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			Apresentação


			Fátima Caropreso 
Renata Udler Cromberg


			As mulheres que pertenceram à primeira geração de psicanalistas, num momento instituinte do movimento psicanalítico, anterior à sua institucionalização em 1925, foram esquecidas e reencontradas em seu pioneirismo e na importância de sua obra ou prática apenas 50 anos depois, a partir dos anos 1970. Uma nova historiografia da psicanálise trouxe um novo espírito quando começou a questionar o dogma de que o relato sobre as origens e o desenvolvimento da psicanálise deve adotar a perspectiva fornecida pela vida e pela obra de Freud. Essa nova historiografia pôde surgir pelo rearranjo do movimento psicanalítico que, com o passar dos anos, fez emergirem outras visões que pouco a pouco pulverizaram a exclusividade da Associação Psicanalítica Internacional como porta-voz do movimento psicanalítico. O passado revisitado pôde trazer à tona a originalidade e a riqueza de obras de contemporâneos de Freud, homens e mulheres, e continua desvelando novas psicanalistas, de forma que a lista de pioneiras da psicanálise continua a crescer.


			Desde o início do século XX, em uma época em que lutavam por direitos simples, como a inserção no mercado de trabalho, na universidade e na política, várias mulheres ingressaram na psicanálise como clínicas e teóricas inovadoras. Essas pioneiras não apenas trouxeram um olhar diferente sobre a sexualidade e a psicanálise infantil, como também questionaram premissas básicas, defendidas por Freud desde o início de sua teoria, construíram metapsicologias próprias e estenderam a abordagem psicanalítica a novos campos. Embora, na maior parte dos casos, tenham sido esquecidas ou subestimadas na história da psicanálise, elas participaram ativamente das associações psicanalíticas, e algumas delas foram ouvidas, inclusive por Freud, que dialogou ativamente com muitas delas e incorporou suas contribuições em sua teoria, mesmo que, muitas vezes, sem mencioná-las explicitamente.


			O livro Mulheres pioneiras da psicanálise: uma antologia visa resgatar a importância da produção teórica de algumas dessas primeiras psicanalistas e contribuir para a construção de uma perspectiva mais ampla e fidedigna da história da psicanálise, através da publicação de traduções de um dos textos mais significativos de cada uma delas. As autoras selecionadas são Emma Eckstein, Margarete Hilferding, Sabina Spielrein, Hermine Hug-Hellmuth, Karen Horney, Ruth Mack Brunswick, Lou Andreas-Salomé, Barbara Low e Eugenia Sokolnicka. Todas elas são figuras de grande relevância para a psicanálise, embora, em sua maior parte, não tenham tido suas contribuições devidamente reconhecidas ou tenham permanecido em um quase completo esquecimento, durante boa parte da história dessa disciplina. 


			Os textos escolhidos são importantes não apenas do ponto de vista histórico, mas também pelo conhecimento neles contido, que, em sua maior parte, permanece atual e traz valiosas contribuições para guiar a técnica psicanalítica com crianças, para compreender o desenvolvimento infantil e a sexualidade feminina, para elucidar a dinâmica pulsional e o processo criativo, entre outros temas. Cada um dos textos é precedido por um capítulo introdutório com informações sobre a vida e a obra das autoras, o que fornece um panorama do contexto de suas publicações. 


