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Academic training of couples therapists: fragments about resistance
in couple psychoanalysis
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Resumo

Trata-se de um estudo sobre a resisténcia na clinica psicanalitica de
casal que se baseia na experiéncia de estagio curricular e voluntéario
realizado no Servico de Atendimento Psicolégico (SAP) da Universidade
Federal de Roraima (UFRR), na modalidade de atendimento em clinica
psicanalitica de casal, durante dois anos. Para a realizagdo deste estudo
foi necessario percorrer na obra freudiana a elaboracéo e revisdo do
conceito de resisténcia, estabelecendo-se como objetivos especificos:
examinar sinais de resisténcia dos membros do casal no manejo da
clinica psicanalitica de casal. E uma pesquisa do tipo qualitativa
descritiva que, metodologicamente, perpassa pelos campos da exegese,
da hermenéutica, e da interpretacdo. De um grupo de sete casais que
participaram do atendimento psicoterapico, analisou-se a transcricdo
dos fragmentos de relatos orais de quatro casais. Os dados obtidos
foram analisados com base no referencial psicanalitico freudiano. Os
resultados validam o pressuposto da manifestacdo de resisténcia e
demonstram o aporte teérico embasado na identificacao e classificacédo
das formas de resisténcias no atendimento clinico. Portanto, considera-
se gue a resisténcia possui formas e diferentes origens e instala-se a
partir de uma carga de energia que constitui o recalcado e como um
fendbmeno se renova no processo analitico, indicando o estado em que
o tratamento se encontra em relacdo a sua evolucéo e, ainda que em
sua suspensao, ao trazer o recalcado a consciéncia pode possibilitar ao
paciente a compreensao de seus sintomas, instando-o a repensa-las e
a proceder mudangas em sua vida, dados os efeitos que a interpretacéo
possa operar na analise.

Palavras-chave: Terapia de casal, vinculo, resisténcia.

Abstract

It's a study about the resistance in the psychoanalytic couple clinic that
is based on in the experience of curricular and voluntary internship
carried out in the Customer Service Psychological (SAP) of the Federal
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University of Roraima (UFRR), in the modality of attendance at a couple's
psychoanalytic clinic for two years. For the realization of this study, it was
necessary to go through the elaboration and revision of the concept of
resistance, establishing itself as specific objectives: to examine signs of
resistance of the members of the couple in the management of the
psychoanalytic couple clinic. It's a survey of descriptive qualitative type
that, methodologically, permeates the fields of exegesis, of
hermeneutics, and of interpretation. From a group of seven couples who
participated in the psychotherapeutic care, analyzing the transcription of
fragments of oral reports of four couples. The data obtained were
analyzed based on the psychoanalytic framework Freudian. The results
validate the request for the manifestation of resistance and resistance
demonstrates theoretical support based on the identification and
classification of forms of resistance in clinical care. Therefore, consider
that the resistance has forms and different origins and installs itself from
a charge of energy that constitutes the repressed and how a
phenomenon renews itself in the analytical process, indicating the state
in that the treatment is in relation to its evolution and, even in its
suspension, by bringing the repressed to consciousness, it can enable
the patient to understand his symptoms, urging him to rethink them and
make changes in his life, given the effects that interpretation can operate
in analysis.

Keywords: Couple therapy, bond, resistance.

Résumé

Il s'agit d'une étude sur la résistance dans la clinique psychanalytique du
couple qui est basée sur I'expérience d'un stage curriculaire et volontaire
réalisé au Service d'Assistance Psychologique (SAP) de I'Université
Fédérale de Roraima (UFRR), dans la modalité d'assistance en une
clinique psychanalytique de couple depuis deux ans. Pour mener a bien
cette étude, il a fallu passer par I'élaboration et la révision du concept de
résistance dans I'ceuvre de Freud, en se fixant comme objectifs
spécifiques : examiner les signes de résistance des membres du couple
dans la gestion du couple psychanalytique clinique. Il s'agit d'une
recherche qualitative descriptive qui, méthodologiquement, impregne les
champs de I'exégese, de I'herméneutique et de l'interprétation. A partir
d'un groupe de sept couples ayant participé a des soins
psychothérapeutiques, la transcription de fragments de rapports oraux
de quatre couples a été analysée. Les données obtenues ont été
analysées sur la base du cadre psychanalytique freudien. Les résultats
valident I'nypothése de la manifestation de la résistance et démontrent le
soutien théorique basé sur l'identification et la classification des formes
de résistance dans les soins cliniques. Par conséquent, on considere que
la résistance a des formes et des origines différentes et s'installe a partir
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d'une charge énergétique qui constitue ce qui est refoulé et a mesure
qu'un phénomeéne se renouvelle dans le processus analytique, indiquant
I'état dans lequel se trouve le traitement par rapport a son évolution et ,
méme dans sa suspension, en faisant prendre conscience du refoulé,
elle peut permettre au patient de comprendre ses symptéomes, l'incitant
a les repenser et a apporter des changements dans sa vie, compte tenu
des effets que l'interprétation peut avoir sur son analyse.

