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Apresentacdo

Monah Winograd

Maria Virginia Filomena Cremasco

Este é o terceiro livro de uma série derivada de encontros en-
tre os pesquisadores integrantes do Grupo de Trabalho Psicanali-
se e Clinica Ampliada, ligado a Associagao Nacional de Pesquisa
e Pés-graduagdo em Psicologia (ANPEPP). Inaugurando o novo
nome desse GT (anteriormente chamado Processos de Subjeti-
vagdo, Clinica Ampliada e Sofrimento Psiquico), os autores dos
capitulos aqui reunidos discutem, cada um a seu modo, a potén-
cia da psicanalise nos mais diversos campos. Noutras palavras,
pretendem sublinhar o quanto a psicanalise se configura como
uma clinica ampliada em um sentido mais lato do que o que clas-
sicamente define esse conceito, revelando, assim, o que ela pode

como teoria e como pratica.

Genericamente, os vocabulos “poder” e “poténcia” designam a
capacidade de agao e de afirmac¢io de um individuo ou de um gru-
po. Segundo Agamben,’ na filosofia ocidental a histéria do conceito
de poténcia é bem longa e, pelo menos a partir de Aristoteles, tem

1 Agamben, G. (2006). A poténcia do pensamento. Revista do Departamento de
Psicologia - UFF, 18(1), 11-28.
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um lugar importante. O filésofo italiano ensina ainda que Aristote-
les opds e, a0 mesmo tempo, vinculou a poténcia (dynamis) ao ato
(energeia), oposicdo essa que a filosofia e a ciéncia herdaram. Vale
lembrar que o que Arist6teles chamou de dynamis refere-se tanto
a poténcia quanto a possibilidade, sem que se possa dissociar esses
significados. Agamben prossegue e formula a ideia de que chega
sempre a hora em que é preciso pronunciar “eu posso’, sem que isto
se refira a uma certeza ou a uma capacidade especifica, mas como
expressdo de um comprometimento profundo e de uma entrada
em jogo. Sem significar nada de antemao, este “eu posso’, além de
qualquer faculdade ou savoir-faire, poe aquele que o enuncia ime-
diatamente diante da experiéncia a mais exigente e inescapavel: a
experiéncia da poténcia que é, a0 mesmo tempo, a experiéncia de

uma privagdo.

Agamben explica que Aristételes distingue uma poténcia ge-
nérica - segundo a qual se diz que uma crianga tem a poténcia do
conhecimento ou que ¢ um engenheiro ou um médico em potén-
cia - da poténcia de quem ja tem a faculdade correspondente a um
saber dado, como um cozinheiro que tem a poténcia de cozinhar
mesmo quando ndo o estd fazendo. Assim, se a crianca é potente
por poder sofrer uma alteragdo por meio do aprendizado, quem ja
possui uma técnica, por outro lado, ndo precisa sofrer alteragao,
sendo potente a partir de uma habilidade que pode néo colocar em
ato. Ou seja, a poténcia se define essencialmente pela possibilidade
de seu ndo exercicio, pela disponibilidade de uma privagdo. Ou
seja, o cozinheiro é potente enquanto pode ndo cozinhar porque,
diferente de quem ¢é potente somente em sentido genérico e ndo
pode cozinhar, ele pode ndo cozinhar. Esta é a grandeza e a mi-
séria da poténcia humana: o fato de ela ser, sobretudo, poténcia
de ndo passar ao ato e permanecer na privagao. Nesse sentido, é
potente aquilo que acolhe e deixa acontecer o nio ser, sendo esse
acolhimento do nao ser o que define a poténcia, ao mesmo tempo,
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como possibilidade de passar ao ato e como passividade e paixao
fundamental.

