorrisos, doces ou jogando ela para cima, podemos apenas parecer tolos para ela.
O autor afirmou que um fené6meno externo mau pode ser usado em lugar da maldade interna e
pode até mesmo produzir alivio por meio da projecao das tensdes internas (Winnicott, 1964e,
p. 65).

Para Winnicott, é possivel ajudar uma pessoa deprimida tolerando sua depressao
até que ela acabe espontaneamente, ja que, segundo ele, apenas a recuperacao espontanea
pode ser satisfatoria para o individuo. Ele afirmou que algumas condicGes podem afetar o
desfecho do quadro, podendo até apressa-lo ou retarda-lo. Para tanto, o que importara é o
estado de economia interna, se ela € precaria ou ndo, se ha reserva de elementos benignos ou
ndo (Winnicott, 1964e, p. 65).

Winnicott escreveu sobre a depressdo e sobre as suas mais variadas formas de

manifestagcdo, desde a “quase normal” até a “quase patologica” (1963c, p. 199) e, num
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determinado momento, pontuou ser necessaria a classificacdo deste tipo de adoecimento de
duas formas e subdividiu as depressdes em “depressdes reativas e depressdes esquizoides”
(Winnicott, 1964e, p. 200).

Ariadne Moraes (2005) concluiu uma tese de doutorado especificamente sobre
esse tema e reuniu de forma valiosa as citagdes de Winnicott sobre a classificacdo das
depressbes. Segundo ela, sob a denominacdo de depressdo reativa, Winnicott incluiu os
estados depressivos experienciados por individuos que chegaram a alcancar o estagio do
concernimento, a capacidade para sentir tristeza e para reagir a perda de forma organizada
(Moraes, 2005, p. 253).

A depressao reativa estd associada aos “impulsos destrutivos que acompanham os
impulsos amorosos em relagdes bipessoais” (Winnicott, 19841, p. 97). Esse tipo de depressao
foi classificado pelo autor sob duas formas: simples ou patoldgica. Segundo Moraes (2005),
“a depressdo reativa simples é uma conquista do amadurecimento, alcangada sob certas
condicdes relacionais e observada no retraimento e introspeccdo em relacdo ao que €
externo.” (Moraes, 2005, p. 253). Esta depressdo € consequéncia de experiéncias instintivas
relacionadas ao amor e a destrutividade e ela acontece quando surgem sentimentos de culpa,
preocupacao ou arrependimento.

Nas depressdes reativas simples ha um recolhimento passageiro que ocorre devido
a “relativa inibigdo dos instintos em si mesmos” (Winnicott, 1955¢, p. 369). De acordo com
Moraes (2005), a depresséo reativa simples funciona como uma barreira entre 0 que se passa
no interior do individuo e os objetos externos. Essa barreira impede que os instintos ndo
elaborados sejam colocados externamente. Quando o individuo entra em contato com 0s
elementos internos maus e destrutivos, é possivel estabelecer um novo arranjo entre eles. E
um periodo exige um estado de recolhimento e dependera da intensidade do confronto entre
esses elementos e da fantasia decorrente (resultado da elaboracdo imaginativa). Desta forma,
o0 individuo teria condi¢bes para sair deste recolhimento e para se relacionar com o mundo

externo.

Nesse tipo de depressédo o humor deprimido revela a integracéo e a saida da
depressdo indica uma confirmacédo da resolugdo do embate. Independente da
intensidade do quadro depressivo e do conteido das ansiedades, sempre que
acontecer assim, “a depressdo se aproximando, continuando ou diminuindo,
indica que a estrutura do ego suportou uma fase de crise”, demonstrando um
“trunfo da integracao” (1964e, p. 64). O fator diferencial € a pessoa suportar
0 estado deprimido, porque isso indica a capacidade de a pessoa tolerar
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(aceitar e se responsabilizar) tudo o que ha em sua realidade interna.
(Moraes, 2005, p. 254)

Para Winnicott, nesses casos de depressdo reativa simples, ndo ha a necessidade
de um atendimento especializado. O individuo precisa ter a permissdo para experienciar seu
estado e, assim, tentar entender o que é ameacador e 0 que é perseguidor. Pessoas proximas
podem cuidar do deprimido respeitando seu estado de baixo animo, ndo exigindo uma reagéo.
A melhora esponténea é uma condicdo de recuperacdo satisfatdria para o deprimido, a Gnica
que faz sentido. Caso haja uma intervencdo que se opde a espontaneidade, a melhora é sentida
como impessoal e ndo traz amadurecimento (Moraes, 2005, p. 257).

A depressdo reativa simples ndo deve ser vista como uma doenca rara, ela €
comum em criangas e 0 que precisa ser considerado ¢ a capacidade para a crianca, quando se
encontra neste estado, para agir construtivamente. Poder deprimir e poder construir revela o
amadurecimento da crianga assim como sua capacidade para responsabilizar-se por sua
destrutividade. Segundo Moraes (2005), a ajuda para quem estd com depressdo reativa
simples sé pode ser dada em relacdo ao problema imediato, que pode ser a preocupagdo com
algo especifico, luto ou um impedimento para ser construtivo. Este tipo de depressédo irad
adquirir uma complexidade maior quando associada a ansiedade relativa a ambivaléncia no
relacionamento interpessoal.

Ja a depressdo reativa patologica caracteriza-se principalmente pela necessidade
do uso da técnica da analise de transferéncia, diferentemente da depresséo reativa simples em
que o paciente tem condi¢bes de se recuperar espontaneamente. De acordo com Moraes
(2005), este tipo de depressdo surge como uma reacdo a perda e pode ser comparada com o
luto. Porém, esta forma de adoecimento ndo é provocada pela perda em si, e sim pela
incapacidade da pessoa lidar com a perda em razao da dificuldade de assumir como pessoais
o0s sentimentos e afetos (bons e maus) experienciados na situacdo de perda (Moraes, 2005, p.
259).

Segundo Moraes (2005), a depressdo reativa patoldgica pode ser decorrente da
perda real do objeto ou de uma situacdo em que acontece uma interrupcao na reparacao e uma
diminuicdo da oportunidade de construcdo e contribuicdo criativa, sendo dificil, deste modo,
para a pessoa responsabilizar-se por seus impulsos destrutivos, que sdo problemas tardios do
estagio do concernimento e levam a pessoa a um alivio para a confusdo que normalmente se
estabelece no mundo interno. Segundo Moraes (2005), Winnicott vé semelhanca entre a
depresséo reativa patoldgica e a neurose (Moraes, 2005, p. 259).
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De acordo com Moraes (2005), a elaboracdo pessoal da depressdo reativa
patoldgica segue 0 mesmo modelo da depressdo reativa simples, porém, se faz necessério o
uso da técnica da interpretacdo da analise de transferéncia, assim como na neurose. Moraes
(2005) pontuou que existe uma questdo importante que faz a diferenca para a técnica do
atendimento de um deprimido e de um neurético. A diferenca esta no fato de que, com o
paciente deprimido, a analista, além de interpretar, deve sobreviver a depressao para que 0
paciente tenha tempo de reordenar os elementos de sua realidade interna de tal forma que o
analista sobreviva. Segundo Moraes (2005), “o ponto de apoio para o diagndstico de uma
depressao reativa patoldgica é, como na depressdo reativa simples, o analista reconhecer no
paciente a capacidade de lidar com a culpa, a ambivaléncia e os impulsos agressivos sem
haver ruptura na personalidade” (Moraes, 2005, p. 259).

De acordo com Moraes (2005), dentro da perspectiva tedrica de Winnicott, a
avaliacdo da forma de reagir de uma pessoa a perda é feita a partir da defesa usada para lidar
com a perda em si. O tipo de reacdo indicard como foi ou como esté sendo o relacionamento
desta pessoa com seu ambiente. Para Winnicott, o luto é uma forma madura de reagir a perda,
uma conguista do amadurecimento que se torna possivel ap0s a conquista do concernimento.
Segundo Moraes (2005), o luto significa que o objeto perdido foi magicamente introjetado e
submetido ao dédio e assim o luto pode se manifestar por meio de sentimentos de tristeza e dor
(Moraes, 2005, p. 260).

O objeto introjetado entra em contato com os elementos persecutérios do
mundo interno, que podem aumentar devido ao fracasso do objeto em ter
sobrevivido, enfraquecendo temporariamente as forcas benignas. Para lidar
com isso, ha um amortecimento generalizado do mundo interno, variavel
conforme o objeto seja amado ou odiado, muito parecido com o que ocorre
na depressdo. No decorrer do luto, a pessoa pode temporariamente ser feliz,
devido ao fato de o objeto ter se tornado vivo em sua realidade interna. No
entanto, como esse processo é demorado, 0 6dio pode reaparecer, fazendo
com que a tristeza retorne, ora sem causa 6bvia, ora em virtude de eventos
fortuitos ou datas que recordem a relagdo com o objeto, relembrando o
objeto que desapareceu. Com tempo e salde, a elaboragdo termina e o objeto
internalizado se liberta do édio; o individuo recupera, entdo, a capacidade de
ser feliz, a despeito da perda do objeto, porque este readquiriu vida em seu
interior. (Moraes, 2005, p. 260)

Segundo Moraes (2005), Winnicott afirmou que somente uma pessoa que atingiu
certo grau de amadurecimento conseguird realizar um processo tdo complexo como esse
acima descrito. Mesmo para alguém relativamente amadurecido, algumas condicdes sao

necessarias, como, por exemplo, que o ambiente sustente a situa¢do durante o tempo em que a
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elaboracdo ocorre, até que a pessoa seja capaz de suportar a destrutividade e de tolerar o
estado de morte interna gerado pelo luto (Moraes, 2005, p. 260).

Para Winnicott, € um sinal de amadurecimento quando hd uma consciéncia
relativa ao 6dio e a ambivaléncia em relacdo ao objeto perdido, algo similar a culpa. Quando a
reacdo a perda € uma depressao reativa patoldgica, é possivel pensar em falhas ambientais ao
longo do estagio do concernimento. De acordo com Winnicott, h4 a necessidade de um
manejo cuidadoso por parte do ambiente no periodo em que a crianga esta envolvida na
elaboracdo da destrutividade (que dura em torno de dois anos) e da culpa (que vai até por
volta de cinco anos). Esse manejo cuidadoso é fundamental para amenizar as falhas
ambientais (Moraes, 2005, p. 261).

Winnicott comentou que, nessa fase delicada do amadurecimento, fatos como a
separacdo dos pais, mudanca de casa, de escola ou até mesmo um maior empenho dos pais no
ensino de boas maneiras ndo devem acontecer caso a crianga tenha pesadelos ou indique
comportamentalmente estar envolvida com aspectos relativos a destrutividade. Uma perda
deste tipo nesse momento em que a crianca ja esta concernida pode provocar uma reversao ou
interrupcdo no processo de amadurecimento. O processo de integracdo fica prejudicado e a
vida instintiva consequentemente sofre uma inibicao por conta da represséo do 6dio ou, entéo,
fica dissociada da relacéo geral da crianca com os cuidados que lhe sdo oferecidos. Segundo
Winnicott, a pessoa perde a capacidade para amar e a depressdo adquire o sentido de defesa
organizada. Caso a criancga esteja proxima da conquista para a capacidade para o luto, havera
melhor esperanca de que ela seja ajudada, mesmo que haja uma séria doenca clinica (Moraes,
2005, p. 263).

Dias (2011) tem um artigo sobre os aspectos da teoria e da clinica das depressdes
no prelo, nesse artigo, a autora esclarece que aquilo que caracteriza a depressao patolédgica é o
fato da mae nao sobreviver aos ataques e/ou ndo sustentar a situacdo no tempo. Segundo Dias
(2011), quando a crianca chega para fazer a reparacdo, ela ndo encontra a mae e,
consequentemente, nio sabe o que fazer com a culpa. E nesse momento que ocorre a
depressdo, ela gira em torno do estagio do concernimento e que serd “depressdo patologica,
pois o caminho para a reparagdo nao foi achado”. Segundo Dias (2011), “isso requer mais do
que a simples passagem do tempo e a tolerancia do ambiente para com 0s sintomas; requer
que a mée facilite ativamente o caminho e a afetividade do gesto reparador” (Dias, 2011, no

prelo).
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Winnicott também escreveu sobre outra classificacdo para sua teoria das
depressdes, a depressdo psicotica. De acordo com Moraes (2005), os estados deprimidos
relacionados com situagdes de perda, nos quais o luto e a depressao reativa ndo sao possiveis,
pois ndo hd maturidade da pessoa, pertencem ao conceito de depressao psicética. A perda ndo
é do objeto real, mas de partes de certos aspectos da boca, que vém a desaparecer junto com a
mae ou com o seio. Nas depressdes psicoticas had uma superposicao de estados depressivos, de
uma manifestacdo neurdtica até uma doencga psicética, o que faz com que este tipo de

depressdo se aproxime da esquizofrenia™® (Moraes, 2005, p. 264).

Sdo casos em que se pode observar “uma mistura de normalidade” em
termos de psicose e neurose, pois as falhas podem ser relativas a estruturacdo
da personalidade ou ao desfazimento da integracdo pela quebra do circulo
benigno. (Moraes, 2005, p. 264)

De acordo com Dias (2011), a origem das depressdes psicoticas esta em estagios
mais primitivos do amadurecimento, estando primariamente relacionada as dificuldades em
relacdo a constituicdo da personalidade. A depressdo psicotica inclui o humor deprimido,
porem, ele ndo diz respeito a destrutividade instintual, nem ao édio, nem a culpa, deriva sim
da “impossibilidade de realizar essa conquista, devido a imaturidade, a paralisagcdo do
amadurecimento em estagios anteriores”. (Dias, 2011, no prelo). Dias escreveu que as
depressbes reativas relacionam-se a “poténcia” e as depressdes psicoticas relacionam-se a
“impoténcia”.

Dias (2011) escreveu que ha ainda na psicanalise winnicottiana a depressao da
despersonalizacdo e a depressao relativa a deprivacao: a tendéncia antissocial. Segundo Dias
(2011), a depressdo da despersonalizacdo acontece quando o individuo ndo se sente real.

Quando ele perde ou nem chega a adquirir esperanca ha comunicacao pessoal ou até mesmo

12 Elsa Oliveira Dias especializou-se no estudo das esquizofrenias sob a luz a psicanalise winnicottiana e em
1998 concluiu uma tese de doutorado sobre o tema. Dias (1998) concluiu que a psicose é um distarbio psiquico
de natureza totalmente distinta dos distirbios neuréticos. De acordo com Dias (1998), existem diferentes tipos de
psicose e é importante fazer a diferenca entre as de tipo esquizofrénico e as de tipo depressivo. Segundo Dias
(1998), as patologias depressivas tém origem no estadgio do concernimento e a esquizofrenia no estagio da
primeira mamada teorica. As psicoses esquizofrénicas sdo formacbes de defesa contra um tipo de trauma
determinado, denominado por Winnicott de agonia impenséavel. Os diferentes tipos de agonia impensavel
correspondem as defesas que constituem a psicose como uma organizacdo defensiva (Dias, 1998, p. 349)..

Em seu livro sobre a teoria do amadurecimento Dias (2003) escreveu que nas psicoses, as defesas paralisam a
tendéncia inata ao amadurecimento, impedindo a constituicdo do si-mesmo. (Dias, 2003, p. 86). De acordo com
Dias (2003), a tarefa de tornar-se real, unido e alcangar a identidade unitéria, pode jamais vir a acontecer para
um psicético. O distdrbio psicético deriva dos estadgios mais primitivos da vida e, por este motivo, as
dificuldades e os problemas sdo especialmente aflitivos. (Dias, 2003, p. 96). Dias afirmou que “a dificuldade
béasica nas psicoses € a do contato com a realidade, e isto est& associado ao fracasso da tarefa de ar inicio as
relagdes objetais, tarefa que é propria dos estados excitados. (Dias, 2003, p. 192).
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quando ele é interrompido em sua continuidade de ser de modo que ndo alcance a constituicdo
da iluséo de onipoténcia. Nesse caso, o bebé se torna incapaz de fazer experiéncias, de
solidificar a resisténcia no corpo e entéo se torna despersonalizado.

Jé& a depressdo relativa a deprivacéo refere-se ao periodo em que o individuo perde
a esperanca de ver uma reivindicacdo sua atendida. O que ocorre é uma depressao que diz
respeito a desesperanca nos relacionamentos que parecem ser sempre inconfidveis. Nesse
caso, a crianga deprime ndo por estar elaborando sua destrutividade, mas sim por sentir-se
roubada e por ndo encontrar alguém que reconheca esse fato. 1sso leva uma crianca a uma
desesperanga na confiabilidade das relagdes pessoais € “a uma evidéncia prematura da
precariedade e da injusti¢a no mundo” (Dias, 2011, no prelo).

Winnicott escreveu que, em alguns casos, uma pessoa pode sair fortalecida,
estavel e mais sabia de uma depressao, porém, para ele, isto dependera de que a depressdo se
liberte do que ele denominou de “impurezas”. No texto “O valor da depressdo” (1964e),
Winnicott enumerou sete “impurezas” do humor deprimido (Winnicott, 1964e, pag.59).

A primeira “impureza” descrita por Winnicott se refere aos “fracassos de
organizacao do ego” que, para ele, anunciam uma tendéncia para esquizofrenia. Ha nestes
quadros depressivos uma ameaca de desintegracdo que inclui divisdo, despersonalizacao,
sentimentos de irrealidade e falta de contato com a realidade interna. O autor empregou para
estes casos a expressdo “depressdo esquizoide”, na qual, segundo ele, ha, na maioria dos
casos, um elemento esquizoide difuso que complica o quadro e implica em certa organizacéo
do ego (depressdo) que fica constantemente sendo mantida. Esta manutencdo da depressao
sofre seguidas ameacas de desintegracdo (esquizoide) (Winnicott, 1964e, p. 66).

A segunda “impureza” a qual o autor se refere diz respeito aos pacientes que
mantém uma estrutura de ego que possibilita a depressdo, porém, ainda assim, aparecem 0S
delirios persecutdrios. Para ele, estes delirios indicam que o paciente esta usando fatores
externos adversos, ou memdrias de traumas para aliviar o enfrentamento das perseguicdes
internas (Winnicott, 1964e, p. 66).