Mots  clés . Thérapie de couple, lien, résistance.

A configuracdo que a clinica de casal apresenta na atualidade,
decorre do processo de mudancas no contexto societario que
produziram importantes modificagfes nos atendimentos individuais, até
a distincdo dos atendimentos de familias e casais e a de modelos
grupais, a partir de novos modelos metodolégicos. No campo teorico
incluem-se as inovacgdes de novos constructos, estudos e pesquisas que
contribuiram para a ampliagdo do referencial correspondente a esse
campo (Santos, 2021).

A oferta de atendimento de casal na modalidade de estagio
curricular foi implantada no Servico de Atendimento Psicolégico (SAP)
da Universidade Federal de Roraima (UFRR) no segundo semestre do
ano de 2017. Sua implantacao atendeu a demanda da populacéo a qual
se destina e ao interesse de alguns académicos do curso de psicologia.

A formacao académica de terapeutas de casais no SAP da UFRR
compreende o estudo das bases familiares e de casais, dos vinculos e
dos impasses na clinica, dentre estes os da resisténcia. Anterior ao inicio
dos atendimentos, cada estagiario frequenta supervisdes nas quais as
bases da psicanalise vincular é estudada para, somente apés concluidos
os estudos iniciarem os atendimentos. Durante os atendimentos cada
estagiario tem horarios de supervisao individuais e reunides de estudo
grupais. Estas sdo atividades semanais permanentes, ou seja, Nnos

periodos de férias universitarias os atendimentos sao suspensos pelo
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periodo de quinze dias, no maximo trés semanas, visando n&o
comprometer o andamento dos casos atendidos.

Este estudo de caso é resultado da experiéncia académica em
estagio supervisionado com duracdo de dois anos; um ano em estagio
curricular e um ano em estagio extracurricular ou voluntario,
respectivamente 2018 e 2019, da académica Idelcira Maria Berredo dos
Santos (In memorian). A académica, infelizmente, foi a 6bito no ano de
2021. Desta forma, este texto pretende ser um tributo & sua memodria,
uma vez que a intencdo da mesma era produzi-lo e iniciar suas
atividades como terapeuta de casal.

Antes de apresentar os referenciais deste estudo, destaco uma
breve apresentacdo da estagiaria e profissional. Diz Santos (2021):

Ao introduzir a apresentacdo deste trabalho, peco permissao para
falar um pouco da minha histéria pessoal. Sou Assistente Social,
graduada em 1976 pela Universidade Federal do Amazonas (UFAM)
e a opcéo pela profissédo deu-se em virtude da inexisténcia do Curso
de Psicologia naquela instituicdo, um sonho que comecei a acalentar
desde esta época. Iniciei minha carreira em Manaus, trabalhei em
Rondbnia, depois me transferi para Roraima, onde vivo ha 40 anos.
Com a implantagéao do Curso de Psicologia na Universidade Federal
de Roraima (UFRR), ingressei em 2011, a fim de realizar o sonho
adiado. Minha passagem por essa instituicdo foi prolongada,
entretanto, s&o incontaveis 0s ganhos que obtive com as
oportunidades ofertadas, sejam experiéncias de voluntariado,
aproveitamento de disciplinas e/ou eventos de areas correlatas (p.
10).