Por isso, Agamben pergunta: mas, entao, como pode, de fato,
uma poténcia passar ao ato, se toda poténcia ja é sempre poténcia
de ndo passar ao ato? E ele responde, citando Aristdteles, que é
potente aquilo para o qual, se ocorre o ato do qual é dito haver a
poténcia, nada havera de impotente. Noutras palavras, a passa-
gem ao ato ndo anula e nem esgota a poténcia, pois esta se con-
serva no ato como tal e marcadamente na sua forma eminente
de poténcia de nao ser ou fazer. Isso quer dizer que a poténcia
nao passa ao ato sofrendo uma destrui¢do ou uma alteragdo. Sua
passividade consiste, na verdade, em uma conservagio e em um
aperfeicoamento de si. Agamben finaliza dizendo sobre esta fi-
gura da poténcia que, doando-se a si mesma, se salva e cresce no
ato, obriga a repensar a vida como excedendo incessantemente as
suas formas e as suas realizagdes e a considerar o pensamento do
pensamento como a doagdo extrema da poténcia a si mesma. Eis
um dos sentidos do titulo deste livro, O que pode a psicandlise: ex-
perimentar a poténcia da psicandlise quando ela passa ao ato e se
repensa incessantemente como teoria e como pratica a partir da
experiéncia de suas impoténcias e da poténcia da vida ao exceder
suas formas e suas realizagdes.

Assim, o Capitulo 1, intitulado “O que pode a psicanélise no
campo da psicologia social’, de Belinda Mandelbaum, demonstra
que, apesar de a psicanalise, desde o inicio, constituir-se numa are-
na de conflitos de concepgdes sobre os modos de conhecer e tratar a
vida psiquica, é indubitavel que seu modelo mais geral para enten-
der o ser humano teve um impacto enorme sobre toda a produgio
de conhecimentos no século XX. Freud, ao criar e mobilizar o que
poderiamos denominar de metafora psicanalitica, isto é, 0 modo
extremamente poderoso e singular de, a0 mesmo tempo, estudar e
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dinamizar os fendmenos psicolégicos, soube suscitar uma aborda-
gem com profundas implicagdes na histéria das ciéncias humanas.
Ele soube dar ao psicologico um estatuto completamente original,
permitindo a nomeagao de relagoes e encadeamentos que ampliam
nossa compreensao sobre o modo como os seres humanos se cons-
troem. E o proprio da construgdo de conhecimentos nesse cam-
po ¢é a constituicio de um processo de observa¢io e intervengdo
cujos desdobramentos sdo seriamente levados em consideragiao
por meio de uma reflexdo intensa dos fendmenos observados, num
didlogo com o conjunto de teorias que suportam e referenciam a
intervencao psicanalitica, mas que outorga ao fendmeno observa-
do o lugar privilegiado, nunca podendo este tltimo ser deslocado
ou eclipsado por qualquer concepgao teérica tomada a priori. Essa
propriedade da psicanalise, como é apresentada pela autora — a de
ver-se impossibilitada de agir com toda a sua potencialidade se re-
duzida a uma série de construtos tedricos a serem aplicados sobre
um fendmeno —, é a mais rica contribui¢do que esse campo de in-
vestigacOes tem a oferecer para a produgido de conhecimentos.

O capitulo “O que pode a psicanilise frente a violéncia social
que atinge a infancia”, de Cassandra Pereira Franca, trata da opor-
tunidade sem igual de a psicandlise ensaiar uma resposta sobre
sua eficacia, edificada a partir das reverberagoes na clinica infantil
advindas de uma realidade especifica: a da explosdo da violéncia
social vivida nas grandes capitais.

A autora comenta que, a partir do inicio da década de 2010,
nio temos mais tido demandas de tratamento motivadas basica-
mente por quadros sintomaticos de enurese, encoprese, dificulda-
des alimentares ou outras do género. Essas queixas desapareceram,
ou melhor, tornaram-se secunddrias, pois 0 que passamos a ter é a
clinica viva da violéncia social. Criancas que expdem, por meio de
suas brincadeiras ou dos raps que “cantarolam’, a dureza da vida;
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que nos apresentam seus corpos castigados por marcas de cigar-
ro, de lampadas, quando nao de alguma violéncia sexual. Criangas
que sdo testemunhas de assassinatos, muitas vezes até do proprio
pai ou da mae. Realidade que lhes tira o chdo e as palavras e que
também impacta, radicalmente, aqueles que estio come¢ando a
construir um sonho profissional de acolher e de trabalhar para di-
minuir as angustias do ser humano. A impoténcia diante de uma
realidade tao cruel tira dos supervisionandos, aparentemente, todo
o referencial clinico que vinham construindo. Ficam tomados por
uma mistura de estupor e compaixdo que aumenta, mais ainda, as
intmeras dificuldades que habitam o universo da clinica infantil.