A terceira “impureza” refere-se ao alivio que alguns pacientes tém na medida em
gue se expressam em termos hipocondriacos. Para Winnicott, essa forma de se expressar
alivia as tensdes internas. Este tipo de paciente faz uso de doencas psicossomaticas ou até
mesmo de delirios persecutorios podendo imaginar doencas psicossomaticas ou produzi-las

por meio da distor¢cdo de processos fisiologicos (Winnicott, 1964e, p. 66).
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A quarta “impureza” descrita pelo autor diz respeito a hipomania. Segundo ele, ha
uma depressdo, porém ela é negada. Os sintomas depressivos sdo expressos pelos seus
opostos, por exemplo, inércia expressa por vivacidade, sensacao de peso por leveza, escuridao
por luminosidade etc. De acordo com Winnicott, ha uma utilidade neste tipo de defesa, mas o
individuo entra num sofrimento ainda maior quando hd o retorno da depressdo que é
inevitavel (Winnicott, 1964e, p. 67).

A quinta “impureza” é a “oscilagdo maniaco depressiva” que faz lembrar as
mudancas da depressdo para a hipomania, porém ha uma “dissociagdo” que difere um quadro
do outro. Nas palavras do autor: “na oscilagdo maniaco depressiva, 0 paciente estd tanto
deprimido por controlar uma tensdo interna quanto manicoide (ndo maniaco), por ter sido
possuido e ativado por algum aspecto da situacdo interna tensa” (Winnicott, 1964e, p. 67). De
acordo com Winnicott, nesses casos, 0 paciente ndo entra em contato com a condicéo relativa
a oscilacao contraria.

A sexta “impureza” é o “exagero das fronteiras do ego” que se refere ao temor
que o individuo sente de que aparegcam mecanismos esquizoides de divisdo, com isso ele
produz uma forte organizacdo da personalidade num padrdo depressivo e essa forma de
organizagdo pode acompanhar o individuo por um longo tempo e até mesmo se incorporar a
sua personalidade (Winnicott, 1964e, pag. 67).

A sétima “impureza” descrita por Winnicott se refere a “melancolia” e a0 “mau
humor”. Este tipo de humor é antissocial e destrutivo, ainda que o 0dio do paciente
aparentemente ndo pareca presente. O autor afirmou que mesmo que o &dio deste tipo de
paciente esteja sob controle, o estado clinico que se produz € insuportavel para as pessoas que
tem contato com este paciente (Winnicott, 1964e, p. 67).

O autor concluiu esse texto afirmando que o que deve ser valorizado € a
capacidade de forca do ego e a maturidade que podem se expressar no paciente e que isto
seria a “pureza do humor depressivo”. Winnicott concluiu que a depressdo pertence a
psicopatologia e pode ser severa e incapacitante, assim como pode durar a vida toda, porém,
em pessoas saudaveis, ela pode ser considerada um estado de humor passageiro. Para o autor,
a depressdo é um fendmeno comum e universal, esta relacionada com o luto, com a culpa e
com o amadurecimento. Ele enfatizou que a depressdao sempre implica em forca do ego e
tende a desaparecer assim que a pessoa deprimida recupera sua saude mental (Winnicott,
1964e, p. 68).

46



2 A INTERPRETACAO WINNICOTTIANA DO CASO PIGGLE

Para a apresentacdo do caso Piggle neste capitulo, usarei anotacBes de dois
seminarios ministrados pelo Prof. Dr. Zeljko Loparic em 2007 e em 2010 (no Centro
Winnicott de S8o Paulo) sobre o caso. Loparic vem h& anos empenhando-se no estudo da
psicanalise winnicottiana, uma das teses de maior repercussdo defendida por este autor é a
tese de que Winnicott faz uma psicanalise ndo edipiana e introduz um novo paradigma para a
psicanalise.™

O relato do caso feito por Winnicott é de extrema riqueza, como escreveu Ishak
Ramzy no prefacio para o livro: trata-se de “um tesouro escondido” (Winnicott, 1977, p. 13).
Esse aspecto tambem foi reconhecida por Clare Winnicott, ela escreveu que, ao ler este relato,
o leitor tem uma “rara oportunidade” de penetrar na intimidade de um consultorio e isso tem
um valor especial para quem trabalha com criancas. Clare Winnicott tambem afirmou que o
livro interessara particularmente as pessoas “familiarizadas” com a obra winnicottiana
(Winnicott, 1977, p. 9).

Toda essa riqueza traz consigo complexidade. Ao fazer o relato de um caso em
forma de livro, Winnicott expds muito sobre a técnica, a teoria e 0 manejo clinico por ele
criados, 0 que da margem para varios tipos de estudos. Para esta tese, selecionei o tema das
depressdes infantis, especialmente o tema da depresséo reativa patologica para a apresentacéo
do caso.

Winnicott atendeu Gabrielle durante trés anos, para ser precisa, de janeiro de 1964
a outubro de 1966. Foram 16 consultas ao total. Durante o periodo, a menina estava com dois
anos e quatro meses e terminou a analise com cinco anos. Como a familia de Gabrielle ndo

residia em Londres, ndo houve a possibilidade de ela frequentar sessGes regulares diarias

3 De acordo com Loparic (1997b): “No lugar do problema do Edipo, que era o ponto de partida da psicanalise
tradicional, Winnicott coloca como caso central o bebé no colo da mae”. (Loparic, 1997b, p. 58). Segundo
Loparic, Winnicott modificou a matriz disciplinar, rejeitou e modificou 0 emprego de conceitos psicanaliticos
tradicionais e, no lugar da teoria do desenvolvimento sexual, colocou a teoria do amadurecimento. (idem).
Loparic tem especial interesse pelo caso Piggle e cabe a ele, no curso de formacgdo de psicanalistas do Centro
Winnicott de S&o Paulo, apresentar e estudar o caso com os alunos. Considero um privilégio ter podido assistir a
estes dois semindrios e ter presenciado a evolugao dos estudos sobre a obra de Winnicott pelo Prof. Loparic. Este
professor oxigenou as discussdes psicanaliticas no Brasil com admirével criatividade e originalidade. Loparic
tem um artigo sobre o caso Piggle no prelo.
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como é comum aos tratamentos psicanaliticos. Gabrielle fez consultas espagcadas com
intervalos que variaram de um a trés meses. Winnicott inclusive atribuiu um nome para esse
tipo de atendimento: “analise sob demanda” (Winnicott, 1977, p.18).*

O primeiro contato de Winnicott com o caso se deu por meio de duas cartas
escritas pela mée de Gabrielle. Naquelas cartas, a mée pediu para que Winnicott visse sua
filha, pois a menina tinha “preocupagdes” (worries) que a mantinham acordada a noite. Antes
de descrever outros sintomas, a méde descreveu 0 nascimento de Gabrielle afirmando que a
filha sempre lhe pareceu uma “pessoa bem formada” (very much a person) e com grandes
recursos interiores. Foi amamentada ao seio por nove meses. Sempre teve um bom equilibrio
e, ao aprender a andar, quase ndo caia e raramente chorava quando isso acontecia. A mae
relatou que, desde muito cedo, Gabrielle demonstrou paixdo pelo pai e certa “arrogancia”
(high-handed) em relagdo a ela (Winnicott, 1977, p. 21).

Ainda nas cartas, a mae escreveu que, quando a irmazinha nasceu, Gabrielle
estava com vinte ¢ um meses. Os pais consideraram “cedo demais para ela” e esse fato, junto
a ansiedade que se abateu sobre eles, acabou por gerar uma grande mudanca de
comportamento na menina. Segundo a méde, a partir desse momento, Gabrielle comecou a

apresentar os seguintes sintomas:*

- Passou a aborrecer-se e deprimir-se com facilidade.

- Tornou-se inesperadamente consciente de seus relacionamentos, especialmente
de sua identidade.

- Passou a ter angustia intensa (distress).

- Tinha ciimes da irma.

1 Para Winnicott, a “andlise sob demanda” oferece vantagens sobre o método de sessdes diarias. No
atendimento de criangas, o desenvolvimento emocional estd em franco andamento. O analista habituado com o
tratamento de criancas € mais tolerante com a sintomatologia manifestada pela crianca do que a familia. O
método sob demanda permite que a crianga seja tratada em casa também e, assim, hé a oportunidade da familia
enfrentar os estados clinicos da crianga, indicativos de tensdes emocionais e, desse modo, aprender a lidar com
as paradas temporarias no desenvolvimento. O método também permite que a crianca solicite o terapeuta quando
ela achar necessario. E preciso que o ambiente familiar seja confiavel para que esse processo possa acontecer de
forma segura para a crianga e é preciso também que o analista tenha certeza de que ha salde suficiente na
crianca e de que ela suportara os afastamentos temporarios da andlise. Por outro lado, Winnicott fez a ressalva de
que ndo se deve pensar em um “meio-termo”, ele deu como exemplo a andlise semanal: “0s tratamentos com
uma sessdo semanal, que se tornaram um meio-termo de aceitacdo praticamente geral, tém validade
questionavel, pois ficam entre dois extremos e impedem a consecu¢do de um trabalho de real profundidade”
(Winnicott, 1977, p. 18).

'> Dias (2008) afirmou que a classificagdo winnicottiana dos distdrbios psiquicos segue um critério maturacional,
e ndo sintomatoldgico. Os distdrbios com sintomatologias muito semelhantes podem ser de diferentes naturezas,
conforme o ponto de origem do disturbio (Dias, 2008, p. 39).
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- Apesar de passar a demonstrar mais afeto para com a mae, passou a demonstrar
também ressentimento.

- Passou a ficar reservada com o pai.

- Passou a ter uma fantasia que comumente se manifestava durante a noite, na
qual uma mamae preta que puxa seus seios, mora dentro de sua barriga e com
quem se pode falar pelo telefone. Junto a esta fantasia hd também a fantasia de um
bebé-car, uma mamée preta e um papai preto estdo sempre juntos no bebé-car ou
algum homem sozinho.

- Passou a arranhar violentamente o rosto todas as noites.

- Perdeu a concentragédo nos brinquedos.

- Nédo admite ser ela mesma, ela é o bebé-car ou a mamae. “A Piga preta”, como

ela diz. '

Ao finalizar as cartas, a mée disse ter decidido procurar Winnicott pelo receio de
se acomodar ou de se tornar insensivel a angustia da filha, por temer ser essa a Unica maneira
de enfrentar o problema. Acrescentou que havia dito para Gabrielle que entrou em contato
com o Dr. Winnicott, aquele que “entende de bebé-cars e mamaes pretas”. Segundo a mae,
desde que disse isto para filha, ela parou com as sUplicas noturnas e por duas vezes repetiu:
“Mamde, me leva ao Dr. Winnicott” (Winnicott, 1977, p.23). Na primeira entrevista, apos a

primeira consulta de Gabrielle, a mée acrescentou mais alguns sintomas:

- Alteracdes na voz.

- Passou a chorar “amargamente” quando os pais cantam uma canc¢dao de ninar
associada a sua primeira infancia.

- Desenvolveu o controle esfincteriano abruptamente.

- Passou a ficar muito tempo no berco, chupando o polegar, sem brincar.

- Perdeu o equilibrio, passou a cair e chorar reclamando de dores.

No livro, Winnicott desenvolveu o método de fazer anotacBes laterais nos

momentos em que julgava necessario e esclarecedor fazer um apontamento tedrico. Ele

18 0 apelido de Gabrielle ¢ Piggle, o equivalente a “gatinha” em portugués.

49



também desenvolveu o método de fazer um resumo em forma de comentérios, item por item,
numeéricos, no final de cada descricdo de consulta. Para a apresentacdo dessas cartas no
primeiro capitulo do livro, intitulado “A paciente”, Winnicott fez duas anotacdes laterais, nas
quais esclareceu que se tratava da “doenca clinicamente descrita” e de “um estado clinico
degenerativo” (Winnicott, 1977, p. 23).

Winnicott descreveu de forma minuciosa as dezesseis consultas feitas com
Gabrielle em seu livro sobre o caso. Descrever o caso novamente nesta tese seria repetitivo e
jamais alcancaria a precisdo do autor. Fazer o resumo de um resumo resultaria em imprecisoes
que poderiam gerar equivocos e confusdo para o leitor. Decidi apresentar o tratamento de
Gabrielle utilizando o método de selecionar trechos do relato para justificar as minhas
hipoteses de que a menina tinha uma salde basica, passou pelo processo de integracéo,
encontrava-se em processo de amadurecimento no estagio do concernimento, teve
dificuldades de integrar sua agressividade pessoal, alcancou o estagio edipico e padeceu de

uma depressao reativa patologica que foi tratada com sucesso por Winnicott e pela familia.

2.1 A conquista da integracao e a saude bésica de Piggle

Um dos primeiros comentarios de Winnicott, ja na primeira consulta, foi sobre
como os pais de Gabrielle estavam se sentindo desorientados, o autor reconheceu que havia
razdo para eles estarem se sentirem dessa forma e para ndo estarem tranquilos com aquela
situacdo, porém acrescentou que nenhum dos dois conseguia “enxergar os aspectos positivos
da capacidade da crianga para resolver as coisas através de processos internos” (Winnicott,
1977, p. 29). Esse comentario € uma evidéncia da conviccdo do autor no processo de
amadurecimento continuo do qual uma crianca é capaz estando em condicdes ambientais

favoraveis. No texto “O bebé como organizagdo em marcha” (1949b) Winnicott escreveu:

O seu bebé ndo depende de vocé para crescer e se desenvolver. Cada bebé é
uma organizacdo em marcha. Em cada bebé ha uma centelha vital, e seu
impeto para vida, para o crescimento e o desenvolvimento é uma parcela do
préprio bebé, algo que é inato na crianca e que é impelido para a frente de
um modo que ndo temos de compreender. (Winnicott, 1949b, p. 29)

50



Outra evidéncia da salde de sua paciente para Winnicott aconteceu logo na
primeira comunicagdo estabelecida entre os dois, quando Gabrielle disse “eu sou timida”
(Winnicott, 1977, p. 30). Nos comentarios sobre a primeira sessdo, Winnicott escreveu que
era uma evidéncia de for¢a e organizagdo do ego. Gabrielle era capaz de dizer “eu sou”, de
falar em nome de si-mesma.

Ele ainda acrescentou que os problemas iniciaram com a chegada do novo bebg,
isso fez com que Gabrielle tenha sido for¢ada a um desenvolvimento prematuro do ego. Seu
processo de integracdo ainda estava em desenvolvimento, estava parcialmente conquistado. A
gravidez da mée foi sentida como falha ambiental. Neste momento, € importante lembrar-se
dos problemas descritos no primeiro capitulo decorrentes da falha ambiental que resultam em
desintegragdo: a crianga pode sentir algo “similar” a um estado cadtico ou paranoide.

Uma significativa anotacéo lateral pode ser lida em uma carta da mae, apés a
primeira sessdo. Naquele trecho a mae escreveu que Gabrielle andava mais desobediente e
passou a dizer com insisténcia: “eu sou um bebé, eu sou um bebé”. Sobre esse fato, Winnicott
escreveu: “desenvolvimento do ego na capacidade de ser desobediente” (1977, p. 33). Na
introducdo do livro Natureza humana (1990) ha uma afirmacdo de Winnicott que explica este

comentario:

[...] a partir de uma interagdo primaria do individuo com o ambiente, surge
um emergente, o individuo que procura fazer valer seus direitos, tornando-se
capaz de existir num mundo ndo desejado; ocorre entdo o fortalecimento de
self como uma entidade, uma continuidade de ser onde, e de onde, o self
pode [emergir] como uma unidade, como algo ligado ao corpo e dependente
de cuidados fisicos... (Winnicott, 1990, p. 25)

Apos a segunda consulta a mée escreveu para Winnicott dizendo que Gabrielle
havia chegado a casa animada e foi direto brincar. A mée relatou que ela brincou animada e
livre o resto do dia. Brincou também sozinha. Winnicott comentou na lateral:
“redescobrimento da propria identidade com o retorno do brincar” (1977, p. 41).} Foi um
momento evidente de integracdo, repouso e relaxamento proprios de quem alcancou a

capacidade para integracdo e a capacidade para brincar.

7 0 estudo da capacidade de brincar das criancas teve um papel fundamental na construcdo da psicanalise
winnicottiana. Para Winnicott, brincar é por si mesmo uma psicoterapia que possui aplicacdo imediata e
universal. De acordo com o autor, o brincar inclui o estabelecimento de uma atitude social positiva. O ponto
essencial que Winnicott esperava comunicar ao escrever sobre o brincar refere-se ao brincar como uma
experiéncia, “sempre uma experiéncia criativa, uma experiéncia na continuidade espago-tempo, uma forma
basica de viver” (1968i, p. 75). Segundo Winnicott, o brincar implica em confiabilidade e esté relacionado ao
espaco potencial que existe entre o0 bebé e sua mée (1968i, p. 76).
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“Maior tendéncia para ser ela mesma” foi outra anotacdo lateral sobre aquela
segunda consulta, o autor referiu-se a um trecho de carta no qual a méde escreveu que
Gabrielle era com menos frequéncia “o beb&” ou “a mamae” e que estava assinando desenhos
e envelopes sob o nome de ‘Bebé babla’. A mae acreditava que este pseudonimo era uma
referéncia a brincadeiras que faziam com o nome de Gabrielle como ‘Gaby Gaby’ ou ‘Galy
Galli’ (Winnicott, 1977, p. 43).

Quando Gabrielle chegou para a terceira consulta, Winnicott constatou que ela
parecia menos tensa ¢ “mais distante” das ansiedades reais das quais Ihe falou.'® Naquele
momento, 0 autor escreveu que compreendia o quanto ela havia estado dentro delas, como
uma crianca psicotica (1977, p. 47). Ele percebeu um avanco de salde na observacdo da
menina ao chegar para a consulta. Winnicott, por ser pediatra, era atento a observacdo do
corpo da crianca:

Permitam-me uma palavra a respeito da salde fisica. A saude do corpo
implica no funcionamento fisico adequado a idade da crianca e na auséncia
de doencas. A avaliacdo e medida de salde corporal é uma tarefa assumida
pelo pediatra, quer dizer, a saude corporal como funcionamento do corpo
ndo perturbado pelas emocdes, pelo conflito emocional, ou pela fuga de
alguma emocao dolorosa. (Winnicott, 1990, p. 26)

Ainda na terceira consulta, Winnicott observou que, a partir daquele momento,
Gabrielle conseguia manter o controle da situagdo enquanto brincava com ele. De modo que
ela estava brincando, em vez de “ser parte” da situacdo (1977, p. 50).*° Poder brincar é uma
fundamental condicdo de saude para Winnicott, “o brincar facilita o crescimento e, portanto, a
salde; o brincar conduz aos relacionamentos grupais; o brincar pode ser uma forma de
comunicacao na psicoterapia” (19681, p. 63).

