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Ha dois principios — entre outros
— que compdem a teoria psicanalitica
de Sigmund Freud. O primeiro deles,
resultado de suas investigacdes acerca do
recalcado, estabelece que aquilo que nédo
pode ser lembrado conscientemente acaba
emergindo em forma de sonhos, de atos
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falhos, de chistes ou, nos casos clinicos,
de sintomas. O segundo, proveniente de
suas pesquisas mais sociolégicas, afirma
que toda psicologia individual também
€, consequentemente, uma psicologia

coletiva. O texto aqui apresentado
procura aproximar essas duas assertivas
freudianas e apresentar algumas breves
conclusdes que possam servir de indicativo
para pesquisas futuras.

No inicio da década de 1910, no
periodo de estruturagcdo da psicanalise
enquanto possibilidades clinicas,
Freud viu-se diante da necessidade de
estabelecer parametros metapsicologicos,
de delimitar o que era a psicanalise e de
delinear alguns conceitos e métodos que
vinha aplicando na clinica psicanalitica, a
fim de distingui-la de outras psicoterapias
que se avizinhavam. Desse momento, é
publicada uma série de textos, intitulados
Artigos sobre a técnica, do qual queremos
destacar um em especifico: Recordar,
repetir e elaborar (1914).

Esse texto tornou-se um dos mais

basilares da psicanalise, pois estabelece,
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de maneira precisa, o trabalho da clinica psicanalitica. Os pacientes, incapazes de se
recordar de determinadas vivéncias inconscientes, acabavam por repetir involuntariamente
determinadas agdes, que se configuram como sintomas. O trabalho da clinica freudiana
configurava-se, entdo, na elaboracdo, ou seja, pela reflexdo, pela fala e pela associacéo
livre, o paciente aos poucos, em seus atos falhos e sobressaltos da linguagem, revela
aquelas vivéncias que até entdo estavam inacessiveis. Ao encontrar-se com essas
lembrancas, o paciente tem a possibilidade de compreender o sintoma, libertando-se dele.

A descoberta de Freud se da nesse momento em que ele percebe que “o analisando
néo recorda absolutamente o que foi esquecido e reprimido, mas sim o atua. Ele ndo
reproduz como lembranga, mas como ato, ele o repete, naturalmente sem saber o que faz”
(1914/2010, p. 199-200). Ele repete através de atitudes, as lembrancas que ele ndo pode
evocar. Até mesmo quando, no comeco da terapia, o analisando afirma que ndo tem nada
0 que dizer, isso representa uma repeticdo de uma “resisténcia contra qualquer recordagao”
(Ibidem, p. 201).

Com o mecanismo da transferéncia, Freud pode perceber mais claramente a
compulséo a repeticao: “logo notamos que a transferéncia mesma € somente uma parcela
de repeticéo, e que a repeticao é transferéncia do passado esquecido, [transferéncia] ndo
s6 para 0 médico, mas para todos 0os ambitos da situagéo presente” (lbidem, p. 201). O que
isso esclarece é que a repeticdo € o que torna possivel a ocorréncia de analise, uma vez
que sem transferéncia nao existiria a possibilidade de qualquer perspectiva de tratamento.

Ao invés de recordar, o paciente cede ao impulso de repetir. E isso ndo ocorre
apenas com o médico, mas também com outras pessoas, em outras relagdes ou atividades
(um relacionamento amoroso ou uma tarefa de trabalho, por exemplo). “Quanto maior a
resisténcia, tanto mais o recordar sera substituido pelo atuar (repetir)” (Ibidem, p. 201).
Da mesma maneira, quanto mais intensa e mais hostil for a transferéncia, mais o paciente
sentira a necessidade de reprimir, e ai a recordagdo novamente é substituida pela
repeticédo (atuagao). “A partir de entdo as resisténcias determinam a sequéncia do que sera
repetido. E do arsenal do passado que o doente retira as armas com que se defende do
prosseguimento da terapia, as quais temos de lhe arrancar peca por peca” (Ibidem, p. 202).