Casos que invadem o cotidiano da nossa clinica social e nos
levam a crer que, mais do que nunca, precisamos preparar os alu-
nos para desenvolver pesquisas clinicas que possam apontar dire-
¢oes de intervengdo e interpretagdo psicanaliticas que ajudem os
contetidos traumdticos a alcangar um estatuto digno de entrar no
circuito psiquico representacional, evitando uma das facetas mais
cruéis da violéncia infantil: a identificagao com o agressor como
um dos efeitos dos processos de clivagem necessarios para que a
crianga continue dedicando obediéncia e amor aqueles adultos
violentos, porque, afinal, eles sdo provedores de seu sustento fisico
e emocional.

A psicandlise muito pode fazer para ajudar as criangas a nao
terem de seguir, necessariamente, o caminho da identificagdo com
o agressor. O conjunto das condigdes facilitadoras de uma via re-
gressiva oferecida pelo setting analitico, por meio das fungoes obje-
tais primarias de holding, handling, continéncia e réverie, que criam
as condi¢des ideais para a instalagdo da neurose de transferéncia,
tem potencial para inaugurar outras trilhas identificatorias que po-
dem enriquecer as opgoes de construgdo da identidade do sujeito.
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Com relagio ao supervisionandos, aprisionados na complexi-
dade dessa clinica do traumatico, eles logo aprendem que a repe-
ticdo compulsiva é uma busca desesperada por um sentido capaz
de transformar essa vivéncia traumatica; e que a func¢ao do analista
sera a de responder a essa busca de sentido, ou seja, autorizar o
acesso a outras formas de simboliza¢ao e de significacao que de-
satem as simbolizagoes “falsas” ou “ilegitimas” (chamemos assim),
ou as simbolizagcdes que ndo conseguiram se inserir nas cadeias
psiquicas. Por fim, o capitulo responde por que vale a pena traba-
lhar com psicanalise de criangas abordando que a problematica da
violéncia convoca o estudo sistematico de vetores valorosos na his-
toricizagao psiquica: a ideia de verdade, a construgdo da memoria,
aimportancia da realidade e sua rela¢ao com o discurso, a confiabi-
lidade nos lagos sociais, as categorias do pensavel e do impensavel.

Voltado para questdes clinicas, o capitulo seguinte, “O que
pode a psicandlise com a obesidade infantil”, de Joana de Vilhe-
na Novaes, Junia de Vilhena e Maria Ines Bittencourt, sublinha
ser a obesidade infantil uma das doengas mais preocupantes na
atualidade, com dados epidemioldgicos alarmantes, embora, pa-
radoxalmente, sejam escassos os estudos de seus fatores psicold-
gicos, bem como com a especificidade do brincar nesses casos. Ao
observarem, tanto pelo saber comum como pela literatura espe-
cializada, o grau de crueldade presente nas zombarias infantis, as
autoras concluem ser necessario pensar em dispositivos clinicos,
bem como em estratégias de intervengao terapéutica precoce, a fim
de minorar os danos psiquicos causados diante da exposi¢do do
sujeito a esse tipo de situagdo traumatica. Assim, elas levantam al-
gumas hipoteses no tocante a excessiva presenga da mae em deter-
minados casos de obesidade infantil, contrastando com a literatura
tradicional que aponta a mae da crianga obesa como ausente. Bus-
cam também refletir acerca de estratégias de intervengao eficientes
no acolhimento desse tipo de queixa infantil e demanda familiar,
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fora dos espagos tradicionais de atendimento, tomando como eixo
de reflexdo a importancia do brincar criativo no desenvolvimen-
to psiquico saudavel, tendo como base tedrica as contribui¢des de
Winnicott sobre o viver criativo, a transicionalidade e o brincar.