Na quarta sessao foi observado outro importante indicio de avango do processo de
amadurecimento, Gabrielle comecou a separar os brinquedos, uns para ela e outros para
Winnicott e ele comentou: “primeiro sinal do tema eu-ndo-eu” (1977, p. 61). A tendéncia

inata a0 amadurecimento e a integracdo do individuo em uma unidade levam ao estatuto

'8 No inglés: “She seemed one stage further removed from the actual anxieties that she talked about”. (1977, p.
39). No original, Winnicott usa o termo “um estagio mais além”, o termo ‘estdgio’ foi excluido na traducéo para
0 portugués. Este € um termo importante para a psicandlise winnicottiana, pois valoriza o processo de
amadurecimento pela passagem dos estagios de dependéncia, estagio do eu sou, estagio do concernimento, etc.

¥ Em portugués: “De algum modo ela conseguiu manter o controle da situagdo, de tal forma que ela
representava em vez de ser parte dela. Da ultima vez ela foi parte dela”. (1977, p. 50). Em inglés: “Somehow
she maneged to keep control of the situation so that she was playing at it rather than being in it. Last time she
was in it”. Nos seminarios do Prof. Loparic, ele nos sugere traduzir “playing at” por “brincando” pela
importancia do conceito de brincar para psicanalise winnicottiana em vez de traduzir por “representar”.
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unitério e, consequentemente, a este tipo de separagdo: eu-ndao-eu. Naquela sessdo, por conta
do tema do eu-ndo-eu, Winnicott passou a ficar em duvida se deveria chamar Gabrielle pelo
seu nome ou pelo apelido Piggle como vinha chamando-a nas consultas anteriores.

Na ocasido da quinta consulta, Winnicott sugeriu ao pai de Gabrielle que talvez
fosse necessario encaminha-la para um colega seu, para que ela fizesse andlise. A sugestdo
confundiu os pais, eles logo escreveram para Winnicott perguntando-lhe sobre essa ideia. Ele
respondeu aos pais que teve dor na consciéncia e pensou na hip6tese, mas entendia o quanto
seria dificil para a familia mudar para Londres. Em sua resposta, ele manteve a afirmacéo de
que confiava em uma recuperacdo natural, com visitas ocasionais ao seu consultorio.
Escreveu que esperava que Piggle se acomodasse aos padrdes comuns em breve. Numa nota
de rodapé, ele apontou que “o fato de que as sessoes fossem realizadas 'de acordo com a
demanda’, ndo alterava o fato de que a crianga estava sendo analisada” (1977, p. 72). Com
essas afirmacgdes de Winnicott é possivel constatar 0 quanto ele assegurou sua convicg¢ao na
saude de Gabrielle, na possibilidade de recuperacéo, ainda que tivera um momento de duvida,
e manteve a analise dela sob sua responsabilidade.

Sabendo do avango de sua paciente na conquista do "eu sou", na sexta consulta,
consciente da necessidade deste tipo de manejo, Winnicott recebeu Gabrielle dizendo: “Al9,
Gabrielle” (1977, p. 75). Em casa ela comentou com sua mae: “Eu queria dizer ao Dr.
Winnicott que meu nome ¢ Gabrielle, mas ele ja sabia” (1977, p. 80). Winnicott tinha uma
notavel perspicécia clinica, assim como bom humor, o que certamente contava a favor para 0s
que tiveram o privilégio de serem seus pacientes.

Ainda na sexta consulta, sob a vigéncia do tema eu-ndo-eu, Gabrielle imitou sua
irmazinha para Winnicott, fazendo uma dramatizacdo corporal, ela andou, correu, caiu,
levantou ¢ o autor escreveu lateralmente: “apoiando-se conscientemente na operacdo dos
processos de matura¢ao” (1977, p. 77). Na sequéncia daquela dramatizacdo houve um
significativo didlogo entre Gabrielle e Winnicott que demonstra a recuperacdo do "eu sou"

dela, a confirmacéo do seu lugar no mundo:

Eu: Entdo ela ndo precisa da mamée dela o tempo todo agora.

Gabrielle: Nao, logo ela vai ficar maior e ndo vai precisar da mamée e do
papai, e Gabrielle ndo vai precisar de Winnicott e de ninguém mais. Alguém
vai dizer: “que ¢ que vocé esta fazendo?” Este € meu lugar. Eu quero ir pro
meu lugar. Sai do caminho. (Winnicott, 1977, p. 77).
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Winnicott e Gabrielle brincaram do jogo Rei do castelo naquela sesséo. O jogo
consiste em a crianga escolher um lugar elevado e correr para |4, aquele que chegar primeiro,
diz “eu sou o "rei do castelo” e vocé ¢ o patife sujo”. Em seus comentarios, Winnicott
escreveu que houve na consulta o desenvolvimento gradual do tema da identidade e o jogo
Rei do castelo seria uma versdo da afirmacgdo dessa conquista da identidade (1977, p. 80).

Depois dessa sexta consulta, a mae de Gabrielle redigiu uma carta relatando
diversos pontos de melhora da filha ao que Winnicott respondeu: “Pelo que tenho visto de
Gabrielle e por sua carta, sinto realmente que ndo devemos pensar nela apenas em termos de
doenga. H4 muito de saudavel nela” (1977, p. 82). O autor comentou, apds a transcricdo de
trechos desta sua carta para a mée, que ele sentia que os pais tinham algum motivo especial
para ndao confiarem no processo de desenvolvimento da filha.

Na sétima consulta, a progressdo que confirmava para Winnicott o sucesso do
processo de integracdo, do amadurecimento de Gabrielle e da conquista do "eu sou" teve
sequéncia. Winnicott comentou que ela havia estado 14 “ela como ela mesma, ndo por motivo
de problemas” (1977, p. 90). Gabrielle brincou de colocar casinhas em uma linha em forma de
S, com uma igreja em cada extremidade. De um lado ficava ela mesma e muitos objetos que
representavam a si-mesma® e, do outro lado, ficava Winnicott e outros objetos. Ele

comentou:

Isso era uma representacdo do ndo-eu. Era uma comunicacao absolutamente
calculada e que mostrava que ela tinha alcancado essa separagdo com relacéo
a mim, como parte do estabelecimento do seu si-mesmo. (1977, p. 87).

Em um intervalo apds a décima primeira consulta, Winnicott afirmou novamente
para oS pais que as criancas tém que lidar com os seus problemas em casa, e que ndo o
surpreenderia se a Gabrielle encontrasse um caminho ao longo daquela fase. Ele escreveu
também que ndo estava preocupado com 0 rumo com que as coisas estavam tomando e que
acreditava que Gabrielle o solicitava porgue ja havia feito isso outras vezes (1977, p. 130).

Os trechos selecionados para o subitem do segundo capitulo confirmam que
Winnicott, desde os primeiros contatos com a familia e com Gabrielle, apesar da manifestacao
dos sintomas serem preocupantes, sempre manteve o crédito na salde da menina e na sua

capacidade de recuperacdo. Essa confianga em sua salde estava alicercada na confianca que o

20 "Sj-mesma" é uma traducao sugerida pelo Prof. Loparic. Na traducfo para o portugués o termo utilizado pelo

tradutor é "proprio eu”, "ela prépria”. No inglés: "herself". Loparic sugere o termo "si-mesmo" pela importancia
do conceito de constitui¢do do si-mesmo na obra de Winnicott.
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autor tinha na teoria por ele criada, no desenvolvimento dos processos de maturagdo, na
importancia da conquista gradual da integragdo do individuo no espaco e no tempo e na
importancia para ela de alcancar com seguranca o estagio do "eu sou".

2.2 A instintualidade e a voracidade de Piggle

Em Natureza humana, Winnicott deixou bem claro a importancia que ele atribuia
aos instintos das criangas: “a chave para a salde na primeira infancia € o instinto” (1990, p.
57). Essa sua convicgcdo fez com que ele, ao longo de seu trabalho com criangas, tomasse
como tarefa examinar de perto o instinto e seu desenvolvimento. N&o foi diferente com
Gabrielle. Ele estava sempre atento as expressdes instintuais de sua paciente e sempre atento
também a acdo que aquela expressdo pudesse exigir dele mesmo para com ela. O interesse de
Winnicott pela instintualidade da crianga também estava relacionado ao seu interesse pela
elaboracdo que a crianca poderia fazer a partir de sua relagdo pessoal com seus instintos, o
que ele denominou de elaboracdo imaginativa das fungdes corporais.

No caso de Gabrielle, uma das questdes importantes relativas ao tema da
instintualidade foi a observacdo de Winnicott em relacdo a voracidade dela. Conforme dito o
primeiro capitulo, para a psicanalise winnicottiana € importante fazer a diferenciacdo entre a
voracidade — que é entendida por ele como parte do amadurecimento normal — e a avidez, que
0 autor relacionou a problemas patologicos resultantes de uma privacao.

Uma das primeiras brincadeiras de Gabrielle nas consultas foi a de desenhar uma
boca grande em uma lampada e fazer ela “vomitar”. Logo depois ela encheu um balde de
brinquedos até transbordar e continuou a brincadeira de vomitar. Para Winnicott, havia uma
“impregnacdo oral” naquela brincadeira (1977, p. 36). Ele lembrou-se de ter dito a ela na
consulta anterior que os bebés eram como o balde que ficava cheio por ter comido vorazmente
(greedy) e disse para ela: “Winnicott é o bebé de Piggle; ele ¢ muito voraz (greedy) porque
gosta tanto de Piggle e de sua mae, e comeu tanto que esta vomitando” (1977, p. 36).

Esse € um bom exemplo da afirmacdo tedrica de Winnicott de que a psique se
forma a partir do material fornecido pela elaboracdo imaginativa das fungdes corpéreas nos
termos do instinto dominante. Para ele, o que é dominante no bebé é o aparelho responsavel

pela ingestdo. Gabrielle estava as voltas com sua elaboracéo pessoal de suas fungdes corporais
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e Winnicott manejava a consulta de modo que esse processo fosse facilitado para ela. Ainda
naquela consulta eles brincaram de passar a lingua a redor dos labios, falaram sobre fome,
paladar, sensualidade oral e fizeram ruidos com a boca. Deram sequéncia também a
brincadeira de comer vorazmente e Winnicott fez uma anotagao: “na transferéncia, Winnicott
¢ o bebé canibalesco voraz” (1977, p. 37).

Gabrielle saiu da sala para ver o pai e quando voltou encontrou Winnicott sentado
ao chio, perto do balde de brinquedos transbordando ¢ “vomitando no chido o tempo todo”
(1977, p. 38). Segundo ele, ela estava séria e perguntou se poderia ficar com algum
brinquedo. Winnicott percebeu a situagdo com clareza, decidiu um “curso de a¢ao” e disse:
“Winnicott, bebé voraz; quer todos os brinquedos”. Na lateral comentou: “Piggle ndo ¢ voraz
— Winnicott infinitamente voraz” (1977, p. 38).

Aproveitando essa brincadeira de comer e vomitar, Winnicott introduziu a questdo
do que é preto no interior da barriga. Ele chegou a perguntar para Gabrielle se seria escuro
dentro da barriga dela e se ela sonhava com o preto do lado de dentro. Ela respondeu que
tinha medo. Momentos depois ela chamou o pai para dentro da sala e comegaram a brincar de
nascer, ela descia de cabega para baixo por entre as pernas do pai. Entdo ela disse: “acabei de
nascer. E ndo era preto 1a dentro”. Winnicott comentou: “primeiro alivio da fobia pelo preto”
(1977, p. 40).

Na sessdo, Winnicott relacionou comer e vomitar com interior, preto e odio pelo
novo bebé na barriga da mae. Quando Gabrielle disse que ndo era preto la dentro, Winnicott
se sentiu recompensado pelas associacdes que fez durante a sessdo. Para ele, Gabrielle havia
desenvolvido a técnica de ser um bebé ao mesmo tempo em que permitiu que Winnicott
representasse ser ela mesma. Ele escreveu nos comentarios tedricos do final dessa segunda
consulta que relacionou “ter bebés em termos de vomitar” (1977, p. 40). Comentou também
que a gravidez poderia ser entendida como uma consequéncia da voracidade oral, do ato de
comer compulsivo ¢ resumiu a consulta: “através de Winnicott = Gabrielle = voraz = bebé
tem direitos proprios” (1977, p. 41). O tema da voracidade foi fundamental para que
Winnicott pudesse fazer todas essas conexdes entre comer, vomitar, interior, preto, bebés e
gravidez. Na sexta consulta, Gabrielle deixou de brincar de vomitar ¢ Winnicott comentou: “a
voracidade transformando-se em apetite” (1977, p. 80).

Outra questao importante relacionada a instintualidade de Gabrielle esta no fato de
ela chupar dedo. Na ocasido da quarta consulta, ao viajar de trem com o pai para ir para

Londres, ela veio chupando o dedo. A mae também relatou que, as vezes, Gabrielle chupava o
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dedo, Winnicott comentou: “ligacdo entre chupar o polegar e a experiéncia orgastica com o
objeto” (1977, p. 110).

No texto “Primeiras experiéncias de independéncia” (Winnicott, 1957h) o autor
escreveu que quando uma crianga chupa o dedo, duas coisas estdo acontecendo: uma esta
relacionada com a excita¢do alimentar e outra ¢ “uma fase mais afastada da excitacdo e esta
mais proxima do afeto” (1957h, p. 190). Segundo ele, a partir desta atividade afetiva, o dedo
passa a ter importancia para crianga. Para Winnicott, trata-se da primeira possessdo, da
primeira coisa no mundo que pertence a crianca e, contudo, ndo faz parte dela como o
polegar. Winnicott escreveu: “até que ponto isso pode ser importante constitui uma prova
evidente, portanto, do inicio de relagdes com o mundo” (1957h, p. 190).

As reflexdes de Winnicott sobre o ato de chupar o dedo, muito comum entre
criancgas, o levaram a escrever sobre o inicio do sentido de seguranca e das relagdes da crianga
como uma pessoa. Para ele, esses fatos s&o uma prova de que as coisas estdo correndo bem no
desenvolvimento emocional da crianca e de que comegcam a acumular-se as recordacfes de
relagbes (1957h, p. 191). A crianca pode encontrar esse sentido de seguranca no ato de chupar
dedo, como também no ato de apegar-se a um bichinho de peldcia. Piggle tinha também uma
relacdo especial com Teddy, seu ursinho de pelucia.

Winnicott escreveu que para 0s pais que sdo excessivamente higiénicos, ndo é
facil suportar um “objeto macio, imundo e mal cheiroso, simplesmente para que a paz se
preserve” (1957h, p. 191). Segundo ele, a crianga precisa desse tipo de objeto para poder
arrancar-lhe pedacos e chupé-lo, essa sujeira € como uma forma primitiva de amor, um misto
de afeicdo e destruicdo. As criangas usam esses objetos em tempos de aflicdo e separacéo,
particularmente na hora de dormir (1957h, p. 191). Piggle tirou o enchimento de um bichinho
de pelicia de Winnicott, um veadinho, na décima segunda consulta.

Outro objeto que cumpriu um papel importante dentro do ambiente terapéutico foi
um copinho de lavar olhos, o Optrex. Na nona sessdo Gabrielle pegou o lava olhos e ficou
colocando-o e retirando-o da boca provocando ruidos de suc¢do. Winnicott comentou que ela
sentiu algo muito proximo de um “orgasmo generalizado”. Ela repetiu uma experiéncia de
quando era bebé e logo em seguida lembrou-se da mae dizendo: “eu gostava muito dela.
Baaah. Isso ¢ bom” (Winnicott, 1977, p. 108). Em seus comentarios teoricos sobre o fato,
Winnicott escreveu: “lembranca transformando-se em experiéncia erética oral com qualidade
orgastica” (1977, p. 110).
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Para Winnicott, uma excitacdo pode ser local ou geral. A excitagdo geral contribui
para que o bebé se sinta um ser total. No bebé, as excitacdes dominantes dizem respeito ao
aparelho digestivo e, desse modo, o erotismo oral, envolto por ideias de natureza oral, é

caracteristico da primeira fase de desenvolvimento do instinto

Existe uma progresséo de tipo de instinto ao longo da infancia, culminando
na dominancia da excitacdo e da fantasia erética genital que caracteriza a
crianca aprendendo a andar, a qual ja percorreu plenamente todos os estagios
anteriores. No intervalo entre a primeira fase, oral, e a ultima, genital, ha
variada experimentagdo de outras func¢des e o desenvolvimento das fantasias
correspondentes. (Winnicott, 1990, p. 58)

Na maioria das vezes, Winnicott usa o termo voracidade (greed) para explicar as
manifestacdes instintuais de Gabrielle, porém, na quinta consulta, Winnicott usou o termo
avidez (greediness): “O vomito — resultado da voracidade (greediness) compulsiva” (1977, p.
69). Naquele momento, Gabrielle pegou o balde e disse: “ndo tem muitos brinquedos aqui

dentro. Posso encher ele até ficar completamente cheio?” (1977, p. 69).

2.3 O estagio do concernimento e a integracdo da agressividade de Piggle

Em seus seminarios sobre o caso Piggle, Prof. Loparic enfatiza que Gabrielle
estava na fase da conquista do estadgio do concernimento, na qual a ambivaléncia esta em
questdo. Havia uma dificuldade para Gabrielle dirigir seu 6dio para sua mae. A mée estava
fragilizada pela gravidez da segunda filha, chegou a relatar que essa segunda gravidez havia
remetido ela a lembranca do nascimento de seu irmdo, quando ela tinha a mesma idade de
Gabrielle e confessou que ndo havia ficado bem emocionalmente naquela época. Ela
escreveu: “minhas ansiedades eram muito intensas na época do nascimento de Susan — nao
me recordo se lhe disse que tenho um irmao, do qual eu me ressenti imensamente, que nasceu
quando eu tinha exatamente a mesma idade que Gabrielle, quando Susan nasceu”
(Winnicott,1977, p. 142).