E continua:

Penso que meu desejo sempre esteve sustentado por uma demanda
interna de gratiddo e reconhecimento a minha méae e pelos desafios

gque enfrentei diante de experiéncias inusitadas, como a de
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estagiaria de Servico Social em um Hospital Psiquiatrico em
Manaus, onde havia grande numero de pacientes abandonados por
suas familias; pelo exercicio do magistério; na atuacdo como
académica junto a populagées em condi¢cdes de vulnerabilidade e
abandono; pelas vivéncias na trajetdria como assistente social
durante 45 anos e, sobremaneira, por minha experiéncia pessoal
familiar, que desde a infancia me colocou em contato com situagdes
gue demandavam intervencgao terapéutica (Santos, 2021, p. 10).

E, por fim, destaca Santos (2021):

Hoje, aos 70 anos, na condicdo de graduanda, reflito sobre como
esse percurso foi decisivo para motivar-me na manutencéo de meu
objetivo e na busca de novos saberes com vistas a complementacao
e integracdo dos dois campos de estudo no interesse de
desempenhar os papéis inerentes a nova profissdo, como ser
relacional, com visdo ampliada de mundo, com entendimento de
minha subjetividade, disposicdo e capacidade para compreender o
outro (p. 10).

Assim, entendendo que se trata de um tributo a académica e
partindo do pressuposto de que cada casal € uma construcdo inédita
cuja experiéncia de relagdo, em toda sua complexidade, € um dos
espacos privilegiados no qual transcorre a vida psiquica, com base na
teoria psicanalitica busca-se apresentar como se configura a resisténcia

na clinica de casal, enquanto fenbmeno que emerge na analise.

Materiais e Método

A escolha de um método € “o caminho do pensamento e a pratica
exercida na abordagem da realidade” destaca Minayo (2016, p. 14) e
sua estrutura organizativa contempla o método, os instrumentos com os

quais a pesquisa sera operacionalizada, isto é, demonstra as
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implicacdes do pesquisador quanto as escolhas da leitura teérica na
compreensao da realidade (Minayo, 2016).

Nesse sentido, a metodologia adquire fundamental importancia
por ser o elemento que define o ordenamento, 0s passos como: a
escolha do espaco e do grupo de pesquisa, a definicdo dos instrumentos
e as estratégias para a coleta de dados, culminando nos procedimentos
de analise, pois como “procedimento formal, com método de
pensamento reflexivo, que requer um tratamento cientifico se constitui
no caminho para conhecer a realidade” (Lakatos; Marconi, 2003, p. 155).

Esta € pesquisa qualitativa descritiva com foco na investigacéo do
objeto psicanalitico, adequando-se ao estudo de um fenbmeno que se
expressa a partir da relagdo paciente/casal e analista no contexto do
processo terapéutico, e que define-se a partir do método de
interpretacédo clinica em situacdo analitica.

O procedimento utilizado na etapa inicial diz respeito a escolha
dos casais que seriam objeto do estudo e os fragmentos das sessdes
relacionados ao fendmeno da transferéncia. Vale ressaltar que os casais
nao foram objeto de estudo no curso do processo terapéutico, mas em
etapa posterior, utilizando-se apenas as transcricdbes das sessoes.
Optou-se por este método para ndo contaminar as sessées com a busca,
mesmo que inconsciente, por parte da estagiaria/pesquisadora para
confirmagdo das suas hipoteses. E necessario deixar claramente
explicito também que todos os casais atendidos pelo servico foram
informados da importancia das vivéncias construidas ao longo do
processo para a instituicdo da clinica do casal no SAP, para o casal
atendido e para a estagiaria/pesquisadora. Ademais, nenhum trecho
destacado nas analises servira de base para a identificagdo dos sujeitos
da pesquisa. Todos os trechos foram cuidadosamente escolhidos e néo
h&a identificacdo que comprometa o sigilo deste estudo.
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Para que nao reste ao leitor qualquer duvida quanto ao sigilo
respeitoso com que a estagiaria/pesquisadora tratou cada um dos
membros dos casais em seus dois anos de experiéncia de atendimento,
cabe contextualizar o campo da pesquisa em psicandlise e suas
especificidades.

De acordo com Rezende (1993), ao se falar do campo de
pesquisa, em se tratando da psicanalise, a investigacao pode ser levada
a efeito na biblioteca, no mundo vivido ou no consultério. No primeiro
caso, a pesquisa é denominada exegética e se faz por meio das leituras
nos livros. No segundo, a hermenéutica, da-se através da atitude de
quem pensa as proprias vivéncias. E, no terceiro, a interpretacao, por
meio da interpretacdo clinica em situac@o analitica, ou seja, mediante
escuta e transferéncia.