A seguir, José Juliano Cedaro, no capitulo “O que pode a psica-
nalise em institui¢des de saide”, destaca ser o exercicio ou a tenta-
tiva de praticar e usufruir da psicanalise fora do seu setting classico
bastante antigo. O autor destaca agdes em diversas institui¢oes,
sobretudo no campo da saude, nas quais ha trabalhos clinicos que
tém a psicanalise como fundamento epistemoldgico, muitas vezes
com nomes como ‘clinica ampliada’, “psicanalise ampliada’, “psi-
coterapias de inspiracdo/orientacdo psicanalitica’ A partir de in-
dagagdes propostas por autores embasados em Freud e Lacan, seu
objetivo é fazer uma discussao sobre a atuagao de psicanalistas em
instituicdes de saide como as unidades hospitalares e os Centros
de Atengao Psicossocial (CAPS). Nesses lugares, questoes funda-
mentais da vida humana estdo expostas de forma intensa, como é o
caso do horror perante a morte e os estigmas em torno da loucura,
obrigando o analista a operar junto com discursos que sdo avessos
ao seu. Mais do que isso, precisa suportar a condi¢do de estar na
contracorrente e manter seu compromisso ético de fazer a pala-
vra circular, mesmo se de forma declarada, ou sub-repticiamente,
a institui¢do tente impor o siléncio. De tal maneira, discute ques-
toes éticas da psicanalise dentro de uma dimensdo em que pode
colaborar para a construgido de uma visdo mais adequada as ne-
cessidades conjunturais de cada sujeito, principalmente se estiver
enfrentando grandes dores e perdas. Assim, dentro do escopo da
psicanalise, o autor mostra haver ética peculiar que toma o desejo
do sujeito como ponto central, evidenciando que entre o univer-
sal (os critérios, as demandas institucionais) ha uma pessoa, suas
singularidades e sua subjetividade. Portanto, ocupa a fun¢io de
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lembrar o que hd de humano no humano, muitas vezes ignorado
quando se trata do sujeito doente.

Debrugado sobre as contribui¢des da psicandlise para a pro-
dugio cientifica nacional entre os anos de 2000-2014 no ambito da
saude coletiva, em particular para as praticas em saude mental de-
senvolvidas nos CAPS, o capitulo seguinte, “O que pode a psicana-
lise com relagdo a atengdo psicossocial’, de Karla Patricia Holanda
Martins, Raimundo Edmilson Pereira Silva Junior, Rafael Correia
Sales, Gabriela Medeiros Rodrigues Aguiar e Gardénia Holanda
Marques, apresenta e discute um recorte da pesquisa “Estado do
conhecimento das relagdes entre a psicanilise e a saide coletiva’,
em curso no Programa de Pés-Graduagio da Universidade Fede-
ral do Ceara (UFC). Os autores justificam o desejo de delimitar e
pesquisar o campo em questao pela importancia de situar o lugar
da psicandlise na fundagdo e na construgdo do campo da saiade
coletiva, indicando a participagdo de seu corpus teérico e de sua
orientagdo ética. Mais especificamente, nesse capitulo discutem a
sua pertinéncia para a satide mental e suas novas orientagdes teo-
ricas e clinicas, delimitadas na reforma psiquiatrica brasileira, em
alianca com as diretrizes do Sistema Unico de Satide (SUS). Das
produgdes analisadas, concluem que, a partir de um esfor¢o em
seguir o ensinamento freudiano de que a pratica clinica e a teoria
nio devem ser separadas, os autores utilizam-se, primordialmente,
de suas experiéncias nos CAPS e ambulatérios como matrizes de
seus questionamentos. Os trabalhos produzidos, em sua maioria,
inspirados numa compreensao lacaniana das psicoses, ressaltam as
limita¢des institucionais e os desafios clinicos encontrados. Apon-
tam que a possibilidade de sustentagdo da clinica psicanalitica na
saude mental é simultanea a uma aposta na emergéncia do sujeito
do inconsciente e das consequéncias advindas desta. Os trabalhos
contribuem para pensar os dispositivos institucionais que fazem
obstaculo a essa emergéncia, bem como propéem novos métodos
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de trabalho, a exemplo do estudo de caso. Diante dos significativos
testemunhos dados em todo o pais, convém questionar o que esta
em jogo na alegagdo de que a psicanalise dificulta a insergdo da
psicologia nos campos da satude coletiva/mental.