Essa fragilidade, ou como a propria mée disse, essa “ansiedade”, dificultou o
processo de amadurecimento de Gabrielle, pois ela necessitava da sobrevivéncia da mae para
poder expressar seus sentimentos ambivalentes e hostis. O pai de Gabrielle, em uma carta
anterior a segunda consulta, informou para Winnicott que houve um periodo de tensdo entre
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ele e a esposa na ocasido do nascimento de Susan que foi percebido por Gabrielle. O pai
relatou também que ele e a esposa se sentiram culpados por terem arranjado outro filho t&o
cedo (1977, p. 33).

Poder lidar com o0 amor e o 6dio, com os sentimentos ambivalentes em relagdo aos
pais, ndo é uma tarefa facil para as criancas e € uma condicdo particular para a integracdo da
agressividade pessoal. Os problemas de Gabrielle iniciaram-se neste momento, quando ela
ainda estava em processo de integracdo, de amadurecimento. A experiéncia que era vivida
entre ela, os pais e a irma estava além da sua capacidade pessoal de assimilacdo. Conforme
explicitado no primeiro capitulo, no item sobre agressividade, para Winnicott, € um problema
constante para criangas encontrar formas seguras de eliminar a maldade. Se uma crianga pode
expressar sua agressividade, ela pode também aceitar sua responsabilidade pessoal, o que
resultara em forca para alcancgar a capacidade para reparacgao e restituicao.

Winnicott e os pais de Gabrielle utilizaram a palavra naughty inimeras vezes para
referir-se a menina. A palavra naughty foi traduzida para o portugués por desobediente,
travessa, destruidora ou maldosa. O professor Loparic prefere o termo maldosa, impiedosa,
pois alcanca o sentido winnicottiano da palavra ruthlessness (incompadecimento) e sua
importancia para a compreensdo da passagem do incompadecimento para o concernimento,
fundamental para o entendimento do estagio do concernimento.

A primeira referéncia que Winnicott faz ao “6dio” de Gabrielle esta no relato da
primeira consulta. O autor associou 6dio a desilusdo. A mae de Gabrielle disse para Winnicott
que o bebé-car estava associado a cor preta e que, em meio a acontecimentos alegres,
Gabrielle olhava preocupada e dizia: “O bebé-car”, e isso “estragava” tudo, segundo a mae.
Winnicott comentou: “isso é coerente com a ideia de que o preto aqui significava a chegada
do 6dio (ou da desilusdo)” (1977, p. 29). De acordo com Dias (2003), a desadaptacdo da mae
da inicio ao processo de desilusdo. Esse processo sO acontece se houve a conquista da
capacidade para ilusdo. Ao amadurecer, 0 que se deixa para tras ndo € a ilusdo basica e sim a
ilusdo de onipoténcia. Com o tempo, a criangca compreende que ndo € ela quem cria 0 mundo,
ela compreende que ele é anterior e independente dela (Dias, 2003, p. 228).

O desmame é um dos aspectos do processo de desilusdo. Caso o préprio bebé nao
promova o desmame, a mae precisa efetua-lo. Ela precisa de sua agressividade, precisa contar
com alguma capacidade de odiar. Se a mde esta deprimida, ela teme o seu proprio 6dio.
Segundo Dias (2003), “além de poder odiar a sobrecarga que o bebé representa, ¢ preciso

também que ela esteja em condi¢des de enfrentar a ira ou o 6dio do bebé, provocada pela
59



desadaptacao” (2003, p. 229). A mae e¢ o pai de Gabrielle pareciam ter dificuldades em
enfrentar, nesses termos descritos por Dias, o 0dio manifestado pela filha. Apds este

comentario, no qual o autor aproximou o 6dio da desiluséo, ele acrescentou:

Ha outro pormenor: de vez em quando, a mée deve cair, ferir-se e ser tratada
por Piggle. Surge ai uma evidéncia a mais, se fosse isso necessario, do ddio e
do amor pela mée, manifestado-se simultaneamente, e da capacidade de
Piggle para tratar a mde com agressividade. A isso deve-se acrescentar o
problema: cair significa engravidar. Dessa forma, a agressdo do pai esta
incluida. (1977, p. 29)

Esse foi o primeiro comentario de Winnicott sobre os sentimentos ambivalentes
de Gabrielle. Segundo ele, sua paciente estava desenvolvendo um novo tipo de
relacionamento com a méde, que levava em conta seu 6dio por ela, decorrente do seu amor
pelo seu pai. Para Winnicott, a paixdo dos seis meses de Gabrielle por seu pai ndo havia sido
assimilada em sua personalidade total e caminhava ao lado de seu relacionamento com a mée.
Winnicott ainda fez a ressalva neste comentario que a mae, nesse periodo, ainda era um objeto
subjetivo.*

De acordo com Winnicott, a transformacdo gerada pelo nascimento de Susan
trouxe ansiedade, falta de espontaneidade nos brinquedos e pesadelos. Houve uma aceitacao
da méde como um ser a parte e 0 estabelecimento do si-mesmo como uma identidade e com
forte vinculo com o pai. Para Winnicott, a mamae preta era um “vestigio de uma nog¢ao
subjetiva, preconcebida, sobre a mae” (1977, p. 30). Em seus comentarios teoricos apds o
relato da primeira consulta, Winnicott escreveu que Gabrielle foi forcada a um
desenvolvimento prematuro do ego e que ela ndo estava preparada para a ambivaléncia
simples (1977, p. 30).

Em uma carta do pai, ap6s a primeira consulta ele relatou que, em uma noite,
ouviu Gabrielle conversar carinhosamente com seu bebezinho. Winnicott anotou lateralmente:

“Lembranca da mae pré-ambivalente e reprovagdo da atual verdadeira” (1977, p. 32). A mae

21 0 tema das relages de objeto em Winnicott é complexo. No livro de Dias (2003) é possivel encontrar uma
reunido de esclarecimentos em relagdo ao tema. Segundo a autora, assim que nasce, o bebé néo tem o sentido de
externalidade, nem qualquer outro sentido de realidade. E a realidade de um mundo subjetivo quem dar4 inicio a
algum sentido de realidade. A realidade de um mundo subjetivo ndo deixa nada a dever para a realidade objetiva.
Segundo Dias, a caracteristica principal dos objetos subjetivos é a de eles serem confiaveis, sua presenga ndo
denuncia o caréter externo da sua existéncia. O inicio das relagfes objetais acontece com os objetos subjetivos
nos momentos de excitacdo (2003, p. 214). A relagdo com objetos existird se o bebé puder criar a externalidade
do mundo e vir a relacionar-se com objetos percebidos objetivamente. Para haver uma relacdo é preciso haver
dois individuos (idem, 220). De acordo com Dias, “a mae fornece a sua pessoa como material a partir do qual a
crianca cria, de modo que, por fim, a mie subjetiva € bem parecida com a mée objetivamente percebida” (idem,
224).
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também relatou em carta, apds a primeira consulta, que Gabrielle contou-lhe sobre a maméae
preta que arranha, que suja e mata e a mae respondeu a filha dizendo que ela queria ter uma
mamé&e limpa e bonita outra vez. Gabrielle respondeu que teve uma mae assim, quando era
um bebezinho. Winnicott anotou lateralmente: “referéncia a mée subjetiva pré-ambivalente”
(1977, p. 34).

A mde também relatou naquela carta que Gabrielle estava mais desobediente,
esperneando e gritando na hora de dormir. A mée escreveu que, quando Gabrielle estd com
raiva, ela desiste do fantasma e diz: “eu sou um bebé, eu sou um beb&” (1977, p. 33).
Segundo Winnicott, essa € uma demonstracdo do desenvolvimento do ego na capacidade de
ser desobediente.

Em uma carta apds a segunda consulta, a mde relatou que Gabrielle havia
acordado um dia em uma verdadeira furia de destruicdo, rasgando tudo o que via pela frente.
Depois da manifestagédo de furia, retirou-se para o seu moises e logo apds entrou no quimono
da mée. Gabrielle entéo perguntou a mie como se nascia e a mée lhe respondeu que ela havia
sido entregue enrolada numa toalha. Entdo Gabrielle disse: “e vocé me deixou cair”. A mae
negou té-la deixado cair e Gabrielle continuou: “sim, vocé deixou. A toalha ficou suja” (1977,
p. 43). Nesse trecho, é possivel observar que Gabrielle conseguia dialogar com a mae e até
mesmo acusa-la, porém tem-se a impressdo de que a mde ndo conseguia sustentar a
destrutividade da filha.

Ainda na segunda consulta ha uma carta do pai, na qual hd uma esclarecedora
referéncia a destrutividade de Gabrielle. O pai relatou que Gabrielle disse que havia quebrado
a mamae preta em pedacos e que havia ficado preocupada. O pai disse para ela ndo se
preocupar e ela respondeu: “eu quero me preocupar” (1977, p. 45). Winnicott comentou
lateralmente: “sentimento de culpa relativo a destrui¢do compulsiva” (idem, p. 45). Em seus
textos sobre o estagio do concernimento, Winnicott afirmou que a crianga precisa encontrar
um caminho para alcancar o concernimento e a culpa para se desenvolver. Esse caminho é
geralmente amparado pelo ambiente. E dificil para as criancas suportarem a culpa resultante
do reconhecimento de suas ideias agressivas direcionadas para a mae de quem elas dependem
tanto (1990, p. 90).

O pai acrescentou que Gabrielle pediu para fazer uma oracdo, pedindo protecéo e
que essa oragdo teve que ser repetida muitas vezes. Winnicott comentou: “a magia para

afastar ideias ameagadoras” (1977, p. 45). Em seu texto sobre o concernimento, Winnicott
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escreveu que existe uma disputa de forgcas no mundo interno da crianga, onde reina a magia e
onde o bom esta sempre sendo ameacado pelo que é mau (1990, p. 91).

Na setima consulta, Winnicott e Gabrielle estavam brincando com um trenzinho e
Winnicott fez um movimento com o trem que desagradou Gabrielle. Segundo Winnicott, ela
quase atirou nele um trator que estava engatado no trem. Winnicott comentou: “ato agressivo,
pondo seus impulsos para fora e para dentro de mim” (1977, p. 87). No trecho, é possivel
observar que Gabrielle lancou o brinquedo impiedosamente. Winnicott ndo interpretou esse
ato dela e deu sequéncia a brincadeira.”> Winnicott parece ter manejado a situacéo de tal
modo que Gabrielle teve liberdade para expressar-se agressivamente.

Na oitava consulta, surgiu o tema do que ¢ “bonito” ¢ do que ¢ “bom”. Winnicott
interpretou como um pressagio do que é desagradavel. Segundo o autor, desagradavel seria
igual a integracdo da expulsdo agressiva com a doagdo com amor e escreveu que esse tipo de
doacdo depende da forma com que € recebida (1977, p. 98). Em um texto de 1957 sobre
agressdo, Winnicott escreveu que € necessario que haja uma atitude ndo sentimentalista
quando uma crianga demonstra sua agressividade e suas producées, pois uma manifestacdo de
amor s pode ser sentida como valiosa se houver o reconhecimento da agressdo controlada
(1957d, p. 102).

Em uma carta para a nona consulta, a mae escreveu que Gabrielle ndo era
destruidora como sua irma. Na maioria das vezes, ela era muito cuidadosa com suas coisas. A
mae escreveu que Gabrielle ficava destruidora subitamente, “dando a impressdao de fazé-lo
quase desapaixonadamente, apenas com uma determinagdo inflexivel” (1977, p. 111).
Winnicott comentou: “tomada por uma agressdo cindida e desintegrada” (idem, p. 111). Essa
é uma evidéncia da dificuldade de Gabrielle para integrar sua agressividade pessoal. E
importante lembrar que em seus textos sobre agressividade, Winnicott escreveu sobre as
diferentes formas que uma crianca expressa pode expressa-la. Ele inclusive escreveu sobre a
diferenca de uma crianca timida para uma crianca ousada, conforme descrito no primeiro
capitulo, no item sobre agressividade. Winicott escreveu que uma criangca com um
autocontrole excessivo, como era o caso de Gabrielle, pode estar sujeita a surtos periodicos e

conduta agressivos e pode nem se lembrar de isso ocorrer (1957d, p. 106).

2 Winnciott atribui especial importancia no caso Piggle aos momentos em que ele ndo faz qualquer
interpretagéo: “importancia da minha incompreensdo do que ela ndo tinha ainda sido capaz de dar-me indicios.
Somente ela sabia as respostas e, quando consegui apreender o significado de seus medos, tornou possivel que eu
os compreendesse também” (1977, p. 54).
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A partir da oitava consulta, é possivel observar que Gabrielle comecou a falar
mais sobre seu 6dio pela irma, o que demonstrava também que a rigidez de suas defesas havia
amenizado e seu 6dio havia encontrado um caminho para se expressar e se integrar. Naquela
consulta, pela primeira vez, Gabrielle deixou a sala desarrumada para Winnicott arrumar. Ela

sempre organizava tudo antes de sair e Winnicott comentou:

Gabrielle saiu com o pai, deixando por minha conta toda a confusédo e
desordem. Confronte isso com sua arrumacdo cuidadosa e negacdo da
desordem, anteriormente. Gabrielle mostrou agora uma confianca crescente
em minha capacidade de tolerar desordem, sujeira, coisas internas,
incontinéncia e raiva [madness]. (1977, 97)

A possibilidade de integracdo da agressividade pessoal de Gabrielle esteve, a todo
0 momento, diretamente relacionada com a administracdo dos sentimentos de amor e 6dio (a
ambivaléncia) no decorrer do processo de alcance do estagio do concernimento, assim como,
com a necessidade de integrar a sua mae boa perdida com a mamae preta. Na nona consulta,
Gabrielle sonhou que mamae preta estava morta. Assim que a menina relatou esse sonho,
Winnicott escreveu gue teve a impressdo que tudo havia parado para que isso acontecesse. Em
seguida, Gabrielle pegou 0 copo de Optrex e teve uma experiéncia oral que o autor relatou
como algo préximo a um orgasmo generalizado. Gabrielle disse, naquele momento, que
gostava muito da mée e que mamée preta era sua mae ruim. Winnicott comentou na lateral:
“preto, agora torna-se a negacdo da mamée luminosa ou branca ou idealizada da era pré-
ambivalente, da mde como um objeto subjetivo” (1977, p. 108). Para Winnicott a ansiedade
havia sido superada de alguma forma e comecaria um novo estagio para atingir a

ambivaléncia. O autor escreveu:

Nessa situacdo, a mamae preta é a mae boa que foi perdida. O incidente com
o lava-olho e a experiéncia orgastica pareceram-me 0 ponto em que
Gabrielle descobriu a mde boa perdida juntamente com sua propria
capacidade orgéastica, a qual foi evidentemente perdida com a mae boa.
(1977, p. 108)

Hé& agora uma lembranga de uma mée real, orgasticamente comida e também
morta com tiros em ambivaléncia, substituindo a divisdo mais primitiva entre
a mae boa e a mae preta, relacionadas entre si em decorréncia da divisao
entre o subjetivo e o que é objetivamente percebido. (1977, p. 109)

Nesse momento, é importante lembrar-se dos textos de Winnicott sobre a agressao
e a voracidade. Para ele a voracidade € a fusdo do amor original com a agressdo. O amor é um

amor-boca e, nesta fase, o bebé da inicio a separacdo daquilo que pode causar dano e daquilo
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que ndo ird causar dano. No caso de Gabrielle, houve uma funcdo integradora nessa
experiéncia de regressdo a um momento de prazer oral junto a lembranca da méae boa e ma. A
agressividade de Gabrielle tem tragos orais.

Outra questdo interessante sobre o amadurecimento de Gabrielle em relagdo a
integracdo de sua agressividade, estd no fato de ela sonhar. Para Winnicott, o sonhar é uma
forma mais madura para o comportamento agressivo. Segundo ele, uma crianga que consegue
controlar os sonhos pode ficar apta para brincar sozinha ou com outras criangas (1957d, p.
106).

Neste periodo, uma crianca esta fazendo a distingdo entre o que € “subjetivo” e
“objetivo” e é de suma importancia que o ambiente administre bem os ataques da crianca.
Gabrielle pode fazer esta experiéncia de integragdo de sua agressividade em um ambiente
externo e confiavel proporcionado por Winnicott. Winnicott foi um ambiente que suportou
esse tipo de ataque e, dessa forma, ela pdde se separar desse entrave em seu processo de
amadurecimento que a estava levando a um estado psicopatolégico.

Ja na décima segunda consulta, o preto, antes relacionado ao 6dio, ganhou um
novo significado: “aqui o preto é em parte uma defesa, i.e., ¢ o ndo ver-me quando estou
ausente, ao invés de lembrar-se de mim, na minha auséncia”. (1977, p. 136). Esta foi uma
sessdo apos um longo intervalo. Winnicott perguntou para Gabrielle se preto era aquilo que

ela ndo via ao que ela respondeu:

Gabrielle: Eu ndo consigo ver o senhor, porgue o senhor é preto.

Eu: Vocé quer dizer, entdo, que eu sou preto quando eu estou longe e vocé
ndo consegue me ver? Entdo vocé pede para vir ver-me e vocé olha bem para
mim e eu fico claro ou qualquer outra coisa que ndo seja preto?

Gabrielle: Quando eu vou embora e olho para o senhor, o senhor fica todo
preto, né, Dr. Winnicott?