Mas o que ele repete? O que ele atua? “Ele repete tudo o que, das fontes do
reprimido, ja se impOs em seu ser manifesto: suas inibices e atitudes inviaveis, seus tragos
patolégicos de carater. Ele repete todos os seus sintomas durante o tratamento” (Ibidem,
p. 202). Foi trocado o “fazer lembrar” dos anos iniciais da teoria psicanalitica pelo “fazer
repetir’. Por isso, os pacientes tem a quase inevitavel sensacéo de “piora” que acontece
durante o inicio da terapia. Mas, ela é necessaria e passageira.

O doente, antes do tratamento, costuma lamentar a doenca. Isso faz com que ele
a subestime, numa “politica do avestruz” (Ibidem, p. 203). Ao mostrar a doenca e sua
origem no reprimido, a terapia pode dar ao paciente coragem para enfrentar e vencer um
forte adversario. “Nao se pode liquidar um inimigo que esta ausente ou ndo esta préoximo
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o bastante” (Ibidem, p. 203). Por outro lado, pode ocorrer que “impulsos instituais novos
e mais profundos, que ainda nao se haviam imposto” (Ibidem, p. 204) sejam despertados
com a transferéncia, gerando resisténcias inesperadas, gerando novos danos temporarios.

O objetivo do terapeuta é fazer com que o paciente reproduza no ambito psiquico
(pela recordacao) o que seria descarregado pela via motora, pela acdo. Por isso, também,
aconselha-se o paciente a precaver-se de tomar decisées de maior importéncia durante a
terapia. “O principal meio de domar a compulséo de repeticdo do paciente e transforma-
la num motivo para a recordacdo esta no manejo da transferéncia” (Ibidem, p. 206). A
transferéncia cumpre o papel de trazer a tona o que estava oculto na vida psiquica do
paciente. Cria um espaco artificial, provisorio, possivel da manifestacéo da resisténcia,
entre a vida e a doenca. A terapia, assim, auxilia no processo de substituicdo da “neurose
ordinéria por uma neurose de transferéncia” (Ibidem, p. 206).

Ao final do texto, Freud lembra que desvelar a resisténcia, nomea-la, nao significa
resolvé-la, cessa-la. Desvelar a resisténcia & apenas o inicio do trabalho. Muitas vezes, a
terapia pode parecer nao estar progredindo. Resolvé-la exige tempo, trabalho, labor, dai
a expressao e-laborar. “Somente no auge da resisténcia podemos, em trabalho comum
com analisando, descobrir os impulsos instintuais que a estdo nutrindo, de cuja existéncia
e poder o doente é convencido mediante essa vivéncia” (lbidem, p. 209). Alcancada a
resisténcia, é preciso dar tempo, esperar e trabalhar para descobrir como resolver, elaborar
a resisténcia.

Na pratica, essa elaboragdo das resisténcias pode se tornar uma tarefa
penosa para o analisando e uma prova de paciéncia para o médico. Mas é a
parte do trabalho que tem o maior efeito modificador sobre o paciente, e que
distingue o tratamento psicanalitico de toda influéncia por sugestéo. (lbidem,
p. 209)
Mesmo depois de mais de um século de criacéo e concretizacdo dessa jovem ciéncia
e de inUmeros pesquisadores de varios paises, esse texto continua sendo um dos mais
revisitados, sobretudo quando se deseja estabelecer as bases clinicas do atendimento
psicanalitico. Um dos motivos mais frequentes que trazem os pacientes ao inicio de
tratamento € a incompreenséo acerca da repeticdo de determinadas ac¢des, condutas,
comportamentos, reagdes corporais ou até mesmo, em casos patologicos, de inervagbes
graves, reagdes histéricas, surtos psicéticos, etc.
Elaborar, essa parte do método, pressup6e um fator bastante delicado e necesséario:
o tempo. A andlise psicanalitica ndo é imediata, de resolucéo simples, unidirecional e rapida.
Elaborar possui dentro de si mesma a palavra /abor, que pressupde trabalho, organizagéo,
refinamento, aprimoramento, formulagéo, lapidacao, etc. Tudo isso leva tempo, exige a
compreensao do transcurso do tempo para se encontrar as respostas que até entéo so6 se
revelavam pelo sintoma.