				A morte trágica da maioria das pioneiras da psicanálise traz à tona a importância da reflexão sobre as forças históricas que atuaram no esquecimento de suas pessoas e obras. Essas forças se relacionam àquilo que é marca simbólica da sua corporeidade como mulheres, russas, polonesas, vienenses, a maioria judia, e aos seus fantasmas pessoais. Também se relacionam às forças instituintes coletivas do movimento psicanalítico, em seus primórdios, que iam determinando os rumos dos ideais do novo campo de saber, o que também era perpassado não só pelas práticas psicanalíticas nascentes, mas também pela política institucional e pela política da teoria nascente. Assim, as forças históricas que atuaram no esquecimento da pessoa e da obra dessas psicanalistas são forças políticas gerais, que fizeram intersecção com forças políticas institucionais específicas e com forças políticas culturais. Elas compõem camadas de compreensão da repressão ou supressão que está na base do processo de sua inicial marginalização histórica. O valioso prefácio da historiadora Klara Naszkowska aborda esse contexto social e político mais amplo do ingresso das mulheres na psicanálise, além de apresentar o contexto específico da inserção de cada uma das autoras em tal disciplina.


			









Prefácio


			Mulheres pioneiras da psicanálise: 
poder, amnésia coletiva e violência


			Klara Naszkowska


			Tradução: Fátima Caropreso


			O livro que o leitor tem em mãos nos faz lembrar tanto da história quanto do momento atual. As biografias das mulheres incluídas nesta antologia compartilham vários temas ligados às ainda pertinentes questões de gênero, raça e etnia, acesso à educação, desenvolvimento profissional, tirania, perseguição, violência, migração e ética da memória. O contexto em que as mulheres entraram no campo da psicanálise, suas escolhas de carreira e seus caminhos foram, muitas vezes, profundamente afetados e desafiados por circunstâncias sociopolíticas. Com a única exceção de Ruth Mack Brunswick, norte-americana da nova geração, as mulheres incluídas nesta antologia eram todas psicanalistas europeias da primeira geração, nascidas entre as décadas de 1860 e 1880. Como era de se esperar, muitas das primeiras psicanalistas eram austríacas (geralmente vienenses), como Emma Eckstein, Margarete Hilferding e Hermine Hug-Hellmuth, e outras eram alemãs, como Karen Horney. Outro grande contingente das primeiras mulheres psicanalistas nasceu na Europa Oriental e Centro-Oriental, em grande parte na então ocupada Polônia, na Hungria (na época Império Austro-Húngaro) e na Rússia, incluindo Eugenia Sokolnicka, Sabina Spielrein e Lou Andreas-Salomé. Antes da Segunda Guerra Mundial, a maioria dos psicanalistas em potencial gravitava em torno de Viena, Berlim, Zurique ou Budapeste – os principais centros do movimento freudiano (e junguiano). Os psicanalistas europeus compartilhavam um background que consistia em muitos eventos profundamente traumáticos. Suas vidas foram, muitas vezes, interrompidas ou alteradas pela Primeira Guerra Mundial, pela ascensão do antissemitismo e do nazismo no período entre guerras, pela Segunda Guerra Mundial e, finalmente, pelo Holocausto. 


			Essas circunstâncias difíceis e outros fatores sistêmicos, enraizados nas estruturas de poder, contribuíram para o fato de que as primeiras mulheres psicanalistas foram, em sua grande maioria, deixadas totalmente de fora da narrativa histórica, assim como suas contribuições inovadoras para o campo, ou foram lembradas de forma inadequada. Seu apagamento coletivo é uma reminiscência da amnésia social, da “repressão que a sociedade impõe à lembrança – o próprio passado da sociedade” (cf. Jacoby, 1997, p. 5). A psicanálise, infelizmente, é um campo moldado por uma longa história de discriminação deliberada de gênero e raça. E, como Michel-Rolph Trouillot (1995) nos lembra, a história é o fruto do poder. A narrativa histórica preponderante sobre a psicanálise, muitas vezes, diminui as contribuições inovadoras das minorias para esse campo nascente. As mulheres foram frequentemente ligadas, de forma inseparável, aos “grandes homens”: Freud, Jung, Adler, Nietzsche etc., e enredadas nos “grandes cismas” entre eles. Durante décadas após sua morte (muitas vezes precoce), elas existiram como meras notas de rodapé nas biografias das “grandes figuras masculinas”. Essas mulheres entraram em espaços dominados por homens e geralmente os dominaram com seu brilhantismo intelectual e seu pensamento sofisticado. Admitir a primazia e reconhecer o valor de suas contribuições poderia ser visto como um abalo nas estruturas de poder por parte de seus colegas homens. 