Eu: Entdo, depois de certo tempo vocé tem que me ver para me fazer ficar
branco outra vez. (1977, p. 136)

Winnicott sempre afirma e reafirma em seus textos referentes ao concernimento e
a integracdo da agressividade sobre a importancia da saide do ambiente no qual a crianca esta
inserida. A necessidade de a méde suportar os ataques, sobreviver, dar continuidade aos
cuidados, sempre foi enfatizada por Winnicott. A mde de uma crianca, também precisa de

cuidados, de se sentir amparada e protegida para poder cumprir com tranquilidade sua tarefa
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materna.”® A mae de Gabrielle, em uma carta apés a décima segunda consulta, escreveu algo

que demonstra o quanto foi importante para ela ser atendida por Winnicott:

Gostaria de dizer-lhe — embora o senhor deva sabé-lo — o quanto me tem
ajudado escrever-lhe; de algum modo dar forma as minhas perplexidades e
receios, com o conhecimento de que eles serdo recebidos com grande
compreensdo, assim como a sensacdo de estar em contato com o senhor —
tenho certeza, tudo isso me ajudou a suportar nossas ansiedades com relagéo
a Gabrielle e a novamente encontrar nosso relacionamento correto com ela.
Minhas ansiedades eram muito intensas na época de nascimento de Susan —
ndo me recordo se lhe disse que tenho um irmdo, do qual eu me ressenti
imensamente, que nasceu quando eu tinha exatamente a mesma idade que
Gabrielle, quando Susan nasceu. (1977, p. 142)

No decorrer do tratamento de Gabrielle houve visivelmente a passagem do
incompadecimento para o0 concernimento, para que ela pudesse lidar melhor com os
sentimentos ambivalentes em relagdo aos pais e para que ela conseguisse integrar sua
agressividade e expressar seu 6dio. Na décima quinta consulta, hd& um trecho em que a
expressdao do ddio de Gabrielle alcanga uma visivel maturidade. Ela estava brincando de
maltratar um bonequinho e disse para Winnicott: “todo mundo odeia o senhor” (1977, p. 164).
Winnicott anotou na lateral: “0dio pelo 6dio” (1977, p. 164). E, em seus comentarios tedricos
finais, acrescentou: “0 0dio pode ser sentido e exercitado com seguranca, uma vez que O
mesmo ndo destruiria a boa experiéncia inter-analitica” (1977, p. 168). Winnicott garantiu, ao
longo do tratamento, um ambiente seguro, previsivel, estavel, continuo, ndo invasivo e
amoroso para que Gabrielle alcancasse esta capacidade de expressar 6dio com seguranca, sem

temer por uma real ou imaginéria retaliacdo.

2.4 A conquista do estagio edipico

E importante lembrar, desde o inicio deste subitem, que, para Winnicott, o
complexo de Edipo é considerado um estagio do amadurecimento humano que indica satde.
Segundo Winnicott, uma crianca s6 pode vivenciar as ansiedades desse estagio edipico se ela

alcancou a identidade unitaria. O autor escreveu:

2 No texto “O primeiro ano de vida” (1958j) Winnicott escreveu: “A mie ¢é capaz de desempenhar esse papel se
sentir-se segura; se sentir-se amada em sua relacdo com o pai da crianga e com a propria familia; e ao sentir-se
aceita nos circulos cada vez mais amplos que circundam a familia e constituem a sociedade” (1958j, p. 3).
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Se vemos saude como a auséncia de doenga neurdtica (descontada a hipétese
de doenca psicética), entdo a salde se estabelece na organizagao do primeiro
relacionamento triangular onde a crianca é impulsionada pelos instintos de
natureza genital recém-surgidos, caracteristicos do periodo entre 2 e 0s 5
anos. E desta forma que, pessoalmente, interpreto o complexo de Edipo
freudiano para 0s meninos e 0 que quer que Ihe corresponda nas meninas
(Edipo invertido, complexo de Electra, etc.). Acredito que alguma coisa se
perde quando o termo “complexo de Edipo” é aplicado a etapas anteriores,
em que sé estdo envolvidas duas pessoas, € a terceira pessoa ou 0 objeto
parcial estd internalizado, é um fendmeno da realidade interna. Ndo posso
ver nenhum valor na utilizacdo do termo “complexo de Edipo” quando um
ou mais de um dos trés que formam o tridngulo é um objeto parcial. No
complexo de Edipo, a0 menos de meu ponto de vista, cada um dos
componentes do triangulo é uma pessoa total, ndo apenas para o observador,
mas especialmente para a propria crianga. (1990, p. 67)

No caso Piggle, é fundamental que o leitor conheca o que o autor escreveu sobre o
complexo de Edipo. A probleméatica do caso certamente envolveu questdes edipicas, porém,
essas questdes ndo sdo consideradas por Winnicott como estruturantes da personalidade. 1sso
fica muito claro no caso de Gabrielle, pois, desde o inicio, Winnicott a considerou como uma
menina saudavel. As tarefas que seriam estruturantes para Gabrielle referiam-se a conquista
do eu-ndo-eu, da integracdo da mée real com a mamée preta e da integracdo da agressividade
pessoal.

Uma das primeiras referéncias de Winnicott no relato do caso sobre o complexo
de Edipo estd em uma carta da mée, ap6s a segunda consulta, na qual a mde comentou com
Winnicott que Gabrielle havia se queixado de que seu “pipi” estava doendo. A maée lhe disse
que era porque ela havia cocado e Gabrielle respondeu que sim e que isso fazia com que ela
ficasse com medo e preta também. A menina disse ainda que sonhou com a mamde preta
fazendo um creme com passas para ela e logo em seguida disse: “estou com raiva do papai.
Porque eu gosto muito dele”. Winnicott comentou na lateral: “excitacdo erética e fantasias
edipianas” (1977, p. 41).

Na ocasido da terceira consulta, Gabrielle trouxe um bebé e brincou de trocar
fraldas e alimenta-lo. Winnicott comentou que “seu bebé (a boneca) deu-lhe lugar como uma
menina com identificacdo com a mée = eu (self)”. (1977, p. 53). Sobre esta questdo, Dias
(2003) escreveu que “as fantasias relacionadas com a genitalidade completa — o ser penetrada,
a gravidez, o amamentar etc. — que ainda sdo concretamente longingquos, aparecem associadas,
em jogos e nos sonhos, & capacidade da menina de identificar-se com a mie e com a mulher”
(Dias, 2003, p. 281).
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Winnicott observou, na quarta consulta, que Gabrielle fez um comentéario que o
levou a pensar nos termos de um flerte. Ela perguntou para Winnicott se ele ouviu o rouxinol
e ele comentou: “romance, flerte. Transferéncia” [flirtatious romance: father transference]
(1977, p. 60). O autor observou a amor da menina pelo pai, tipico do estagio edipico.

Ainda na quarta consulta, Gabrielle disse que estava crescendo e ficando grande.
Disse também que havia uma senhora bonita esperando por um carro, “uma senhora boa para
vir buscar as criangas. A mamae preta ¢ ruim” (1977, p. 61). Winnicott percebeu que
Gabrielle ficou ansiosa no momento em que associou Seu crescimento ao aparecimento da
mamde preta e comentou: “manifestacdo da ansiedade devido provavelmente aos medos
edipicos” (1977, p. 61).

Nessa quarta consulta, Winnicott introduziu o tema da “mae ciumenta”. Gabrielle
estava chupando o polegar do pai e Winnicott disse para ela que ela queria o pai so para ela, e
queria com isso fazer a mamae ficar preta. Foi quando Gabrielle disse: “mamé&e quer ser a
menininha do papai” (1977, p. 63). Winnicott comentou: “Desenvolve-se tema alternativo
com o pai como o pai e o analista como mée ciumenta” (1977, p. 61) ¢ “a ideia em evolucéo
da mamade ficando com raiva de Gabrielle por ser a menininha do papai — sobrepondo-se a
ideia da raiva de Gabrielle com relagdo aos novos bebés nascidos do papai” (1977, p. 65).

E interessante observar como questdes edipicas levam Winnicott a refletir sobre
outras questbes, como por exemplo, no caso desse trecho de sessdo, sobre o tema da
expressdo da raiva, da comunicacdo, da percepcdo de pessoas inteiras. De acordo com
Winnicott: “essa liberacdo da fantasia levou a uma liberdade maior na comunicacdo ¢ na
exploracdo de mau, de preto, de destruidor, e de outras ideias” (1977, p. 64). Nessa citacdo, o

comentario de Winnicott:

Achei que era possivel ver nisso uma capacidade crescente para deixar as
pessoas representarem as figuras basicas de pai-mde, e que aquela
observacéo se referia & maneira como ela usava a mim e ao pai de acordo
com a sua vontade, de tal forma que trocAvamos os papéis a medida que o
jogo se modificava. Em outras palavras, o que importava era a comunicacdo
— e experiéncia de ser compreendida. Atras de tudo isso, 0 sentimento de
seguranca com relacdo ao pai e & mae reais. (1977, p. 64)

Na décima-primeira consulta, Gabrielle pediu para Winnicott desenhar em uma
lampada e ele desenhou o rosto de um homem. Gabrielle disse: “um pipi grande como um
seio” e perguntou também “0 que € isso? O que é iss0?”. Winnicott disse a ela que ela estava

com raiva do pipi do homem e que o homem ndo deveria ter aquilo. Entdo Gabrielle disse: “0
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homem ¢ um grande ladrdo; ele ¢ terrivel”. Winicott anotou na lateral: “inveja do pénis”
(1977, p. 128). Para Winicott, a inveja do pénis como fonte de motiva¢des poderosas na
menina ndo pode ser ignorada, apesar disso, ele afirmou que existe uma fantasia e uma
sexualidade femininas basicas que tém sua origem na mais remota infancia. Winnicott
escreveu que, décadas atras, ndo havia lugar para outra coisa sobre a genitalidade feminina
que ndo fosse a ideia do macho castrado.

No relato do caso ha inimeras evidéncias de que Gabrielle estava passando pelo
estagio edipico e pela fase genital, Winnicott fez varios comentarios desse tipo: “Piggle
desempenhando o papel de mae” (1977, p. 38), “referéncia a masturbagdo clitoriana” (1977,
p. 42), “simbolo de desespero de ficar gravida como um adulto” (1977, p. 47), “preferéncia
por ideias genitais a ideias de gravidez pré-genital” (1977, p. 51), “progressdo dos seios da
mae para o pénis do pai” (1977, p. 71), “masturbagdo com fantasia de uma forma de relacdes
sexuais entre as pessoas” (1977, p. 78), “mamae preta: sdo rivais com relacdo a cama,
conceito de ser ‘maldosa’” (1977, p. 109), “a caminho da masturbagdo” (1977, p. 115), entre
outros. Essas sdo algumas evidéncias teoricas de que Gabrielle estava amadurecendo suas

ideias sobre sua sexualidade e vivenciando o estagio edipico.

2.5 A depressao reativa patoldgica de Piggle

Desde o inicio do tratamento de Gabrielle, Winnicott sempre fez questdo de
enfatizar que ela era uma menina saudavel, com uma saude basica, porém, isso ndo excluiu o
psicodiagndstico em termos de doenga. Ja na introdugdo do livro Winnicott escreveu: “a
principio, a patologia [illness] da crianga domina a situa¢do” (1977, p. 17). Mais adiante,
ainda na introdug@o o autor escreveu: “a patologia [illness] de Gabrielle se tornou um trago
dominante e assumiu, apds as duas primeiras sessfes, um padrdo organizado de doenca
[illness]” (1977, p. 18).

No relato do caso, Winnicott referiu-se inimeras vezes a depressdo de Gabrielle,

mas em nenhum momento escreveu o termo “depressio reativa patologica”.** Neste subitem,

% Na introdugdo do relato sobre o caso Piggle, Winnicott escreveu: “Intencionalmente deixei vago o material
indefinido, tal qual ele me pareceu na ocasido em que fazia as anotagdes” (1977, p. 19). Talvez esse tenha sido o
motivo pelo qual ele ndo ampliou a discussdo em torno do diagndstico das depressdes e suas particularidades.
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selecionarei as evidéncias no texto sobre o caso que confirmem minha hipdtese de que o caso
Piggle se trata de uma depressdo reativa patoldgica, pertencente ao estagio do concernimento.
As duas maiores caracteristicas desse tipo de diagnostico referem-se ao carater de ndo
sobrevivéncia da mae e a necessidade de analise para que a doenca melhore. Esse tema foi
desenvolvido no primeiro capitulo e foi especialmente estudado por Dias (2011) e Moraes
(2005).

J& na primeira carta da mae, antes mesmo da primeira consulta, a questdo da
depressao ja aparece, a mae escreveu: “ela se aborrece e fica deprimida com facilidade”
(1977, p. 22). Na primeira carta e na primeira consulta, a mde descreveu uma série de
sintomas, tipicos de um quadro de depressdo (ver a descricdo dos sintomas no inicio do
segundo capitulo). Winnicott comentou a respeito dos sintomas descritos pela mée: “um
estado clinico degenerativo” (1977, p. 23). Ele se referia a uma mencdo da mée sobre uma
piora nos sintomas.

Uma das particularidades do comportamento de Gabrielle foi descrita por
Winnicott na primeira consulta: “nega¢do da desordem” (1977, p. 27). Gabrielle tinha a
necessidade de colocar tudo no lugar antes de sair da sala de atendimento. Deixando tudo
arrumado, ela protegia Winnicott da sua prépria desorganizacdo. Essa atitude demonstrava
uma inconfiabilidade na capacidade de Winnicott tolerar seus estados de ndo-integracao, de
confusdo, de desorganizacdo pessoal e isso nos remete a ideia de que a fantasia da nao
sobrevivéncia de Winnicott estava relacionada com a inconfiabilidade em relagdo a nao
sobrevivéncia de seus pais, especialmente da mée.

Na segunda consulta, Winnicott comentou algo sobre a dificuldade de Gabrielle
em confiar na capacidade de sobrevivéncia de seu pai. Foi quando Gabrielle convidou o pai
para entrar na sala e disse: “vou embora logo” e Winnicott anotou na lateral do texto: “duvida
sobre a capacidade do pai para tolerar suas ideias” (1977, p. 38).

Em uma carta apds essa primeira consulta a mée fez outro comentéario referente a
esta necessidade de Gabrielle de deixar tudo limpo e organizado: “ela passa a maior parte do
tempo, arrumando, limpando e lavando. Lava tudo o que encontra a méo, ou, entdo, fica a toa
e tristonha, e ndo brinca muito. Passa também muito tempo, consolando seu bebé” (1977, p.
33).

Outra evidéncia do diagnéstico de depressdo reativa patoldgica estd no fato de
Gabrille solicitar a analise, de ela deixar bem claro que havia a necessidade da analise.

Quando sua méde, antes da primeira consulta Ihe comunicou sobre a existéncia de Winnicott,
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Gabrielle disse: “mamée, me leva ao Dr. Winnicott” (1977, p. 23). Em uma carta apds a
segunda consulta, a mae escreveu que Gabrielle pediu para ver Winnicott e, segundo a mée,
ela parecia ter bastante urgéncia. Quando a mae lhe disse que talvez ndo desse para vé-lo
prontamente, Gabrielle respondeu “violentamente” que precisava (1977, p. 43). Na maioria
das cartas escritas pelos pais, eles descrevem um pedido de Gabrielle para ver Winnicott.

O pai de Gabrielle escreveu uma carta ap0os a segunda consulta, na qual disse que
Gabrielle, ao acordar, entra no quimono da mae e pede para ser enrolada dentro de um tapete.
Segundo o pai: “ela parece estar sofrendo gravemente daquele mal que se chamou uma vez de
'sentimento de pecado™ (1977, p. 44). O pai relatou que ela preocupa-se exageradamente
quando quebra alguma coisa e pediu para usar preto porque ela era preta e ma. Winnicott
comentou na lateral do texto: “ansiedades depressivas” ¢ “0 preto relacionado ao sentimento
de culpa” (1977, p.44). No livro Natureza humana (1990) e no livro O ambiente e os
processos de maturacdo (1965b), é possivel encontrar uma referéncia de Winnicott

relacionando as ansiedades da criangca com o sentimento de culpa:

As ansiedades da crianca sdo de uma complexidade elevada. Existe ndo s6 a
preocupacdo quanto aos efeitos sobre a pessoa da mde por causa dos
elementos instintivos no relacionamento entre 0 EU e ela, duas pessoas,
(culpa); mas também a preocupacdo quanto as mudancas internas que
decorrem das experiéncias de excitacdo, e de experiéncias matizadas pela
raiva ou motivadas pelo ddio. (1977, p. 89)

Nos estagios iniciais do desenvolvimento, se ndo had uma figura materna de
confianga para receber o gesto de reparacgdo, a culpa se torna intoleravel, e a
preocupac¢do ndo pode ser sentida. O fracasso da reparacdo leva a perda da
capacidade de se preocupar e a sua substituicdo por formas primitivas de
culpa e ansiedade. (1963b, p. 78)

Ainda nessa carta do pai apds a segunda consulta, Winnicott fez outra referéncia
ao sentimento de culpa de Gabrielle. O pai relatou que a menina fez a maior cena quando foi
dormir, disse que ela atirou suas roupas de cama ao chdo e pegou uma cadeira e solicitou uma
almofada preta para a cadeira. O pai perguntou a ela se ela queria uma almofada preta porque
ela era preta. Gabrielle respondeu: “sim, porque eu quebrei a mamde preta em pedacos. Estou
preocupada”. O pai disse para ela ndo se preocupar e Gabrielle respondeu que “queria” se
preocupar. Winnicott comentou na lateral: “sentimento de culpa relativo & destruicdo
compulsiva” (1977, p. 45). No texto “O valor da depressdao” (1964e), no item no qual o autor
escreveu sobre a natureza da crise, Winnicott afirmou que “a causa principal do humor

deprimido é uma nova experiéncia de destrutividade e de ideias destrutivas que desaparecem
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com o amor. As novas experiéncias precisam de uma reavaliacdo interna, e é essa reavaliagdo
que encaramos como depressdo” (1964e, p. 65).

Apos a terceira consulta, a mée escreveu uma carta que foi escrita durante uma
viagem de férias da familia para o exterior. Gabrielle ndo ficou bem emocionalmente durante
0 passeio. A mae relatou que a menina os estava preocupando devido “o estreitamento de sua
experiéncia”. Segundo a mae, Gabrielle parecia estar vivendo como uma “prisioneira dentro
de seu proprio mundo”, preocupando-se com sua aparéncia pessoal e com suas lembrancas de
quando era um bebé. A mée relatou também que ela falava com uma voz artificial e estava a
cada dia “menos auténtica” e “mais afetada”, criando constantemente cenas dramaticas.
Gabrielle acordava muito durante a noite chorando e lembrando-se dos “estragos” feitos por
ela durante o dia: ela jogou uma pedra na mée e bateu em Susan. Gabrielle pediu uma agulha
pra consertar a cabeca da mde. Sobre esse relato da mdae, Winnicott anotou na lateral:
“deterioracdo. Rigidez das defesas organizadas”, “doenca agora organizada. O verdadeiro self
oculto”, “expulsao do proprio mal” e “ansiedades depressivas” (1977, p. 56).