Ademais, outros fatores participam do processo, como a transferéncia, que € a
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reproducao de determinados modelos afetivos que o paciente estabelece com o analista,que
permitira repetir no analista determinados afetos vividos com outrem no passado; e como
a associacdo livre, que € o exercicio pelo qual o paciente externa livremente na linguagem
aquilo que lhe vem a mente, sem quaisquer restricoes.

Voltemos a questao do tempo. Para que a pratica psicanalitica se efetue, é preciso
compreender que ha um deslocamento temporal do tempo da analise, uma duragéo entre
o inicio do tratamento até o ponto onde ambos alcangaram (que pode resultar ou néo
no encerramento da analise). O tempo da analise certamente ndo € o mesmo da légica
produtivista, avida por resultados que tém como régua de sucesso o encurtamento do
tempo; nem o tempo dos outros ramos da medicina, nos quais a “cura” depende dos
exames, diagnostico e prescricdo do remédio correto.

Na clinica psicanalitica o reencontro com determinados afetos e lembrangcas nem
sempre € prazeroso, por isso ha todo um cuidado com o momento certo para se tocar
em determinados assuntos. Pode ser relativamente longo o tempo necessario para se
estabelecer uma transferéncia segura, para entdao se dar um passo adiante.

E certo que nosso passado néo é feito apenas de lembrangas afaveis, que gostamos
de reencontrar frequentemente. O labor da clinica psicanalitica propde esse reencontro com
um passado, uma agéo de revisita-lo com afinalidade de olhar novamente, compreender que
algumas vivéncias assaz desagradaveis nao puderam ser evitadas, outras que se acredita
excepcionais sdo bastante comuns ou até mesmo algumas que pareciam atemorizantes ou
excepcionais podem ser absolutamente banais.

Esse caminho a um passado mal resolvido pode ser doloroso, sombrio e até
mesmo insuportavel, dependendo do paciente e do teor da vivéncia. O psicanalista deve
compreender seu papel de receptor das transferéncias do paciente, mas, ao mesmo tempo,
servir de amparo e ponto de equilibrio nesse reencontro com repeticdes do passado. E
preciso uma boa dosagem de esfor¢o e coragem para esse enfrentamento.

Essas descobertas e elaboragbes clinicas de Freud abalaram a propria nocao
de individuo que se tinha no inicio do século XX. Na concepcéo freudiana, o individuo
é multifacetado em consciente, pré-consciente e inconsciente (da Primeira Topica) e
Eu, Supereu e Id (da Segunda Topica); o ser-humano &, assim, resultado de um esforgo
permanente e inacabado de manter todas essas instancias ligadas a uma identidade. Na
definicao de “quem sou eu”, estao todos esses esforgos para esquecer e afastar aquilo que
néo liga a identidade individual. Mas essa é uma tarefa fracassada, pois nosso inconsciente
e nosso Id nos interpelam a todo momento com lembrancgas, sonhos, atos falhos e sintomas
que destabilizam essa identidade que queremos que seja estavel. Na definicdo de “quem
Sou eu”, esses varios “eus” nos incomodam e nos surpreendem a todo instante.

No final, o objetivo é a resolugéo dos problemas trazidos no inicio do tratamento:
ndo mais repetir, incompreensivelmente, as mesmas atitudes, as mesmas escolhas, os
mesmos erros, que se cometeu no passado. Diferentemente de outras psicoterapias
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que tentam agir na superficie da evidéncia do comportamento, a psicanalise cré que
essas atitudes incOmodas, esses sintomas, sdo resultado de passados inconscientes,
que perduram irresolutos. Através da clinica psicanalitica, entretanto, Freud conseguiu
abrir alguns flancos sobre esse passado. Por isso ela é frequentemente vista como uma
travessia: mais tortuosa em alguns momentos, mais amena em outras, mas que certamente
leva a caminhos surpreendentes.

A questdo que colocamos como central aqui é: se e em qual medida é possivel
pensarmos essa dimensado da técnica psicanalitica explanada em Recordar, repetir e
elaborar, descrita resumidamente acima, num plano histérico-social.