Define-se metodologicamente esta pesquisa perpassando os trés
campos: na exegese, uma vez que coube aos livros transmitir nogoes.
No entanto, para o leitor, 0s textos s6 passam a ter sentido quando se
entra na estrutura semantica da obra, ou seja, o sentido de um texto
somente sera percebido a partir das relacdes e correlacbes que se
estabelecem com o interior de quem o Ié.

Na hermenéutica, ao refinar as percepcbes das vivéncias
pessoais, compreende-se o método no qual o leitor s6 prossegue ao se
apropriar do texto subjetivamente, entrando na cena. Neste sentido, o
texto tem o sentido em que o entendeu e iSSO representa que se €, ao
mesmo tempo, autor e leitor. Rezende (1993, p. 113) defende que a
orientagdo hermenéutica esta sendo considerada, atualmente, “uma das
frentes avancadas da psicandlise: ndo mais, ou ndo apenas, uma
psicanalise individual, mas uma psicanalise da cultura e das culturas”.

E da interpretacdo, uma vez que serviram para ligar os campos
do estudo/leitura, da reflexdo pessoal e da vivéncia do outro/casal. Em

outras palavras, as questdes levantadas ndo se resumem ao compilado
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de autores e defesa de ideias, mas da necessidade de entender a
contribuicdo dos agentes na clinica. Sobre a vivéncia da clinica, na qual
encontra-se o campo da interpretacao, Rezende (1993, p. 113) destaca
que “a interpretacao s6 se torna possivel no contexto de uma atencgao
especial’. E na clinica e no contato direto, portanto, que os fatos se
revelam.

Destaca-se que a escuta do intérprete clinico ao incorporar os
campos da exegese, da hermenéutica e da interpretacdo possibilita ao
processo de pesquisa uma vivéncia que Rezende (1993, p. 114) define
como o “aprender com a experiéncia”.

A primeira tarefa consistiu na selecado dos sujeitos/casais e para
efeito da pesquisa deu-se mediante o critério de participacdo dos
mesmos no atendimento ofertado pelo SAP-UFRR, pelo tempo minimo
de um semestre. Pela natureza descritiva do estudo, dentre o grupo de
sete casais efetivamente atendidos durante o periodo de 2018 a 2019 e
gue constituem o grupo pesquisado, optou-se por delimitar como sujeitos
do estudo quatro casais.

Como caracteristicas constituintes, esse grupo é composto em
sua totalidade por casais heterossexuais, com idades entre 23 e 64 anos,
sendo um publico que compreende desde o ensino fundamental ao
Ensino Superior. Quanto a ocupacéao/profissdo, ha professor de ensino
fundamental, pedagogo, servidores publicos, bancario, administrador de
empresa, prestador de servi¢os, autbnomo e com atividades exclusivas
no ambito do lar. Por se tratar de um atendimento presencial, sédo todos
residentes na cidade de Boa Vista, estado de Roraima.

A coleta dos dados deu-se de forma indireta, continua e
simultanea ao periodo do estagio e como fontes de dados foram
utilizados os registros das sessdes de atendimento/evolucao dos casais
em terapia, durante os dois anos de experiéncia de estagio curricular e

voluntéario, registros sem identificacdo dos pacientes e com supressao
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dos relatos diretos das sessdes, cabendo apenas as interpretacfes da
pesquisadora nas sessdes e nos encontros de supervisdo dos
atendimentos e orientacédo da pesquisa.

As unidades de analise do estudo foram representadas por
fragmentos de discursos dos casais e compreendem o recorte temporal
de narrativas e memoéria oral produzidos pelos mesmos, registrados
durante as sessoes terapéuticas.

Na selecdo das unidades considerou-se a pertinéncia com o
fenbmeno pesquisado, com base na teoria psicanalitica freudiana,
vincular e especifica de casal, categorizando-os de acordo com o tipo de
resisténcia identificado, além do mapeamento das semelhancas e
diferencas dos discursos dos cbnjuges, através de uma releitura dos
conteudos, de modo a delinear as categorias, que respondiam aos
objetivos da pesquisa, ou seja, demonstrar como a resisténcia incide no

processo psicoterapico, em suas nuances na clinica de casal.