O autor escreveu “deterioracdo. Rigidez das defesas organizadas” referindo-se ao
fato de Gabrielle ter ficado retraida, “inacessivel a experiéncia exterior” como disse para a
mée. Ao escrever sobre as depresses, Winnicott comparou o humor deprimido com a
chegada de um nevoeiro, momento em que tudo fica mais lento e hd um prejuizo nas relagdes
externas. Gabrielle apresentou esse estado.

Winnicott também escreveu “doenca agora organizada” para explicar o fato de ela
ter alterado sua voz, ter ficado menos auténtica e mais afetada. Gabrielle afastou-se da
possibilidade de ser ela mesma. Seu verdadeiro self estava, naquele momento, oculto. Nesse
trecho de carta, Winnicott referiu-se as “ansiedades depressivas” para explicar o
comportamento de Gabrielle em relacdo a agressdo direcionada para a mée e para a irma
seguida de um pedido de reparacdo (consertar a cabeca da mde com uma agulha). E uma

descricao tipica das depressées do estagio do concernimento:

Se a mae sustenta a situacdo dia apés dia, o bebé tem tempo para organizar
as numerosas consequéncias imaginativas da experiéncia instintiva e resgatar
algo que seja sentido como “bom”, que apoia, que ¢é aceitdvel, que ndo
machuca, e com isto reparar imaginativamente o dano causado a mae. Na
relagdo comum entre mde e bebé esta sequéncia de machucar-e-curar se
repete muitas e muitas vezes. Gradualmente, o bebé passa a acreditar no
esforco construtivo e a suportar a culpa, e assim tornar-se livre para 0 amor
instintivo. (1990, p. 90)
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Logo apos o retorno da familia da viagem que fizeram para o exterior, a mée de
Gabrielle escreveu outra carta para Winnicott informando-o que Gabrielle estava melhor,
dando a impressdao de estar “vivendo a sua vida” e de estar menos afetada e artificial.
Winnicott comentou: “0 contexto familiar proporciona o hospital mental em que podia atingir
sua doenga” (1977, p. 56). Desde o inicio do tratamento, Winnicott assegurou a ideia de que
Gabrielle poderia ser tratada em casa também. Isso se confirma nesse comentario de
Winnicott, de acordo com ele, a familia suportou o adoecimento de Gabrielle durante a
viagem e, desse modo, uma melhora foi proporcionada. Um cuidado familiar foi
proporcionado nos termos de um “hospital”.

A mae relatou também na mesma carta que Gabrielle disse que s6 sabia cozinhar
coisas mortas. Gabrielle imitou a mae dizendo: “a vida é dura” e depois acrescentou por conta
propria: “e me magoa”. Winnicott comentou: “depressao melancolica” (1977, p. 57). O termo
“melancolia” ndo ¢ um termo comumente utilizado por Winnicott, no caso de Gabrielle,
especialmente neste trecho, “melancolia” parece referir-se ao “luto”, a “morte”. Nesses casos
de luto, geralmente, o paciente manifesta tristeza e dor. Gabrielle parecia queixar-se de que as
coisas estavam “mortas”, sem vida, € que isto a magoava.

Outra referéncia da importancia que Gabrielle atribuia a sua necessidade de
analise esta no inicio da quarta consulta. Gabrielle, logo ao chegar disse para Winnicott: “eu
vim por causa do bebé-car” (1977, p. 61). E Winnicott comentou: “necessidade consciente de
auxilio — problema especifico” (1977,p. 61).

Em uma carta ap0s a quarta consulta esta uma citacdo de Winnicott sobre o
psicodiagndstico do caso de Gabrielle, talvez, a citacdo mais precisa sobre o tipo de depressdo
que se abateu sobre a menina: “Depressdo como evidéncia da integracdo do eu [unit-self], em
direcdo do reconhecimento do proprio impulso agressivo. Dentro da depressdo, a fantasia é o
caos disfarcado que se manifesta na limpeza em fases do comportamento” (1977, p. 66). O

autor estava referindo-se ao seguinte trecho da carta da mée:

De modo geral, intimamente, ela tem estado as vezes bastante deprimida, e
também deliberadamente destruidora e desordeira. Isso alterna-se com
periodos de sensatez precoce para sua idade e situacdo, e de muita limpeza e
ordem — 0 que sobressai em nossa familia tdo informal. (1977, p. 66)

No texto “O valor da depressao” (1964e), Winnicott enfatizou que quando uma

crianca é capaz de sentir "eu sou”, quando ela é capaz de “cavalgar” em suas tempestades
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instintuais, ela sera também capaz de “conter as pressoes e 0s estresses gerados na realidade
psiquica interna. A crianca tornou-se capaz de se sentir deprimida” (1964e, p. 61).

A mania de limpeza e ordem que foi descrita pelos pais em diversos momentos do
relato do caso pode ser entendida como uma “tendéncia obsessiva para lidar com a confusio e
impedir a volta perigosa do impulso destrutivo. No perfeccionismo, lida-se antecipadamente
com um 6dio do mundo que o viraria de cabeca para baixo” (1989vl, p. 57).

Outra referéncia ao diagnostico de depresséo esta no final da quinta consulta em
uma carta escrita pela mae de Gabrielle. Nessa carta, a mée relatou que Gabrielle esteve
melhor por um tempo, mas depois ficou deprimida outra vez, desatenta e sem dormir a noite
preocupada com o conceito de “morto”. A mae relatou também um sonho de Gabrielle: “as
sementes nao brotaram, ou apenas algumas, por causa de coisas mas do lado de dentro”
(1977, p. 73). Winnicott escreveu como comentario na lateral: “ansiedades depressivas”
(1977, p. 73). E importante lembrar que, em uma carta apos a sétima e a décima primeira
consulta, a mde de Gabrielle informou que sua faxineira, Wattie, a quem Gabrielle era
apegada, havia precisado sair do emprego e ao sair, presenteou a menina com um bulbo
dentro de um vidro. Segundo a mée, Gabrielle disse a ela que Wattie havia ido embora porque
parou de gostar dela. Talvez, a referéncia de Gabrielle as sementes que ndo brotam seja a esse
fato e ao sentimento de tristeza pela saida de Wattie.

Uma importante evidéncia do carater de “ndo sobrevivéncia” dos pais esta na
carta escrita pelos pais apés a sétima consulta. Eles escreveram que Gabrielle havia comecado
a ter problemas outra vez para dormir. Ela precisava de todas as suas bonecas, ursinhos e
livros em cima da cama, mal sobrando-lhe espaco para deitar. Disseram que ela estava se
comportando mal, como se a autoridade deles como pais nada valesse. Os pais escreveram:
“talvez tenhamos sido um pouco relaxados em nossa firmeza e defesa de nossos direitos, o
que estamos tentando corrigir”. Sobre este trecho, Winnicott comentou em nota: “dificuldade
para lidar com a crianca doente que esta recuperando-se. A questdo: quando ser firme e agir
como se tratasse de uma crianga normal?” (1977, p. 91).

As evidéncias de que Gabrielle foi melhorando de seu estado depressivo estdo nas
referéncias ao fato de ela ndo precisar mais responsabilizar-se pela desordem da sala, ao fato
de ela solicitar analise e ser atendida por Winnicott, ao fato de ela ter podido integrar sua
agressividade e integrar a mamde preta com a mamae boa a partir das intervencdes nas
consultas com Winnicott. De acordo com Winnicott: “desenvolvimento da capacidade de

consertar-se por conta propria” (1977, p. 153), “expressao de estar solidamente unida;agora se
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mostra satisfeita e criativa” (1977, p. 154), “resumindo a analise, tendo reorganizado sua vida
dentro de uma transferéncia positiva” (1977, p. 168) e na ultima consulta: “ela mostrava-se
totalmente natural ao dizer adeus, e tive a impressdo de ser ela uma menina de cinco anos

realmente natural e normal, em termos psiquiatricos” (1977, p. 171).

3 A INTERPRETACAO DE OUTROS AUTORES SOBRE O CASO PIGGLE

A psicandlise winnicottiana vem sendo estudada nos ultimos anos com maior
profundidade por psicanalistas de todo o mundo. Estudos estatisticos das associacdes
internacionais de psicanalise vém apontando Winnicott como o autor mais citado entre os
psicanalistas. Tamanho interesse pelo pensamento do autor da margem para as mais variadas
interpretacdes e elas geralmente estéo relacionadas a orientacdo tedrica que o intérprete segue.

Esse fato d& margem para o aprofundamento do estudo do pensamento
winnicottiano, porém, também da margem para a disseminacdo de equivocos cientificos. Em
nome da teoria criada por Winnicott, muitos autores utilizam-se de metaforas teoricas para
explicar o que puderam entender sobre a teoria winnicottiana. Em seu livro sobre a teoria do
amadurecimento Elsa Dias comentou que “ndo ¢ justo que se faca um “achado pessoal” do
gue Winnicott escreveu antes de tentar saber o que, de fato, ele escreveu e esquecendo-se de
que foi ele que escreveu” (Dias, 2003, p. 30).

O caso Piggle figura entre os temas escolhidos por alguns psicanalistas para ser
comentado. Para esta tese foram selecionados cinco artigos e um livro escritos
especificamente para comentar o caso Piggle: 1) o artigo de Teurnell, no qual a autora aventa
a hipotese de que Piggle foi sexualmente abusada; 2) o artigo de Jemsted comentando o artigo
de Teurnell; 3) o artigo de Moya-Plana e Arcangioli publicado em um livro organizado por
Nasio sobre grandes casos de psicose; 4) os comentarios de Nasio na introducéo para o livro
sobre os grandes casos de psicose; 5) o0 artigo de Laurent com uma interpretacéo freudiana e
lacaniana para o caso; e 6) um livro de Gilberto Safra que é uma textualizacdo de um curso
ministrado pelo autor na PUC-SP sobre o caso. Esses autores ndo interpretaram o caso Piggle
como um caso de depressao.

Lena Teurnell escreveu um artigo fazendo sérias afirmacdes tedricas, como por

exemplo, ao afirmar que Winnicott “resistiu” em atender Piggle ou ao escrever que ele nao foi
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capaz de entendé-la por conta de sua “contratransferéncia”. A autora selecionou trechos do
livro de Winnicott para justificar suas hipdteses, mas em nenhum momento fez associagdes
tedricas que sustentassem seu argumento. O artigo de Teurnell mobilizou o comentéario de
outro psicanalista, Arne Jemstedt. Esse autor escreveu que Teurnell fez uma “simplificagdo”
desse complexo caso em torno de uma ideia, a do abuso sexual. A autora ndo se refere em
nenhum momento a depressao de Piggle.

Nasio organizou um livro sobre os grandes casos de psicose e incluiu o caso
Piggle como um deles. Cometeu varios equivocos tedricos, o primeiro deles refere-se ao fato
de ter afirmado que a “mae suficientemente boa” ¢ a “mde simbolica”, sendo que para
Winnicott, a “mae suficientemente boa” ¢ a mae presente que se adapta ao bebé e que pode
gradualmente falhar. Ndo ha qualquer conotagdo “simbolica” da mae no que se refere ao que
Winnicott escreveu sobre a “mae suficientemente boa”. Outro equivoco de Nasio vai na
mesma direcdo quando ele afirma que o analista precisa ser amado e destruido
simbolicamente pelo paciente, na analise winnicottiana o analista precisa estabelecer uma
relacdo verdadeira de confiabilidade, ndo simbolica. A imagem do analista “inalteravel”
escrita por Nasio também ndo corresponde as necessidades observadas por Winnicott para que
um analista seja suficientemente bom para seu paciente, um analista “vivo” como descrito por
Winnicott.

As autoras Moya-Plana e Arcangioli, convidadas por Nasio para escrever o artigo
sobre Piggle, evocaram a questdo do “cadtico” para talvez justificar algo que leve o leitor a
entender o caso como um caso de psicose. Elas associaram “voracidade” a “desejo imperioso”
e “insacidvel” e afirmaram que o problema de Piggle estava relacionado ao fato de ela nao ser
capaz de “assumir” a sua voracidade. As autoras ndo souberam fazer a diferenciacdo entre
“voracidade” e “avidez”, importantes para a compreensdo da natureza da impossibilidade de
Piggle de integrar a sua agressividade. Os autores ndo se referem em nenhum momento a
depresséo de Piggle.

Eric Laurnet, citado por Moya-Plana e Arcangioli, escreveu um artigo no qual fez
uma analise de trés casos, o0 caso Richard analisado por Melanie Klein, o caso do pequeno
Hans analisado por Freud e o caso Piggle analisado por Winnicott. Laurent, analisou o caso
Piggle da perspectiva dos conceitos relativos ao “significante”, ao “nome do pai” ¢ a fase
falica do desenvolvimento da crianca.

Gilberto Safra ministrou um curso sobre o caso Piggle na PUC-SP em 2002, o

curso foi transformado em livro. O curso centrou-se, de uma forma geral, no estudo do
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método sob demanda. Nao ha referéncias no livro sobre as depressdes infantis. Safra faz uso
de uma linguagem particular quando descreve que as questdes de Piggle eram “enigmaticas” e
que a “marcavam definitivamente”. Nesta sequéncia do capitulo segue um breve esboco sobre

0s comentarios destes psicanalistas acima citados.

3.1 A interpretacéo de Lena Teurnell

Uma interpretacdo para o caso Piggle estd no artigo “Uma leitura alternativa de
Winnicott: Piggle — uma garota abusada sexualmente?”?®> Nele a autora Lena Teurnell
apresenta a hipotese de que Piggle foi sexualmente abusada. Segundo a autora, Gabrielle
tentou dizer a Winnicott durante o tratamento o que de fato aconteceu (1993, p. 139).

De acordo com a interpretacdo de Teurnell, Winnicott ndo foi capaz de entender o
que sua paciente estava dizendo por causa de sua “contratransferéncia”. A autora associou a
“resisténcia” de Winnicott com a representagdo da “fraqueza” do método sob demanda (1993,
p. 139).

Teurnell afirmou que a hipdtese diagnostica de Winnicott pautou-se em problemas
relacionados ao nascimento da irma de Piggle. Para ela, de uma forma notavel a anélise de
Gabrielle ficou em torno da “sexualidade” de um modo que, segundo a autora, ndo era tipica
da idade da paciente. Teurnell afirmou que hd mais indicagdes de “trauma sexual” do que de
fantasias edipicas normais neste caso (1993, p. 140).

A “‘séria confusao” de Piggle foi para a autora uma indicacao de “trauma”. Piggle
era confusa em relacdo a sua identidade e a realidade. Teurnell propde a seguinte pergunta:
“gquem ¢ o agressor e quem ¢ a vitima?”. Ela justificou sua questdo afirmando que o “trauma
sexual” é um “desastre psiquico”, ¢ uma experiéncia que nao pode ser contida por uma
crianca porque ela ndo adquiriu a capacidade de experienciar a sexualidade de uma forma
adulta (1993, p. 140).

Teurnell escreveu que o “abuso sexual” tem um efeito “explosivo” sobre criangas,
mentalmente e corporalmente. Em consequéncia, as criancas desenvolvem um funcionamento

primitivo de defesa: confusdo, perda da realidade, despersonalizacdo em conexao com uma

% O artigo pode ser encontrado no site da PEP (Psychoanalytic Electronic Publishing Website and Digital
Archive). Também foi publicado pelo International Forum of Psychoanalysis, em 1993.
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extrema negacdo do ocorrido. Segundo a autora, a agressdo ndo é expressa em palavras e
usualmente ndo h& ninguém a quem a crianca possa recorrer. O desenvolvimento do ego,
portanto, fica seriamente afetado (1993, p. 140).

De acordo com Teurnell, esses “sinais” sdo conhecidos por quem trabalha com
criangas sexualmente abusadas. Para ela, os fortes sentimentos de Piggle de ser boa, ou
mesmo m4, correspondem a esses sinais. A menina falou sobre isso em termos de ser “preta”.
Segundo a autora, esse fendmeno ja havia sido noticiado por Fairbairn em seu trabalho com
criancas abusadas em 1952 (1993, p. 140).

A referéncia a Fairbairn, neste trabalho citado por Teurnell, foi a teoria das
relacdes objetais, na qual ele escreveu que a crianca se identifica com a parte ma do objeto e
se sente como se fosse ma ela mesma. A crianga faz esse movimento para proteger o bom
objeto real. Para a crianca, o abuso sexual é motivado. Essa manobra defensiva preserva o
sentimento de se sentir segura sob bons cuidados e de ter pais confidveis. Para a crianca essa €
a causa de maior importancia para ela assumir para si mesma o papel de ma. Esta € a hipotese
de Teurnell para Gabrielle comportar-se tdo autodestrutiva e falar de si mesma como preta.
Essa interpretacdo também levou a autora a explicar a confusao vivida por Piggle, para ela o
trauma é esmagador e as defesas usadas sdo tdo primitivas que impedem o desenvolvimento
de parte do funcionamento objetal (1993, p. 140).

Teurnell afirmou ter sido influenciada pela obra do psicanalista alemdo Tilman
Firniss, um estudioso do tema do abuso sexual. A autora cita como exemplo alguns trechos
de verbalizacdes de Piggle, como quando a menina diz que sua vagina esta machucada e que
ela quer um creme branco. Tendo em conta esse exemplo, Teurnell escreveu que criancas
abusadas sexualmente com frequéncia desenvolvem a tendéncia de se comportar usando
flertes e de forma sedutora. Segundo ela, as criancas aprendem a se aproximar de adultos de
modo “sexualizado” e, assim, estao repetidamente representando o trauma. Para reafirmar sua
hipdtese, a autora da outros exemplos de trechos de verbalizacdes de Piggle, como quando
Gabrielle tocou as pernas e os joelhos de Winnicott, ou quando ela contou para ele que ela
deitava com as pernas para cima quando fazia sol (1993, p. 140).

No modo de interpretar o caso Piggle de Teurnell, a paciente parecia usar a
reparacdo como uma importante defesa psiquica, a autora dd como exemplo a necessidade
dela de limpar e consertar coisas. Teurnell também observou a tendéncia de Piggle para
movimentar-se entre “contar” e “negar”, para ela, esse movimento nas crian¢as ¢ uma forma

de elas falarem algo importante sobre seus “segredos”, apenas para “aparentemente” ignorar
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sobre 0 que se esta falando, ou apenas para mudar de assunto. Na opinido de Teurnell, Piggle
estd sempre se movimentando na urgéncia de comunicar o que “de fato” nunca foi dito
durante o tratamento. A autora reafirmou sua opinido mencionando o fato de que Winnicott
finalizou a analise sem saber do que se tratava o “babacar” (1993, p. 141).