Antes de enfrentarmos essa questao, devemos esclarecer que a relagao individuo-
sociedade, para Freud, ndo € nem de completa oposicdo ou de resolugéo. Ha, sim, uma
permanente tensdo entre essas duas categorias. De um lado o individuo tentando satisfazer
as suas pulsoes, de outro a sociedade limitando essas tentativas do individuo. Mas ambos
ndo podem prescindir um do outro.

Na introducéo de Psicologia das massas e analise do Eu (1921/2011), Freud expde
seu ponto de vista de que néo faz muito sentido a separacgéo entre psicologia individual e
psicologia das massas. Esclarecendo, Freud esta se referindo ao fato de que o individuo
se constitui socialmente, através da relagcdo com a alteridade:

Na vida psiquica do ser individual, o Outro é via de regra considerado
enquanto modelo, objeto, auxiliador e adverséario, e portanto a psicologia
individual é também, desde o inicio, psicologia social, num sentido ampliado,
mas inteiramente justificado. (1921/2011, p. 14)

E através da tensdo entre o interesse individual — sua tentativa de satisfazer suas
pulsées —, e o interesse coletivo, do(s) Outro(s), de refrear essas satisfacdes em nome da
perpetuacéo e sobrevivéncia da coletividade que se constitui o individuo. E nas limitages
que o coletivo lhe impde que ele constitui sua individualidade.

Da mesma maneira que o individuo tenta estabilizar-se em uma identidade
centralizada, podemos pressupor que a sociedade também tente a fazé-lo. Para definir
“o0 que é” uma cultura nacional, por exemplo, é realizado todo um trabalho de selecdo de
algumas lembrancas e de esquecimentos de outras. Uma série de mecanismos de defesa
devem, metaforicamente, entrar em acdo para recalcar, negar, deslocar as lembrancas
sociais e coletivas que sdo inconvenientes a coletividade e a identidade nacional.

Os “sintomas” que se manifestam em determinadas sociedades — que a primeira
vista parecem incompreensiveis, sem sentido, como irrupgdes de violéncia, por exemplo —
muitas vezesrevelam aquilo que desejam esconder. Umapresenca de umpassadoincomodo,
sem espaco para ser recordado, debatido e elaborado, mas que perdura inconscientemente
inacessivel. A ignorancia, nesses casos, deve ser tomada em sua amplitude seméantica: ao
mesmo tempo em que se deseja ndao conhecer determinado passado, a forca aplicada
por alguns grupos para manté-lo inacessivel é evidente e reveladora. A nivel individual,
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Freud conceituou como “formacdes reativas” essas constru¢cées que transparecem o que
se deseja esconder, permeado por medo, vergonha, etc. Esse conceito pode ser pensado
a nivel coletivo, a partir de suas elaboragdes e de seus alcances.

Até aqui, seria tentadora uma equiparacgao ipsis litteris entre individuo e sociedade,
uma aplicacao das descobertas expostas no texto de 1914 a coletividade. Se o individuo
repete aquilo que nao elabora, assim também agiria a sociedade. Acreditamos que essa
apreensdo nao esta completamente equivocada. Certamente devemos pensar que uma
sociedade, uma nacdo, um pais que foge de seu passado, omitindo-o, tende a repetir
sintomaticamente os mesmos erros e, pior, ndo compreender porque repete. E os repete
porgque se nega a recorda-los, a debate-los, a elaboréa-los.

Mas, se pensamos que individuo e sociedade ndo sédo a mesma coisa, devemos
admitir que ndo é possivel aplicar irrestritamente as descobertas de Recordar, repetir
e elaborar no plano coletivo. Deve haver um limite para isso e aqui ha um n6 nessa
elaboragdo. E provavel, por exemplo, que a sociedade ndo recalque da mesmissima
maneira que o individuo. Sua percepgdo temporal é outra, o jogo entre os atores que
disputam protagonismo, também.