Resultados e Discusséo

A clinica psicanalitica do casal tem por objeto “o casal’ como
unidade instituinte da familia em suas demandas conjugais. De acordo
com Berenstein (2011) a psicandlise vincular no atendimento de casais,
institui no espaco terapéutico as bases tedrico-metodoldgicas
constituidas numa “estrutura vincular, realizada entre duas pessoas em
parte sob a pressao da genitalidade expressa como desejo de relacdes
sexuais, aqui permitidas pela lei social ja que néo infringem a proibicéao
do incesto” (p. 79).

Na clinica com casais, as demandas ndo sdo explicitadas
claramente no inicio do tratamento, mas através das queixas individuais
que sao projetadas no outro conjuge. Existem casais que funcionam
como continente para o parceiro, justificando em seu discurso a busca

de terapia no interesse de cuidar primeiro do outro, para depois cuidar

903



Revista AMAz6nica, LAPESAM/GMPEPPE/UFAM/CNPQ
ISSN 1983-3415 (versdo impressa) - elSSN 2558 — 1441 (Versdo digital)

de si. O que algumas vezes impossibilita a percepcdo dos cbnjuges
guanto a questéo da unicidade do casal, pontuam Gomes e Levy (2013).

No intuito de buscar a validagcéo dos fundamentos da pesquisa em
psicandlise e com o propésito de conhecer e entender a manifestacédo
do fendbmeno da resisténcia na clinica do casal em suas categorizacoes,
apresentaremos a titulo de ilustracédo, quatro recortes ou fragmentos de
discursos do grupo de casais atendidos que constituem o foco desta
andlise, denominados A, B, C e D.

Sendo o fendmeno da resisténcia um conceito fundante da teoria
psicanalitica, pela necessidade de delimitar o fenébmeno estudado,
optou-se por utilizar como base de analise o recorte/fragmento
procurando encontrar o sentido que os membros do casal dao aos
mesmos ha demonstracdo da incidéncia do fenbmeno da resisténcia.
Nesse procedimento, foram utilizados como fundamentos tedricos,
conteldos especificos da teoria psicanalitica freudiana, de outros

autores em sua derivacdo, da teoria vincular e psicanalitica de casal.

Fragmento A

Casal, ele tem 49 anos, ensino médio, servidor publico e ela, 42
anos, escolaridade superior, atua na area de ensino.

[...] N&o. Deixa ela falar. Eu ja pensei em procurar um psiquiatra, um
psicologo, pra na terapia individual resolver minhas coisas.

O agendamento do atendimento foi realizado pelo conjuge que
emitiu o posicionamento relatado no fragmento acima. O vinculo do casal
caracteriza-se pelo predominio de um dos conjuges sobre o outro, pelo
controle, vivéncia da violéncia, insatisfacdo e distanciamento dos pares
e poderia ser caracterizado como um casal que vive o desvinculo ou o
esvaziamento do vinculo, segundo Berenstein (2011). Com base nos
parametros definidores do vinculo do casal (Puget; Berenstein, 1993

apud Berenstein, 2011), o casal ndo possuia um projeto de vida
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compartilhado, além de viver uma cotidianidade comprometida, tendo
como motivagcdo o ndo compartilhamento de obrigacdes financeiras,
auséncia de dialogo, desencontros no cotidiano e conflito da ordem da
sexualidade. Esse fragmento refere-se ao momento em que a esposa
relatava, nas primeiras sessfes, queixas acerca do comportamento
violento do parceiro.

Com essa manifestacdo, o paciente apresenta uma resisténcia
transferencial no viés da hostilidade, descrita por Freud (1925
[1926]/1996), cujo sentido pode estar pautado em suas fantasias sobre
uma suposta alianca entre ele e a esposa, e que pudesse experimentar
medo da rememoracgéao, de exposicao pessoal, pela referéncia frequente
da esposa aos episodios de violéncia conjugal, levando-o a interferir em
suas falas, na tentativa de silencia-la, denotando a disposicéo pulsional
de agressividade, dificuldade de lidar com frustracGes, possivelmente
pelo sentimento de rejeicao internalizado, decorrentes de suas relacdes
parentais e conjugal. Outra hip6tese, pelo comportamento expresso nas
sessOes, poderia manifestar em relacdo ao setting uma resisténcia que
recebeu de Glover (1955 apud Sandler et al, 1986) a denominacdo de
“‘6bvia” ou “crassa”, caracterizada por comportamentos manifestos
como: atrasos, animo distraido (bocejos), dispersdo durante a sessao, 0

adormecer, siléncio prolongado (renuncia a fala).