Outros exemplos selecionados por Teurnell para justificar sua tese se referem ao
fato de Gabrielle referir-se ao ato de lamber (seguido de uma negacao), ao fato de ela tentar
empurrar 0 homem para dentro do carrinho e usar uma varinha e na sequéncia dizer: “a
varinha entrou” (ato seguido de uma negacdo também). A autora também mencionou que a
menina dizia ter algo dentro dela que a fazia estar preocupada em estar envenenada, ela
insistia na ideia de que o “brrr” estava emperrado nela, mesmo sem sofrer de constipagdo. A
autora cita nessa sequéncia momentos em que Piggle dizia ser a irm& ou a mae, momentos em
que ela introduziu na boca um objeto perigoso e momentos em que Gabrielle falou sobre
morte, sobre atirar com uma arma (1993, p. 141).

ApoOs esta sequéncia de citacOes destes momentos, Teurnell escreveu que
Winnicott entendeu esses eventos como um sonho com a mamae preta, porém, a autora disse
preferir colocar estas questdes de uma forma diferente: “isso poderia ser melhor entendido a
luz do trauma real?”” (1994, 142).

Teurnell observou que, apds esses relatos, os pais de Gabrielle notaram uma
grande melhora na filha, porém, a melhora ndo durou mais que trés semanas. Segundo a
autora, isso se deu porque houve apenas um efeito catartico no decorrer das sessdes, porém,
segundo sua Vvisdo, o que a paciente expressou ndo foi entendido e ndo foi contido e, portanto,
a ansiedade de Piggle a dominou. De acordo com a autora, Gabrielle falou para a mée sobre
sua intengdo de “contar” para o Dr. Winnicott, mas ela ndo conseguiu porque ele era muito
ocupado e nao entendia coisas deste tipo (1993, p. 142).

Nesse artigo, a autora ainda fez referéncias a algumas sessfes nas quais Piggle
falou sobre algo grande tentando entrar em um buraco pequeno, ou quando a menina falou
sobre morder e sobre cobras. Para Teurnell, as interpretacdes de Winnicott sdo baseadas em
sua conviccdo ou hipoteses de que eles estavam falando da fase edipica. A autora escreveu
que em sua forma de ler este caso, a reacdo de Winnicott foi muita “estranha” para com uma
pequena paciente (1993, p.142).

Teurnell se referia a seguinte citagdo: “0 homem é um ladrdo. Ele rouba os seios

da mée. Ele, entdo, usa o seio roubado como uma coisa comprida (como o trem), um pipi, que
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ele coloca no buraco de bebé da moca, e 1a dentro ele planta bebés [animais de brinquedo].
Assim, ele ndo se sente tdo mal em ser um ladrao?”” (Winnicott, 1977, [1979], p. 128).

Segundo Teurnell, Piggle deixou essa sessao feliz junto ao pai, porém, quando
chegou a casa reagiu dramaticamente, ficando deprimida, agindo de forma selvagem e se
machucando. Sua autodestrutividade se intensificou, passou a falar sobre o buraco onde os
bebés entram e que gostaria de ser um garoto. Entdo, a autora segue seu artigo colocando as
seguintes questdes: “como Piggle entendeu a interpretagdo de Winnicott? Piggle imaginou
isto como se houvesse talvez um bebé em seu estdomago?” (1993, p. 142).

Apobs essa sessdo houve um longo intervalo e Gabrielle perguntou aos seus pais
sobre o Dr. Winnicott repetidamente. Ela escreveu para Winnicott uma carta dizendo a ele
que esperava que ele estivesse passando bem. Piggle chegou a perguntar para seus pais se
Winnicott poderia transformar uma pessoa doente em uma pessoa nao doente, depois pediu a
mée para dizer para Winnicott que ela estava zangada com ele e sua mée relatou também que
Piggle mudava de feicdo quando tocavam no nome de Winnicott. Com base nesses dados,
Teurnell perguntou: “Piggle estaria com medo de ter destruido Winnicott como um recipiente
(contéiner) ao revelar mais sobre o seu trauma do que antes?” Para tanto a autora citou ainda
um trecho do relato do caso no qual Piggle disse ter sonhado com os pais boiando cortados
em pedacos em um recipiente (contéiner) (1993, p. 143).

De acordo com a interpretacao de Teurnell, Winnicott se “recusou’ a continuar as
sessOes por um tempo. A autora citou um trecho de carta escrito por Winnicott para os pais:
“ndo me desespero em absoluto pelo rumo que as coisas estdo tomando. As criancas tém
realmente que lidar com seus problemas em casa, e ndo me surpreenderia se Gabrielle achasse
um caminho dentro da fase atual. Naturalmente ela pensa em vir ver-me porque ja o fez em
muitas ocasides, ¢ eu certamente a verei novamente, embora ndo o faga no momento”
(Winnicott, 1977, [1979], p. 130).

Teurnell questionou esse espacamento maior entre estas sessdes, assim como suas
consequéncias, com as seguintes perguntas: ‘“Poderia esta agdo de Winnicott ser baseada em
seus sentimentos contratransferenciais? Teria ele inconscientemente entendido o que ela
queria dizer?” Para a autora, o tom dessa carta € muito leve em relagcdo a essa situagdo. Ela
afirmou que Winnicott parecia se retirar como uma pessoa importante para Gabrielle e isso

soava para ela como uma rejeicdo (1993, p.143).

A forma dele se expressar causou uma curiosa impressdo em mim. Ele
assegurou aos pais que ele ndo sentia “desespero em absoluto pelo rumo que
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as coisas estdo tomando”. E o inconsciente dele que esta falando aqui? Freud
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declarou em seu artigo “Negacdo”: “0 inconsciente ndo tem negacdes”. Nos
podemos entdo tentar extrair a negacdo nas cartas de Winnicott. E depois
iSSO € o que nods ouvimos: “ndo me desespero em absoluto pelo rumo que as
coisas estdo tomando”. O forte pensamento que tem sido dito para ele sobre
abuso sexual é talvez totalmente intoleravel para ele — especialmente por ele
parecer ter outra relagdo com os pais de Gabrielle — privada ou profissional —
do que apenas como pais da paciente. Fica 6bvio no livro que Winnicott e os
pais de Gabrielle sdo colegas de alguma forma. (1993,p. 143)

Teurnell afirmou que esse tipo de tratamento — psicanalise sob demanda — é muito
fraco para sustentar a pressao dos intensos sentimentos contratransferenciais. Essa estrutura
ndo pode proteger o tratamento contra as incontrolaveis influéncias. A autora se referiu a
outro trecho do atendimento no qual Winnicott disse para Gabrielle: “quando vocé esta
sozinha comigo ou com o papai, o pipi entra e faz bebés...” (Winnicott, 1977, [1979], p. 140).
E entdo, a autora perguntou: “Gabrielle pensa que ele entendeu o que ela estava tentando dizer
para ele? Segundo Teurnell, apos aquela sessdo, Gabrielle ditou uma carta para Winnicott na
qual disse para ele que iria enviar uma faca para ele cortar seus sonhos. A autora fez entéo
outra questdo: “isso indicaria que Piggle colocou suas experiéncias intoleraveis dentro dele e
sugeriu que ele pegasse-as de forma defensiva como ela: cortando em pedagos?” (1993, p.
143).

A impressdo de Teurnell foi de que o flerte e a seducdo de Gabrielle aumentaram
depois desta sessdo. Ela ainda fez outras citacGes de trechos de sessdo, 0s quais ela julgou
como situacdes nas quais Piggle demonstrou um aumento na seducdo, como por exemplo,
quando ela disse para Winnicott que sua calcinha estava aparecendo (1993, p. 143).

Teurnell finalizou seu artigo escrevendo que, para ela, as questdes cruciais sobre o
caso se referem ao fato do tratamento ter tido um efeito sem um trabalho por meio do trauma
real. Sua interpretacdo final foi a de que o tratamento p&de ter um efeito de catarse e que
Gabrielle, ao falar sobre o trauma real ainda que de forma indireta, pdde ganhar sua realidade
de volta. (1993, p. 144).

O que de algum modo foi dito existe. Estar sozinha com o segredo
intoleravel é talvez o trauma de tamanho similar ao trauma atual. Talvez o
abuso sexual terminou por alguma razéo ou outra. Talvez tenha sido possivel
para Piggle colocar limites nela mesma. Porém, se Piggle € uma menina
sexualmente abusada ou ndo e 0 que realmente aconteceu com ela, ninguém
pode definitivamente saber apds ter lido o livro de Winnicott. E é impossivel
para nos voltar no tratamento e perguntar para Piggle mesma. (1993, p. 144).
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3.1.1 Comentérios de Arne Jemstedt sobre o artigo de Lena Teurnell

Apos a publicacdo do artigo de Lena Teurnell sobre a hipotese de Piggle ter sido
abusada sexualmente, o psicanalista Arne Jemstedt publicou outro artigo sob o titulo “A
comment on Teurnell’s “The Piggle — a Sexually Abused Girl?”, no qual escreveu que o
artigo de Teurnell chamava por um comentario. Jemstedt hesitou em comentar o artigo de
Teurnell por temer pelo carater confidencial da discussdo, por temer que essa discussao fosse
prejudicial para Piggle e sua familia. Ele mencionou outras razfes para sua hesitacdo: pela
discussdo localizar-se entre uma éarea judicial e uma &rea psicanalitica e também pela
possibilidade de haver um risco de se perder de vista a distingdo entre o que foi escrito em um
artigo sobre o caso e o que foi uma situacdo original da clinica de Winnicott (Jemstedt, 1993,
p. 145).

Apesar dos motivos pessoais para Jemstedt hesitar em escrever seus comentarios
sobre o artigo de Teurnell, escreveu-os e foi publicado no mesmo International Forum of
Psychoanalysis. Jemstedt afirmou que a interpretacdo de Teurnell relacionando o adoecimento
de Piggle com o nascimento de sua irma ¢ uma forma “muito simplificada” de descrever
como Winnicott talvez tenha entendido os fatores que levaram Piggle aquele estado. Jemstedt
enfatizou que Winnicott deixava as questdes suspensas, elas ndo estavam claras para Piggle,
nem para Winnicott, que algumas vezes brincava com ela sem uma orientacdo 6bvia.
Winnicott tentava algumas interpretacbes, o que Piggle gostaria de comunicar era
gradualmente formulado durante as sessfes e suas ansiedades eram melhor entendidas e
passiveis de sua tolerancia (Jemstedt, 1993, pag. 145).

Para Jemstedt, a constru¢cdo do artigo de Teurnell tem um carater “judicial” e
“restrito” e esse carater vai aumentando ao longo do artigo. Ele também afirmou que a autora
selecionou partes do texto de Winnicott para sustentar sua hipdtese e “omitiu” questoes
importantes como, por exemplo, o tema da agressividade oral expresso por ela quando ela
chupava seu dedo ou copo de Optrex e até mesmo a qualidade da relacdo entre Winnicott e
Piggle e os varios papéis que ele ocupou no decorrer das sessdes (Jemstedt, 1993, p. 146).

De acordo com Jemstedt, a “ansiedade persecutéria” de Piggle era o resultado dos

problemas em relagdo a suas “identificagdes projetivas e introjetivas”. O “babacar” seria para
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Jemstedt um dos fendmenos mais significativos por todo livro de Winnicott e teria suas raizes
nas “ansiedades depressivas” de Piggle (Jemstedt, 1993, p. 147).

Jemstedt questiona a simplificacdo do texto de Teurnell em relacdo ao que ela
denominou como resisténcia ou contratransferéncia de Winnicott. Outra questdo colocada
nesses comentarios do autor foi sobre estar implicito no artigo de Teurnell que seria o pai de
Piggle o “suposto infrator”. Jemstedt afirmou que ele tentou comunicar no artigo sobre os
efeitos que podem resultar quando alguém organiza um material clinico complexo em torno
de uma ideia simples, nesse caso, em torno do trauma sexual. Ele encerrou seu artigo
afirmando ser contra a “posi¢do judicial” adotada por Teurnell e estar em defesa da riqueza e

das complicagdes do mundo interno e em defesa do pai de Piggle (Jemstedt, 1993, p. 148).

3.2 A interpretacdo de J. D. Nasio, Moya-Plana e Arcangioli

Em 2000 o conceituado psicanalista J. D. Nasio reuniu uma coletanea de artigos
de diversos psicanalistas para a publicacdo do livro Os grandes casos de psicose. Um dos
capitulos é dedicado ao caso Piggle e foi escrito por Moya-Plana e Arcangioli (2001) sob o
titulo “Um caso de Winnicott: a pequena Piggle ou a mae suficientemente boa”. No
preambulo do livro, Nasio escreveu que ali estariam comentados, pela primeira vez, 0s mais
célebres casos de psicose da histéria da psicanalise, dentre eles “A pequena Piggle, menina
desestruturada que pds Winnicott no caminho do conceito de mie suficientemente boa”
(Nasio, 2001, p. 7).

O primeiro capitulo do livro sob o titulo Que é um caso? foi escrito por Nasio.
Naquele texto, Nasio afirmou que o “eixo” do livro de Winnicott sobre o caso Piggle ¢ a ideia
de “mae suficientemente boa”. Para 0 autor, a “mdae suficientemente boa” é a “mdie
simbdlica”, o que significa que ¢ uma duplicacdo psiquica da pessoa real da mae, uma
“estatueta mental” que a crianga pode “maltratar” e “agredir” sem destrui-la e sem destruir a
si mesma (Nasio, 2001, p. 14).

De acordo com Nasio, a partir de sua proposta para entender o conceito de “mae
suficientemente boa”, o leitor deve estender a ideia do conceito “ao campo mais geral da
relagdo transferencial entre paciente e analista”. O autor dd sequéncia ao pensamento

afirmando que “a meta ultima do psicanalista ¢ criar no analisando, ao final de seu tratamento,
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a certeza de que ele pdde amar e agredir seu terapeuta de maneira simbdlica, isso é, sem té-lo
realmente possuido nem destruido” (Nasio, 2001, p.14).

Nasio sugere um “novo conceito mais amplo”™: o conceito de ‘“analista
suficientemente simbolizavel”, que seria capaz de sobreviver como representacio psiquica as
projecdes pulsionais do analisando. Seria um analista, na concepcdo de Nasio, que trabalhou
na realidade da analise de modo suficientemente pertinente para imprimir no psiquismo do
paciente a imagem simbolica de um terapeuta “inalteravel”. Essa seria uma condicdo para o
término da andlise, a auséncia de culpa em relacdo aquele que se prestou a dominacdo da
transferéncia (Nasio, 2001,p. 14).

No capitulo especificamente destinado a uma analise do caso Piggle, Moya-Plana
e Arcangioli (2001) iniciaram seu texto afirmando que, devido ao material do livro escrito por
Winnicott ser abundante, ndo seria viavel fazer uma apresentacdo exaustiva da analise e, por
iSS0, eles optariam por uma analise a partir da representagdo centrada na “fantasia da mamae
preta”, escolhendo trés momentos decisivos: “o aparecimento”, “a evolugdo” e “o
desaparecimento” (Nasio, 2001, p. 88).

Segundo esses autores “o aparecimento” da fantasia da mamade preta se deu
quando Piggle estava em um “estado cadtico particularmente intenso”. A “evolucdo
patologica” aconteceu quando a menina tomou “consciéncia” de sua separacdo fisica da mée.
De acordo com os autores, Piggle tinha dificuldades em “assumir” a separagao e vivenciou-a
como um abandono. Essa foi a causa para o afastamento da mae e para ela voltar-se para o pai
como “principal objeto de amor”. Na medida em que o pai, substituto da mae, “fabricou” um
novo bebé, foi impossivel para Piggle conservar a imagem de uma mae boa. A privacdo do
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“substituto materno benevolente” desencadeou a elaboracao da “fantasia assustadora™: “a mae
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preta”, “o bebécar”, ou seja, “o continente preto” (Nasio, 2001, p. 95).

Moya-Plana e Arcangioli (2001) interpretaram que a natureza da agressividade de
Piggle estava relacionada a sua voracidade. Segundo os autores, voracidade é a marca de um
“desejo imperioso” e “insaciavel”. Para eles, Piggle construiu “roteiros fantasisticos” que se
configuraram como indicadores para a suposicdo de que ela foi inteiramente tomada por uma
voracidade intensa. Como Piggle ndo era capaz de assumir essa sua voracidade, somente uma
“fantasia de valor defensivo” pdde ganhar forma, a fantasia da mamée preta (Nasio, 2001, p.
96).

Para estes autores, 0 modo como Winnicott conduziu a analise permitiu que

Piggle vislumbrasse “o desejo contrariado”, considerado como o “ponto de origem” da
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mamae preta. Segundo eles, “a posicd0 subjetiva, que consistia em ela se alimentar
vorazmente da mae, impedia a partilha com um outro”. O nascimento da irmd gerou uma
“frustracdo” e fez surgir a mamae preta que passou a ser responsavel por toda a agressividade.
Na primeira parte da andlise, a mamée preta foi guardada, dessa forma, evitou-se uma
“contaminac¢do” provocada por ela, porém, de acordo com os autores, o problema criado pela
destrutividade ndo havia sido completamente resolvido (Nasio, 2001, p. 97).

Na interpretacdo desses autores, depois que a mamae preta foi guardada, Piggle
passou a ficar mais destrutiva e 0 ponto importante desse momento foi a sobrevivéncia de
Winnicott aos ataques de Piggle. Porém, quando Winnicott mostrou-se “parcialmente falho”,
fazendo um intervalo muito longo entre as sessGes, ele se tornou preto, destruido e destrutivo
para Piggle. No momento em que esse Winnicott preto apareceu, “o analista Winnicott
forneceu a Gabrielle a chave dessa representacao inquietante” (Nasio, 2001, p.105).

Na anéalise dos autores, trés pontos se destacam: “o estado cadtico particularmente
intenso” de Piggle, o empenho de Winnicott “na exploragdo das representagdes que eram
fontes de anguistia” e “a acolhida da destrutividade do paciente pelo terapeuta, a fim de

desativa-la atraves de sua simboliza¢do” (Nasio, 2001, p. 106).