Advertidos que existe uma diferenca entre os processos individuais e coletivos
podemos voltar no proprio Freud para tentar compreender como alguma aproximacao seria
possivel. Nesse sentido, alguns textos séo basilares e apresentam a curiosa caracteristica
de ou serem obras prioritariamente clinicas, mas que acabam por discutir fenbmenos
sociais ou, diferentemente, escritos culturais que acabam por abordar o desenvolvimento
singular do sujeito.

Uma obra ligada ao primeiro grupo seria Atos obsessivos e praticas religiosas
(1907/2015). Freud apresenta nesse escrito a ideia de que fenébmenos tipicamente
clinicos, como os casos de neuroses obsessivas, teriam paralelos importantes com
certas instituicdes sociais, mais especificamente a religidao. Para sustentar a sua ideia o
autor localiza, em primeiro lugar, que em ambos casos existem certas praticas que séo
executadas de maneira cerimonial, obedecendo um roteiro normalmente rigido. Assim,
notariamos paralelos entre um caso de um neurético que sempre precisa lavar a mao de
um determinado modo e, por exemplo, o ritual de eucaristia, pois nos dois casos existem
uma série de agdes que precisam ser feitas sempre do mesmo modo.

A comparagéo sugerida por Freud se aprofunda e avanca para a propria génese
desses dois elementos. O surgimento de uma neurose obsessiva seria decorréncia de uma
renuncia pulsional feita pelo sujeito. O individuo precisa abdicar de certas manifestagdes
da sexualidade e os atos obsessivos surgem como medida de protecao contra algumas
dimensdes sexuais. No caso da religido teriamos algo analogo, uma vez que ela também
surgiria por uma renuncia pulsional, porém nesse caso a diferenca fundamental é que essa
renincia é coletiva e que esses impulsos “ndo sdo, como na neurose, exclusivamente
componentes sexuais, mas instintos egoistas, socialmente danosos” (1907/2015, p. 311).
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Esse quadro permitiu que Freud estabelecesse inclusive a ideia de correspondéncias
entre as duas manifestacdes, que embora sejam claramente diferentes continuam a

apresentar certas estruturas que se repetem. Assim, para o autor:

Em vista dessas coincidéncias e analogias, podemos tomar a liberdade
de caracterizar a neurose obsessiva como a contrapartida patolégica da
formacao da religido, a neurose como uma religiosidade individual e a religido
como uma neurose obsessiva universal. (FREUD, 1907/2015, p. 312)

Por outro lado, conforme afirmamos acima, também existiriam escritos que o esforgo
principal € uma reflexao sobre a cultura, mas que acabam por abordar fenébmenos ligados
ao desenvolvimento do individuo. Seria exatamente esse o caso de Totem e Tabu (1913),
que se tornou um texto central para a articulagéo entre antropologia e psicanélise. No
capitulo 11l Freud apresenta a hipotese de que a sociedade passaria por diferentes formas
de avaliar o0 mundo e compreender a realidade. Nesse sentido, notariamos inicialmente
a ocorréncia do animismo’, posteriormente uma visdo baseada na religido e, finalmente,
a compreensao do mundo baseada na ciéncia. O que vale notar é que Freud propbe a
existéncia de uma homologia entre certos processos coletivos e individuais, de tal modo
que existiria a possibilidade de “fazer uma comparacgéo entre as fases do desenvolvimento
da visdo humana do universo e as fases do desenvolvimento libidinal do individuo”
1913/ .. , p- 100). Tal comparacgao é explicitamente apresentada da seguinte maneira

A fase animista corresponderia a narcisica, tanto cronologicamente quanto
em seu conteudo; a fase religiosa corresponderia a fase da escolha de
objeto, cuja caracteristica é a ligacdo da crianga com 0s pais; enquanto a
fase cientifica encontraria uma contrapartida exata na fase em que o individuo
alcanca a maturidade, renuncia ao principio de prazer, ajusta-se a realidade e
volta-se para o mundo externo em busca do objeto de seus desejos (FREUD,
1913/1996, p. 100)

Um elemento importante dessas reflexdes € que Freud propde apenas uma
aproximacdo, uma comparacdo de duas coisas que sao diferentes, mas apresentam
tracos em comum. Dito de outra maneira: o animismo néo é narcisismo, séo fenédmenos
diferentes, cada um inclusive com um significante proprio, mas que, apesar disso, ainda
podem ser aproximados. Assim, ficamos diante do desafio metodolégico de pensarmos
certos processos que resguardam semelhancas, mas que ocorrem em duas esferas
claramente diferentes, o individuo e a sociedade.