Fragmento B
Casal com idade na faixa de 60 anos. Quanto ao grau de
escolaridade, a esposa possui escolaridade fundamental e exerce
funcdes do trabalho no ambiente do lar. O esposo tem escolaridade de
nivel médio e exerce a atividade no comércio.
[...] eu ja disse: quando ele se aposentar, nés vamos nos separar,

[...]ndodal...].
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Esse recorte apresenta uma peculiaridade que se expressa pelo
nao dito, contido na fala da paciente. Desde a primeira sessao, a
paciente apresentou comportamento explicito de insatisfagdo por
comparecer ao atendimento ao comunicar que o marido ja sabia o que
ela tinha: declarava ser portadora do Transtorno Obsessivo Compulsivo
(TOC) e que ja havia feito tratamento psiquiatrico, o que denota o status
da relacdo ndo demandando pensar na possibilidade de redefinigdes.

Nas sessOes seguintes pudemos perceber que a dinamica da
conjugalidade do casal se expressava pelo distanciamento, controle da
rotina familiar e alienacao do conjuge (pela demarcacéo de espacos que
pudessem ser utilizados por ele no ambiente do lar); na falta de
compartilhamento do cotidiano o que para ele compromete o vinculo do
casal, quadro que o motivou a buscar atendimento, na perspectiva de
encontrar solucéo para restaurar o vinculo conjugal.

Em relacdo a manifestacdo da resisténcia, entendemos que esta
se instala sob a forma que tem origem no ego para o paciente auferir
através da condicdo de doente o ganho secundario, pois, assim, pode
obter gratificaces com a dispensa de atencéo, ser cuidado ou de ser
objeto de compadecimentos que possa merecer de outras pessoas
(Freud, 1925[1926]/1996).

Tal situacdo se ilustra a partir das demandas da paciente, na
idealizacdo de si em suas relagbes e com quem busca uma relagéo
fusionada, como mantenedora da doencga, pois com o ganho que obtém
via resisténcia demonstra dispensar a atencao do marido, que é possivel
que também esteja investido no papel de mantenedor da doenca da
paciente, via o de provedor familiar.

Quanto aos parametros definitérios do vinculo desse casal, com
base em Puget e Berenstein (1993), a cotidianidade se estrutura nessa
manutenc¢ao por parte do conjuge e da esposa como mantenedora da

ordem do espaco da casa e exercendo controle sobre a familia. Sobre o
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projeto vital compartilhado, pode-se indicar que pela busca do
tratamento, reside ai uma tentativa de renovacéao da vincularidade, o que
nao ressoava igualmente para a esposa e que é expressa claramente no
fragmento de andlise. Nos aspectos relativos a tendéncia monogamica
e relacdo sexual, diante do tempo de terapia e do encerramento do
atendimento por solicitacdo da esposa, ndo puderam ser explorados.
Penso na hipbétese de que a esposa reedite as relacdes parentais,
considerando que na infancia o pai abandonou a familia, vivéncia que

pode contribuir para a manutencgéo dos conflitos do casal.

Fragmento C

Casal, ambos com a idade de 32 anos, ele prestador de servigos
e ela servidora publica.

"Ele ndo me valoriza, ndo me elogia, ndo me apoia, hem me
preenche...”.

O agendamento da terapia foi realizado pela paciente, mas até o
desligamento do casal ndo se identificou qual a real demanda. Nas
sessfes, a paciente assumia o predominio das falas transferindo
recorrentemente para 0 esposo a culpa por sua insatisfacdo, trazendo
repetidamente queixas como a que constitui o fragmento e que denotam
seu sentimento de desamparo e incompletude.

Apresentava, ainda, estado de tristeza e choro compulsivo,
comportando-se de modo indiferente em relacdo ao companheiro,
aspecto demonstrado pela postura corporal, contato visual e entonacéo
exaltada da voz. O cbnjuge, por sua vez, declarou que o vinculo era
precario, com distanciamento dos familiares, o que sugere a
continuidade do padrao vivenciado na infancia.