3.2.1 A interpretacdo de Eric Laurent

Na bibliografia do texto de Moya-Plana e Arcangioli (2001) ha um artigo de Eric
Laurent, psicanalista em Bruxelas: “Lire Gabrielle et Richard a partir du Petit Hans” (1981).
Laurent (1981) propde uma leitura do caso Piggle a partir de uma orientacdo freudiana, porém
fez uma ressalva afirmando que Freud ndo fez clinica com criancas.

A intencdo de Laurent (1981) naquele artigo foi demonstrar o poder separador do
estado do espelho e a sua capacidade de colocar sob valoracdo os fendmenos simbdlicos,
especialmente no caso de uma crianca fobica. Para o autor, a fobia de Gabrielle pode ser
compreendida pelo seu lado imaginario, etoldgico. O autor cita também Lacan para
fundamentar que a questdo do que é imaginario ndo se relaciona ao corpo, mas sim ao mito;
ndo se relaciona ao desenho, mas sim ao fantasma que o objeto fobico revela “significando

tudo fazer”. O que ¢ revelado ¢ um regresso para uma ordem simbdlica e pode aparecer como
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um reflexo, como uma maéscara do imaginério e, assim, ha a possibilidade de se abordar o
"real do sintoma" (Laurent, 1981, p. 8).

Para Laurent (1981), Gabrielle ¢ uma menina “moderna” que tem uma fobia
feminina, uma fobia precoce perfeitamente estruturada e, portanto, traduz entdo uma angustia
psicética. Para ele, Gabrielle tinha uma fobia do negro que foi magnificamente manifestada a
época do nascimento da irmédzinha. Segundo Laurent (1981), Gabrielle tinha um significante
que designava muitas coisas (Laurent, 1981, p. 9).

De acordo com o autor, os pais de Gabrielle eram tdo winnicottianos quanto os
pais de Hans eram freudianos, pois escreviam em winnicottiano corrente para Winnicott.
Segundo Laurent (1981), o estilo era de uma fenomenologia temperada e observadora. Para
ele, Winnicott se comportou, desde a primeira sessdo, como um Kleiniano esclarecido e com
grande dogura. Laurent afirmou que Winnicott tratou da crian¢ga com muito respeito, como um
sujeito, e introduziu ja na primeira sessdo o valor falico do momento quando Gabrielle
comegou a brincar com uma varinha. Desse modo, o fendmeno estaria enquadrado e
Winnicott poderia ir para o essencial: o significante do sujeito (Laurent, 1981, p.9).

Laurent (1981) citou a segunda sessdo do caso Piggle, na qual Gabrielle saiu da
sala para buscar o pai e brincou de nascer do corpo do pai, para afirmar que isso seria uma
comunicagdo, um idealismo de comunicacdo, uma terceira etapa da libido. Para ele, uma
interpretacdo analitica para aquele momento so € possivel se houver um *"nome do pai”. Na
mesma sessdo, Laurent lembrou que Winnicott fez uma anotacdo que aquele seria o0 primeiro
alivio pelo preto. Laurent relacionou essa afirmacdo com a ideia de que “toda a mitologia da
humanidade comporta o fato de que, em um momento dado, as filhas saem do cérebro de seus
pais” (Laurent, 1981, p. 9). Para o autor, se Gabrielle saiu de sua fobia, saiu porque houve
uma fabricacdo de um mito no qual o simbodlico difere do imaginario.

Para Laurent, naquele momento, Gabrielle entrou no Edipo, fez uma experiéncia
crucial: a coisa significante. O autor citou a experiéncia oral de Gabrielle com o copinho de
Optrex para escrever sobre a experiéncia crucial: “aquela que Winnicott coloca no coragdo da
saida do Edipo e que é um feliz encontro com o prazer experimentado na analise” (Laurent,
1981, p. 10).

Para Laurent, Winnicott falou para Piggle efetivamente sobre ultrapassar a inveja
do pénis. Para o autor, isto significa que a funcdo imaginaria da inveja deve passar a funcdo
simbdlica da inveja. Segundo Laurent, Piggle aceita essa interpretacdo de Winnicott e, em

casa, disse para a mée que ela também possuia um “faz pipi” e que o papai recebeu o pipi de
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seus alunos. Segundo Laurent (1981), é surpreendente que Piggle compreenda que ninguém é
pai apenas em "nome do pai". Para o autor, a marca de referéncia de Gabrielle é que o pai ndo
tem “isto” proprio e que ele tomou de uma mée. De acordo com Laurent, Gabrielle sabe que o
pai a preferiu a seus alunos e isso explica o fato de anos depois ela estar vocacionada para ser
professora de biologia: “Ha o sentimento de que ela ndo estd satisfeita com as explicacfes que
recebeu sobre o falo. E necessario que ela va fazer biologia para isto, e mais, ela tem o desejo
de ser professora como seu pai porque ela sabe que somente assim ela terd efetivamente o
falo” (Laurent, 1981, p. 11).

3.3 Alinterpretacdo de Gilberto Safra

O psicanalista Gilberto Safra tem livros publicados a partir da transcricdo e
textualizagdo dos cursos académicos de graduacéo e pds-graduacao. Esses cursos séo voltados
para a apresentacdo e discussdo do pensamento e obra de pensadores, clinicos, artistas,
filosofos, misticos e poetas. Nesses livros, a oralidade do texto € mantida por meio das
perguntas dos alunos e das respostas de Safra (Safra, 2005, p. 8).

Gilberto Safra criou seu préprio caminho a partir da obra de Winnicott. Ele
reconhece a necessidade de contemplar o acontecer humano nos niveis ontologico e teoldgico.
Em uma perspectiva antropoldgica, sua abordagem ultrapassa os limites da psicologia e da
psicanalise classica e liga-se a temas relativos ao ser humano como “a precariedade, a
criatividade, a empatia, a religiosidade, o idioma pessoal, a corporeidade, entre outros.”. O
autor atribui importancia a dimensao historica do ser humano, assim como “‘sua inser¢do num
campo social e cultural, que traz exigéncias especificas para o trabalho clinico
contemporaneo, fundado nas noc¢des de intersubjetividade, ética e comunidade de destino”
(Safra, 2005, orelha).

O livro Revisitando Piggle: um caso de psicanalise segundo a demanda ndo é
propriamente um livro escrito por Gilberto Safra, € um livro da colecdo de cursos transcritos.
O curso sobre Piggle foi ministrado em 2002 na PUC-SP e foi transcrito por seus alunos. O
livro traduz o modo de interpretar o caso Piggle por esse psicanalista e, como ndo poderia

deixar de ser, acompanha sua pessoal interpretacdo de Winnicott.
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Para Safra, com o evento do nascimento da irma de Piggle, houve o surgimento de
um “outro”. Este “outro” esta relacionado a “perplexidade” que Piggle experimenta com 0
nascimento de Susan, dessa forma, o “outro” traz de maneira precoce a “no¢do de outro”, a
“no¢ao de alteridade”. Esse acontecimento instaurou o fendmeno da desilusdo precoce, que,
segundo Safra, cria problemas para as criangas: “cria a experiéncia de alteridade antes que ela
esteja preparada para lidar com essa modalidade de experiéncia e cria uma situacdo de
separacdo antes que esta tivesse alcancada pelo gesto da crianga” (Safra, 2005, p. 43).

Segundo Safra, n6s estamos diante de uma situacdo que nao pbde se constituir. O
que ha é uma menina presa em uma questdo “enigmatica” que vai “singulariza-la”. O autor
deu como exemplo o fato de ela ser séria de forma precoce, para ele, essa é a questdo do
“outro” que surge de um lugar desconhecido e que a “marca definitivamente”. De acordo com
Safra, o trabalho realizado por Winnicott foi tentar retira-la da “area do enigma” permitindo
que ela transformasse essa situacdo numa comunica¢do. Segundo 0 autor, as “questdes
enigmaticas” fazem parte de uma “linguagem inter-humana” e, desse modo, a vida fica
colocada sob o dominio do eu. O aparecimento do “outro” “paralisava” Piggle em seu
processo maturacional, ela ndo podia seguir adiante, pois uma situacdo de futuro seria sempre
esse “outro” que traz “perplexidade” (Safra, 2005, p. 45).

De acordo com Safra, Piggle falava de forma “compulsiva” sobre a existéncia de
um “outro”: “a compulsividade da garotinha era uma expressao daquilo que a deixava
perplexa”. Para ele, a “perplexidade” indica que o fendmeno foi “enigmatico” e, nesse caso, a
crianca ndao encontra uma forma de integra-lo. O fenémeno fica aparecendo e reaparecendo
como uma “atividade dissociada”, “¢ uma assombragao” (Safra, 2005, p. 46).

Em seu curso, Safra mencionou que Winnicott apontou para o fato de Piggle ter
estado mergulhada nas suas questdes e que esse funcionamento tinha caracteristicas
psicoticas. Para Safra, isso significa um momento em que “a paciente é a sua anglstia” ¢ que
possui um “carater avassalador, um aspecto dispersivo e desintegrador que faz o paciente
perder o sentido de si mesmo, mergulhando em uma experiéncia que tem um carater de
infinitude e de impossibilidade de articulagdo.” Segundo Safra, Winnicott denominou esta
situacdo como agonia impensavel (Safra, 2005, p. 76).

No curso Safra falou sobre a importancia na técnica winnicottiana de se poder
diagnosticar em que sentido de realidade se estd: na realidade subjetiva, transicional ou
compartilnada. Outra questdo importante € diagnosticar em que espaco se estd: espacgo

interno, externo ou transicional. Para o autor, quando Winnicott joga com Piggle, o que esta
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em questdo ¢ o espaco potencial e o holding. E dessa forma que Winnicott compreende qual é
a comunicagdo significativa e observa quais foram as novas aquisicdes conseguidas por

Piggle naquele jogo. (Safra, 2005, p. 101).

Isto tudo tem valor diagndstico para Winnicott porque o fundamental da
analise, para ele, é trabalhar com a questdo que a crianca traz, de tal maneira
que as paradas do desenvolvimento possam ser superadas. Esse € 0 seu
critério de analise. Uma crianca precisa de uma intervencao analitica quando
a angustia que ela esté vivendo, a probleméatica que ela esta vivendo truncou
0 seu processo maturacional. Por essa razdo, metodologicamente, no
trabalho que Winnicott faz, ele sustenta o jogo e compreende qual é a
anglstia, mas também tenta observar quais as fungBes que vao sendo
assimiladas e de que forma o processo maturacional vai sendo retomado pela
crianca. (Safra, 2005, p. 101)

Segundo Safra, essas tarefas estdo sempre presentes e Winnicott preocupa-se
fundamentalmente com o “diagndstico da situagdo e das possibilidades do paciente”. Safra
mencionou que Winnciott afirmou em seus textos que todo o trabalho clinico que ele realiza é
norteado pela teoria sobre o desenvolvimento, sobre o processo maturacional e conclui: “no

caso Piggle temos a oportunidade de ver isto operando” (Safra, 2005, p. 101).
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CONSIDERACOES FINAIS

O objetivo desta tese foi analisar o caso Piggle especificamente no que se refere as
depressdes infantis. Os comentéarios tedricos que Winnicott fez em seu livro sobre o caso
foram articulados com a teoria do amadurecimento pessoal e, assim, 0S conceitos que constam
no relato sobre o tratamento da menina foram desenvolvidos e a discussdo tedrica foi
ampliada. A andlise do caso, sob a perspectiva tedrica de Winnicott, foi privilegiada e seguiu
a linha de pesquisa do grupo GFPP que tem por objetivo aprofundar e sistematizar a obra de
Winnicott usando o principio da hermenéutica.

Esta tese mostrou a importancia do tratamento de criancas para Winnicott e o
quanto isso influenciou sua carreira e o desenvolvimento da teoria que ele criou. Essa teoria
foi necessaria como guia para o entendimento do caso e demonstrou o que determina o
trabalho a ser feito e a maneira como deve ser conduzido o tratamento sob o ponto de vista da
necessidade do paciente.

Inicialmente, foram descritos os conceitos-chave da teoria do amadurecimento
que facilitam a compreensdo das particularidades das questdes emocionais que envolviam a
paciente: A importancia da integracdo do bebé no espago e no tempo, amparada por um
ambiente continuo, estavel, seguro e previsivel para que haja a conquista do "eu sou", da
separacdo do eu e do ndo-eu. A relacdo da instintualidade da crianga com a elaboracéo das
funcdes corporeas. O estagio do concernimento, no qual ha um grande crescimento na crianga
pela passagem do incompadecimento para o concernimento, da dependéncia do eu para o
relacionamento do eu, da pré-ambivaléncia para a ambivaléncia. O estagio edipico que, se
alcancado de forma saudavel, permite que a crianca seja capaz de suportar 0s sentimentos
humanos mais intensos e conquistar defesas contra ansiedade. A questdo fundamental da
integracdo da agressividade, da manifestacdo do édio, da administracdo da culpa na presenca
de um ambiente que tolere estas questdes e, finalmente, a estrutura tedrica do pensamento
winnicottiano sobre as depressdes. Nesta tese, foi apontada a diferenca fundamental para o
entendimento do caso entre a depressdo simples e a patologica.

A depressdo simples foi descrita como uma conquista do amadurecimento que é

alcangada em condi¢des relacionais e pode ser observada quando uma crianga esta retraida e
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introspectiva em relacdo ao que Ihe é externo. Foi mostrado que esse tipo de depressdo é uma
consequéncia das experiéncias instintivas relacionadas ao amor e & destrutividade e ela pode
acontecer quando surgem sentimentos de culpa, preocupacdo e arrependimento. A depresséo
simples ndo necessita de um atendimento especializado, o que a crianga precisa é ter
permissao e protecdo para experienciar este estado. Os pais devem cuidar dessa crianca e
respeitar seu estado de animo.

A depressdo patoldgica foi descrita como sendo caracterizada especialmente pela
necessidade de analise, pois 0 que surge é uma reacdo a perda que pode ser comparada com
um luto. H& uma interrupcéo na capacidade para reparacdo e uma diminuicdo da oportunidade
para construcdo e contribuicdo criativa. O carater de ndo sobrevivéncia da méde e a ndo
sustentacdo do espaco e do tempo sdo os fatores que determinam a depressdo patoldgica,
porque quando a crianca chega para fazer uma reparacdo, a méde ndo esta la e a crianca fica
sem saber o que fazer com seus sentimentos ambivalentes e com a culpa. As outras formas de
depressdo — a da deprivacédo, a depressao psicotica — e as impurezas das depressdes tambéem
foram analisadas.

A interpretacdo winnicottiana do caso Piggle foi apresentada da seguinte forma:
foram selecionados trechos do relato do caso minuciosamente descrito por Winnicott em seu
livro que evidenciassem as questdes tedricas a serem desenvolvidas. Inicialmente o caso foi
brevemente apresentado tendo como enfoque os sintomas descritos pelos pais. Mediante a
complexidade do caso e das inUmeras questfes teoricas colocadas pelo autor, o tema das
depressodes foi escolhido como guia para as explicitacdes teoricas.

Em um primeiro momento, demonstrei por meio dos trechos de algumas
consultas, que Gabrielle tinha uma salde basica e havia conquistado parcialmente a sua
integracdo, a separacdo do eu e do ndo-eu, como, por exemplo, no trecho que em mencionei
que ela comecou a separar 0s brinquedos dela e os de Winnicott, ou quando ela brincou do
jogo "rei do castelo™.

Depois selecionei trechos de consultas que evidenciassem que Piggle atravessava
0 estagio do concernimento e, com isso, integrando sua agressividade. Alguns trechos que
evidenciavam a fragilidade da méde e a ndo sobrevivéncia dos pais também foram
selecionados. A questdo do Odio esteve sempre em pauta nessa parte da tese. Os momentos
em gue a menina demonstrava estar bastante destrutiva e, a0 mesmo tempo, deprimida foram

privilegiados. As modificacdes na ideia do que é preto também estdo incluidas nessa parte da
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tese; o preto inicialmente como 6dio, depois como auséncia. A distingdo entre 0 que era
subjetivo e o0 que era objetivo do ponto de vista de Piggle também foi pormenorizada.

As evidéncias de que Piggle alcancou o estagio edipico, mas ndo sem
dificuldades, foram apontadas, por exemplo, quando Winnicott introduziu o tema da mae
ciumenta e Gabrielle disse que a mamde queria ser a menininha do papai. As caracteristicas
de identificagdo com a mae, com mulher, também foram selecionadas a partir do relato do
caso: as ideias de gravidez, de ser penetrada de amamentacdo, entre outros.

A parte mais relevante deste estudo € a parte em que foram selecionados trechos
do relato do caso que indicam que os pais de Gabrielle tinham dificuldades em sobreviver aos
seus ataques e de tolerar, ou lidar, com seu adoecimento. Nessa parte da tese estdo
mencionados 0s momentos em que o autor se referiu ao conceito de depresséo para comentar
determinado trecho de carta ou consulta.

Outros psicanalistas que interpretaram 0 caso e suas respectivas analises foram
apontados com a intencdo de demonstrar a importancia de se ler os casos clinicos de
Winnicott sob a perspectiva tedrica do préoprio autor tendo como guia a teoria do
amadurecimento criada por ele.

A partir deste estudo, pude concluir que Gabrielle possuia uma salde basica,
estava passando pelo estagio do concernimento e pelo estagio edipico, porém, os problemas
decorrentes da fragilidade emocional da mée e do pai, especificamente da ndo sobrevivéncia
em relacdo aos ataques da filha, dificultaram seu processo de integracdo da sua agressividade
pessoal. 1sso gerou uma dificuldade em integrar a mae subjetiva com a mée objetiva, uma
dificuldade em administrar os sentimentos de culpa e a ambivaléncia préprios do estagio do
concernimento. Uma depressdo patologica se abateu sobre Gabrielle exigindo o tratamento
psicanalitico. Apds as dezesseis consultas espacadas em trés anos, Gabrielle melhorou e,
segundo Winnicott, lhe pareceu uma menina natural e normal em termos psiquiatricos. Pude
concluir também que a teoria do amadurecimento facilita a compreensdo dos casos clinicos de

Winnicott e contribui sensivelmente para o desenvolvimento clinica psicanalitica de criancas.
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