Para darmos conta dessa encruzilhada talvez seja interessante utilizar a ideia de
homologia para nos referirmos a esses processos. Homologia possui como um sinénimo
possivel o conceito de correspondéncia, o que acaba por dialogar com 0 que estamos
propondo. Todavia, talvez seja mais fértil recuperarmos que homologia também é um

1 O animismo é a maneira de compreender a realidade supondo que o mundo é habitado por “inumeraveis seres espi-
rituais, benevolentes e malignos; e considera-se esses espiritos e demonios como as causas dos fenémenos naturais
acreditando que ndo apena os animais e os vegetai, mas todos os objetivos inanimados do mundo sdo animados por
eles.”
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conceito da biologia e diz respeito da possibilidade de comparar a semelhanca estrutural de
6rgéos ou partes do corpo de diferentes animais que sofreram evolugbes diversas. Assim,
existiria algo da estrutura 6ssea da mao humana que também se repetiria nos ossos das
asas de um morcego ou ainda na barbatana de uma baleia.

Essa ideia parece interessante por deixar bem claro que da mesma maneira como a
ma&o nédo € igual a uma barbatana, um ato obsessivo ndo é a mesma coisa que uma religiao
ou, ainda, que animismo e narcisismo ndo sejam totalmente correspondentes. Porém,
mesmo que sejam fatores diferentes ainda podemos localizar certas estruturas que se
repetem ao encontrarem correspondéncia.

Podemos utilizar a ideia de homologia para refletir sobre o Recordar, Repetir e
Elaborar. Nao existe uma correspondéncia completa entre o que se desenrola no plano
clinico, na atencdo conferida para a manifestacdo singular da pessoa, e o que se da
no plano social, nos varios fendbmenos coletivos que constituem a realidade. Porém, a
identificacdo de homologias parece ser possivel e ser algo autorizada pela letra freudiana.

Entendemos, pois, que socialmente ha uma homologia na forma como o individuo
e a sociedade se comportam: na impossibilidade ou recusa em elaborar uma lembranca,
ambos tendem a reproduzir no presente aquilo que néo péde rememorar conscientemente.

Mas nos parece demasiado arriscado pensar a aplicagcéo direta de Recordar, repetir
e elaborar de maneira direta no campo social. Por exemplo: ainda que haja semelhancas,
a dimensao temporal muda pois o transcurso do tempo se da de maneira diferente para o
individuo e para a sociedade; ou ainda, o inconsciente individual, responsavel por recalcar
lembrangas incbmodas, ndo pode ser equiparado diretamente aos inUmeros agentes
sociais, responsaveis pelo esquecimento deliberado de determinadas historias.

Ademais, se a pressuposi¢cdo do inconsciente individual é uma das bases do
pensamento psicanalitico, sendo adotada por todas as escolas psicanaliticas subsequentes,
a pressuposi¢cdo de um inconsciente coletivo ndo goza da mesma unanimidade entre os
estudiosos. Em outras palavras, ndo é possivel uma conclusdo peremptoéria de que a
sociedade reproduza 0s mesmos mecanismos descobertos em Recordar, repetir e elaborar
ainda que, repetimos, possamos pensar numa homologia.

Isso nos leva a essa concluséo parcial desse texto de que € preciso uma elaboragéo
tedrica propria ao ambito da analise social, que lance méo de outros conceitos, mas que
se justaponham aos pensados no ambito individual: recordar, repetir, elaborar. Nao deve
apenas uma escolha sinonimica com esses termos, mas uma conceitualizacéo especifica,
que garanta, por um lado, a homologia com o mecanismo ja demonstrado por Freud e, por
outro, a autonomia do pensamento em ambito social.

Dilemas contemporaneos: Tecnologias, Negacionismos, Memodria. Capitulo 8

107