Retomando uma reflexdo mais clinica, Lilian Miranda, no
capitulo “O que pode a psicandlise: uma discussao sobre limites”,
aborda os desafios colocados a pratica psicanalitica que envolve
sujeitos para os quais a concretude e a finalidade da existéncia hu-
mana configuram-se como interrogagdes avassaladoras, acompa-
nhadas de atuagdes destrutivas ou imobilismo inerte. Partindo da
ideia de que a sensacdo de existir num corpo e num mundo social
¢ uma conquista trabalhosa, cujos sentidos sdo (re)construidos ao
longo da vida, a autora opta por examinar um dos processos mais
primitivos do amadurecimento humano: a delimitagdo somatopsi-
quica e suas vicissitudes. Com base numa leitura winnicottiana, ela
desenvolve uma discussao ilustrada com trechos de um caso cujo
tratamento exigiu que a terapeuta alargasse algumas fronteiras
da clinica, ultrapassando os contornos fisicos da institui¢ao onde
se inseria e as tradigoes formais do setting psicanalitico classico.
Foi necessario construir um ambiente de confiabilidade para que
o0 paciente retomasse seu processo de constitui¢do do eu, a partir
da apropriagdo e representa¢ao de experiéncias corporais muito
primitivas. Sugere, com isso, o delineamento de um trabalho de
demarcagéo e de reconhecimento de limites, a ser feito, concomi-
tantemente, pelo paciente e pelo proprio campo psicanalitico. Ao
interrogar sua extensao, sem se abster dos preceitos éticos que lhe
fundamentam, a psicandlise acaba por conduzir-nos até sua potén-
cia, seus espagos de manobra e também suas especificidades.