A aproximacao da conjuge com sua méae deu-se por ocasiao dos
dois momentos em que a paciente tentou suicidar-se. A paciente nao

reconhecia que sua incompletude decorria do precério vinculo com as
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figuras primarias e transferia para 0 esposo a responsabilidade.
Ademais, apresentava insatisfacdo com a imagem corporal e com a vida
sexual.

Nesse caso, a resisténcia percebida insere-se na ordem daquelas
que apresentam maior grau de gravidade, pois distingue-se por um
estado mental de desisténcia da paciente que podem ser identificadas
pelo analista como: a resisténcia a mudanca e o estado que pode ser
caracterizado pela resiliéncia, externalizados através de comportamento
formal e mecanico como manifestacdes caracteristicas de pacientes que
apresentam severa regressao. Nesse caso, a desisténcia aparece como
uma reedicdo de estados de indiferenca de afeto que o analisando possa
ter sofrido por parte de figuras parentais (Zimerman, 2004), o que ratifica
as informacdes inseridas acima. Refere-se ainda que a paciente foi
encaminhada para psicoterapia individual, mas imediatamente encerrou
o tratamento nas duas modalidades, decidindo inclusive pela separacéo

conjugal.

Fragmento D

Ela, 23 anos, comerciaria. Ele, 24 anos, prestador de servicos.
Ambos com nivel superior de escolaridade.

Eu n&o confio nele. Ele esconde as coisas de mim.

O casal convivia ha cinco anos, cada um residindo com suas
familias de origem e a perspectiva de se instituirem oficialmente como
casal familiar. O agendamento da terapia foi feito pelo conjuge, no
objetivo de obterem apoio para viver uma relacdo mais estavel e que a
companheira pudesse mudar seus comportamentos de inseguranca e
desamparo, evidenciados nos relatos e expressdo emocional. Na
paciente, predominavam queixas que, na maioria das vezes,
denunciavam sua inseguranca em relacdo aos sentimentos do parceiro,

em virtude da desconfianga de infidelidade, conforme classificava
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situacdes ocorridas no inicio do relacionamento que culminaram em
conflitos entre eles, havendo separagdes e reatamentos.

Observava-se que existia uma necessidade expressa da paciente
em se vincular através do casamento e, assim, instituir a pertenca e
subjetividade do casal. A escolha amorosa, ao que se observou,
sustentou-se em investimentos no sentido de obter apoio para
substituicdo das figuras parentais infantis, pois havia o predominio de
uma escolha objetal anaclitica ou assimétrica (Gomes; Levy, 2013).

Quanto ao estudo dos parametros definitorios do vinculo do casal,
segundo Puget e Berenstein (1993), pode-se dizer que a cotidianidade
era vivida de modo transicional, vez que ndo possuiam um espacgo
préprio, transitando entre os espacos das casas das familias de origem,
0 que os impedia de se estabelecerem no principio de uma
conjugalidade compartilhada. O projeto vital compartilhado se institui, no
momento, pelo desejo de constituir uma familia, com filhos. Em nosso
entendimento, a paciente apresentava uma identificagdo com o0 sogro
pela perda precoce da figura parental aos trés anos de idade, cujo luto
ndo foi simbolizado e diante da revivéncia na transferéncia, declarava
ser a familia do companheiro o modelo ideal para ela.

Sugere-se que a paciente apresentava uma resisténcia associada
a transferéncia como repeticdo do passado esquecido indicada no texto
freudiano Recordar, Repetir e Elaborar (1914) e que, de outra forma, a
resisténcia se coloca como interdicdo de qualquer recurso interno que
possibilite através da elaboracdo romper com o estado de desamparo,
pelo temor do rompimento da relagdo conjugal e de operar a transicao
do ciclo de vida em que se encontra (pré-edipico) ao qual se mantém
vinculada pela acdo da resisténcia, a sentimentos infantis reprimidos,
percebidos em sua atuacdo no setting via comportamentos emocional
(birra) e vocal (voz infantilizada) como expressao de sintomas (Freud,
1911[1913]/1996).
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Pode-se também supor que o0s comportamentos infantis
externalizados e os que denotam controle do comportamento do
companheiro possam constituir a forma que o0 ego encontra para
defender os sintomas e para se vincular ao companheiro, ao que nos
parece o fragil vinculo conjugal esta sustentado pelo papel de cuidador
gue ele desempenha nessa relagao.