Em certa medida, também as voltas com a questdo dos limites,
Maria Virginia Filomena Cremasco, Mariana Benatto Pereira da
Silva Schreiber e Shana Nakoneczny Pimenta, no capitulo seguinte,
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“O que pode a psicanalise no tratamento das toxicomanias”, desta-
cam ser uma das maiores dificuldades de se trabalhar com sujei-
tos toxicomanos o fato de ndo se posicionarem como sujeitos de
demanda, ou seja, ndo se reconhecerem como possuidores de um
questionamento em rela¢do a si mesmos que seja enderecado ao
outro. Essa dificuldade de enderegar um pedido préprio de ajuda
a outro questiona também a posi¢do do analista no tratamento de
pacientes de dificil manejo, dentro de um amplo espectro da clini-
ca dos estados narcisicos e suas dificuldades. Outro ponto que tor-
na essa discussao relevante sdo as peculiaridades de manejo pre-
sentes nessa clinica, exigindo do analista uma certa flexibilizacao
de sua posi¢ao a0 mesmo tempo que langa questdo sobre as possi-
bilidades de uma clinica psicanalitica ampliada. Assim, as autoras
analisam como a duplicagdo narcisica com a droga ndo permite,
para alguns toxicomanos graves, uma vincula¢do ao tratamento,
bem como nao permite a entrada de um terceiro elemento na sua
relagao-assimilagao com a droga, tipica do gozo mortifero da me-
lancolia. Apontam, entio, para o que seria uma possibilidade de
escuta vinculante, tercidria: o estabelecimento de um freio simb¢-
lico alibido devoradora. De sua experiéncia, a amplia¢do da clinica
no enfoque e no tratamento das toxicomanias pode permitir que o
vinculo com o analista, inicialmente fusional, indiferenciado, cani-
balistico, desloque-se para uma relacao objetivante e, consequen-
temente, uma alteridade suplementar por intermédio do amor de
transferéncia que erotiza o mortifero da melancolia. O partilha-
mento de fantasias, a escuta das formas corporais de intoxica¢ao e
abstinéncia, o colocar-se como ponto de referéncia nos momentos
de crise, podem se constituir como elementos importantes para o
analista na constru¢do de um trabalho simbdlico no qual a lingua-
gem vai tecendo contornos ao buraco negro do narcisismo morti-
fero, sessdo apds sessao, potencialmente protegendo o ego.
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Abordando questoes bastante similares, o capitulo “O que
pode a psicanalise frente ao adoecimento neurolégico”, de Monah
Winograd, Perla Klautau e Flavia Sollero-de-Campos, argumenta
que, embora a etiologia das patologias narcisico-identitarias venha
sendo atribuida a certas ocorréncias envolvendo a (ndo) consoli-
dagdo dos processos narcisicos primarios na infancia, é possivel
estender tais formulagdes metapsicoldgicas a outro tipo de casos
nos quais também se pode perceber ameacas ao sentimento identi-
tario, em uma espécie de ataque a posteriori ao narcisismo prima-
rio. Ao se considerar ser o narcisismo primdrio mais estrutura que
estado e ao se levar em conta a necessidade de manutencio cons-
tante desse suporte narcisico, pode-se pensar em casos nos quais
essa estrutura se fragilize, ndo no momento de sua constituicao,
mas em fun¢ao de problematicas posteriores radicais que afetem
drasticamente as possibilidades de individuacao e de simboliza¢io.
Assim, a partir das pesquisas “Do cérebro a palavra: a clinica com
pacientes neuroldgicos” e “Aspectos subjetivos do adoecimento
neurol6gico’, as autoras formulam a hipétese de que, em muitos
casos, o quadro psicopatoldgico que se instala apds a percepgao e
a experiéncia das sequelas cognitivas pode ser localizado entre a
neurose traumatica e as patologias narcisico-identitdrias. Dentre
o0 que sustenta sua hipdtese, dois aspectos fundamentais sao desta-
cados: a) a verificagdo, na clinica, de que a percepgéo e a experién-
cia das sequelas, particularmente as que tenham afetado fungdes
cognitivas importantes, desestabilizam a sensa¢ao de continuidade
da existéncia subjetiva e a identidade, dissolvendo a coesdo egoica
sustentada pelo narcisismo primario e por fung¢des do ego apoia-
das na cognigdo; e b) a impossibilidade de elabora¢io da percep¢ao
e da experiéncia das sequelas cognitivas em func¢do destas mesmas
sequelas congela esses sujeitos em um presente permanente, deto-
nando o movimento de compulsdo a repeti¢do, em um esfor¢o de
elaboragdo e simboliza¢ao e, a0 mesmo tempo, de descarga.
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Ainda a respeito de problematicas conexas, o capitulo “O que
pode a psicanalise perante o indizivel”, de Nadja Nara Barbosa Pi-
nheiro, demonstra como a condugdo de um caso clinico se confi-
gura como o ponto de partida para as discussdes que propoe so-
bre o manejo de elementos psiquicos primitivos da organizagao
subjetiva que se reatualizam na contemporaneidade da clinica. A
autora observa, no caso clinico estudado, a alternancia entre mo-
mentos de grande intensidade linguistica, nos quais eram produ-
zidas inumeras recorda¢des, lembrancas e associacdes verbais, e
momentos nos quais a linguagem parecia se esgotar e a paciente
se “fechava em uma concha’, e a sensacao de soliddo, abandono,
desamparo e vazio tomava “conta de seu corpo”. Destaca nesse mo-
vimento: a) uma vertente corporal, no modo desvitalizado com o
qual a paciente se deitava no diva, fechava os olhos e silenciava;
b) uma vertente afetiva que, contratransferencialmente, provocava
sensacgoes de impoténcia e de exclusdo na analista; ¢) uma vertente
linguistica, no ponto em que esta se conecta com o limite do di-
zivel ao tocar em algo que ndo poderia ser expresso em palavras,
mas que, paradoxalmente, se comunicava no eixo da transferéncia/
contratransferéncia. O percurso tedrico estabelecido inicia-se por
Freud e sua decisdo clinica de lidar com o indizivel por meio das
“construgdes em analise”. Ponto de estofo que funda um solo cujo
efeito de verdade permite a construgdo de narrativas que possibi-
litam uma reconstrugdo histdrica da subjetividade. Segue com a
proposta de Winnicott, autor que concebe o indizivel como pro-
cessos psiquicos que, mesmo ndo estando inseridos no registro lin-
guistico, produzem efeitos nos niveis corporal e afetivo indeléveis
a subjetividade - razao pela qual o autor propde o holding como
instrumento clinico capaz de construir um espago mitico no qual
o indizivel possa ser vivido e transfigurado.