O fragmento revela uma modalidade do fenémeno estudado,
classificada como resisténcia de represséo ou recalque e que se define
a partir do ego, embora se localize na superficie do id, devendo ser
superada. Como assinala Freud no texto Pontos de Vistas Anteriores
(Freud, 1925[1926]/1996), essa modalidade de resisténcia se
desenvolve a partir da luta que o paciente desenvolve contra os
sentimentos da ordem do afeto ou da hostilidade, que emergem sob a
forma de impulsos infantis enderecados a pessoa do analista ou a
outros, sendo seus efeitos na analise mais evidentes.

Destaca-se que a amostra apresentada contribui para confirmar
0S pressupostos tedricos sobre a resisténcia inseridos neste estudo, na
validacéo de que como fendmeno da clinica, presentifica-se em todos os
casos, provindas de diferentes instancias psiquicas ou outras fontes,
seja através da linguagem oral e corporal, de comportamentos
recorrentes, da emocao, do medo, de sentimentos de hostilidade ou

mesmo afabilidade.

Considerac0es finais

As consideracdes sobre o olhar cuidadoso do atendimento de
casal e sua intersecdo com o estudo do fenébmeno da resisténcia como
conceito da teoria psicanalitica freudiana, na qual ocupa o lugar de
conceito fundante, no interesse de reconhecé-lo e entendé-lo em sua
expressao no contexto do processo de analise na clinica do casal, traz

em seu bojo os componentes das teorias vincular e da clinica do casal.
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Na andlise dos quatro fragmentos foram demonstradas as
dimensdes da resisténcia no contexto das singularidades de cada caso
selecionado, cabendo pontuar que em muitos momentos das sessdes foi
possivel observar comportamentos que podem ser caracterizados como
resisténcia.

O estudo e a producéo deste trabalho oportunizaram apreender
gue aresisténcia pode ser vivida pelos analisandos no formato da terapia
de casal, apresentando grande variedade de formas, possuindo
diferentes origens e se instalando a partir de uma pulsdo que constitui o
recalcado e como um fenbmeno que se renova no processo de analise.

Além dessas caracteristicas, sinaliza o estado em que o
tratamento se encontra em relacdo a sua evolucéo e, ainda que em sua
suspensao, ao trazer o recalcado a consciéncia pode possibilitar ao
paciente a compreensao de seus sintomas, instando-o a repensa-las e
a proceder mudancas em sua vida, considerando os efeitos que a
interpretagdo possa operar na analise.

Outro aspecto que representou importante aquisicdo de
conhecimento foi a utilizacdo do método de pesquisa psicanalitico em
seu delineamento de pesquisa exegética, hermenéutica e a
interpretativa, até entdo desconhecido pela académica, que em nosso
entendimento apresentou-se como 0 adequado em sua composicao
tedrico-metodoldgica, pois sua aplicacdo nos direciona para 0s campos
que o pesquisador deve ocupar na pesquisa através da experiéncia
vivenciada.

Cabe explicitar que este estudo nédo abrange toda a diversidade
de perspectivas sobre a resisténcia e a clinica psicanalitica do casal,
mas espera-se que esta iniciativa possa desdobrar-se na realizacao de
outros estudos que possibilitem replicacéo e ampliacdo sobre a temética,
de modo a contribuir como aporte para subsidiar o exercicio da pratica

clinica e fornecer aporte tedrico na conducdo de trabalhos nessa
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tematica e natureza, diante do carater de singularidade e de
transformacao que o conceito de resisténcia encerra.

Assim, em que pese ser este um estudo sustentado na
aprendizagem tedrico-pratica académica, espera-se que possa
contribuir compartilhando a experiéncia do fazer clinico em psicoterapia
de casal e servir como fonte didatica sobre a temética para futuros
estudos académicos e, assim, contemplar uma lacuna existente, pois
nao se tem conhecimento da producédo de estudos anteriores com foco
no fenbmeno da resisténcia na clinica psicanalitica de casal com as

caracteristicas apresentadas pelo presente trabalho.
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