Deslizando para a questdo psicossomatica, Rodrigo San-
ches Peres, no capitulo “O que pode a psicanalise no campo da
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psicossomatica’, objetiva delinear algumas contribui¢des do ar-
cabougo tedrico psicanalitico, essencialmente em seus desenvol-
vimentos pos-freudianos, para a compreensio das complexas re-
lagoes existentes entre a mente e o corpo, bem como sumarizar
seus principais desdobramentos clinicos. O autor compreende que
a exploracdo de tal tematica perpassa toda a obra freudiana, porém
foi enriquecida substancialmente por progressos contemporaneos.
Dessa forma, se ocupa das formulagoes de Franz Alexander, Do-
nald Woods Winnicott, Pierre Marty e Joyce McDougall concer-
nentes ao campo da psicossomatica, procurando coloca-las em
relagdo de forma a viabilizar a identificacdo de pontos de conver-
géncia e divergéncia. Conclui apontando que o arcabougo teérico
psicanalitico relativo ao assunto em pauta se caracteriza pelo plu-
ralismo, e que tal fato é correlativo da diversidade de pressupostos
aos quais as diferentes escolas psicanaliticas podem aderir no que
diz respeito a outras questdes, inclusive de carater mais geral. Nao
obstante, sustenta que as formulacdes de Alexander, Winnicott,
Marty e McDougall sobre a interface entre o funcionamento psi-
quico e o funcionamento organico, malgrado as particularidades
inerentes a cada uma delas, apresentam ao menos um denomina-
dor comum: néo referendam a compreensio de certas doengas or-
ganicas a partir de uma causalidade psiquica linear e dicotémica
que levaria a qualifica-las como “psicossomaticas” por serem su-
postamente psicogénicas.

Em seguida, no capitulo “O que pode a psicanalise com pa-
cientes idosos apresentando severas perturbagdes da memoria’,
Vinicius Ancides Darriba e Rafaela Ferreira de Souza Gomes par-
tem do trabalho clinico realizado em equipe multiprofissional
no ambito de um ambulatério publico organizado em torno da
especialidade médica da geriatria. Com uma vinheta clinica, in-
troduzem questdes que tangem a clinica psicanalitica com esses su-
jeitos, em casos que os confrontam com importantes perturbagoes
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da memdria. Discutem, a partir dai, a légica com que se aborda o
tema do limite no contexto do dispositivo analitico. Para tal, enfa-
tizam a abordagem do fendmeno do estranho por Freud para, em
seguida, no entrecruzamento de sua obra com o ensino de Lacan,
articularem a problematica da repetigio a memoria, no que esta
ultima aponta para um limite estrutural.



Este livro ¢ fruto de encontros entre os pesquisadores inte-
grantes do Grupo de Trabalho (GT) Psicandlise e Clinica

Ampliada, ligado a Associag¢do Nacional de Pesquisa e Pds-
-Graduacao em Psicologia (ANPEPP). Inaugurando o novo
nome do GT, os autores dos capitulos aqui reunidos discu-
tem, cada um a seu modo, a poténcia da psicandlise nos
mais diversos campos, mostrando o quanto a psicanalise se
configura como uma clinica ampliada em um sentido mais
lato que o que classicamente define esse conceito. Com
isso, revelam o que ela pode como teoria e como prética.
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