			As primeiras mulheres psicanalistas eram modelos das new women: “mulheres universitárias do início do século XX, que desafiavam as expectativas convencionais […] buscando a autorrealização pessoal por meio do ensino superior e de carreiras em campos profissionais tradicionalmente masculinos” (Freidenreich, 2002, p. xvii). Como é típico das new women, muitas autoras apresentadas nesta antologia eram judias de nascimento, com exceção de Hermine Hug-Hellmuth, Karen Horney e Lou Andreas-Salomé. Assim que as escolas médicas europeias começaram a abrir suas portas para as mulheres, as judias imediatamente passaram a constituir uma grande proporção de seus alunos. A Suíça foi o segundo país da Europa a admitir mulheres em 1864, depois da Inglaterra. Até que as instituições acadêmicas húngaras permitissem que as mulheres estudassem Medicina, em 1896, seguida pela Alemanha e pelo restante do Império Habsburgo, em 1900, mais de 90% das alunas das universidades suíças eram imigrantes, principalmente da Europa Oriental (Holmes, 1984). Sabina Spielrein estudou Medicina na Universidade de Zurique de 1905 a 1911 e se especializou na Clínica Burghölzli, dessa universidade. Ela fez história, em 1911, com sua tese de doutorado Sobre o conteúdo psicológico de um caso de esquizofrenia – uma das primeiras teses com orientação psicanalítica, certamente a primeira escrita por uma mulher. A psicanalista nascida na Polônia Eugenia Sokolnicka também se formou na Burghölzli, com seu diretor, Eugen Bleuler, em 1910 (cf. Groth, 2015). Outras mulheres psicanalistas que estudaram Medicina na Suíça naquela época e/ou foram treinadas na Burghölzli incluíam Salomea Kempner (Hermanns, 2019), Mira Oberholzer-Gincburg (Magnone, 2023), Esther Aptekmann e Fanny Chalewsky (cf. Launer, 2014), entre muitas outras.


			Em 1903, apenas três anos após a Universidade de Viena ter aberto suas portas para as mulheres, Margarete Hilferding tornou-se a quinta mulher a receber um título de doutora da instituição. Das 18 primeiras mulheres que se formaram em Medicina em Viena até 1906, dois terços eram judias. No início da década de 1930, as mulheres judias representavam quase 40% das alunas da Faculdade de Medicina da Universidade de Viena (Freidenreich, 1996, p. 80).


			A preponderância de mulheres judias entre as estudantes de Medicina nos primeiros anos do século XX ocorreu devido a uma combinação de fatores socioeconômicos e culturais. A educação universitária era cara, e as bolsas de estudo raramente eram concedidas a mulheres. A maioria das estudantes do sexo feminino vinha de famílias abastadas de comerciantes, industriais, professores e funcionários públicos (Suchmiel, 1997). Portanto, seus pais, menos preocupados com a necessidade de suas filhas se casarem com alguém rico, podiam se dar ao luxo de educá-las bem. As mulheres judias frequentemente contavam com o apoio financeiro e moral de seus pais para cursar a universidade e seguir carreiras profissionais, especialmente em profissões práticas, inclusive Medicina (cf. Freidenreich, 2002). Além disso, a educação tem um valor especial entre os judeus. Esse princípio de educação das crianças incluía dotá-las de algo que não poderia ser retirado delas da mesma forma que as posses, a cidadania e até mesmo a vida.


			Circunstâncias socioculturais, políticas e econômicas específicas permitiram a entrada das mulheres nos movimentos psicanalíticos em Zurique, Viena, Berlim ou Budapeste. No início dos anos 1900, em comparação com outros campos científicos, a psicanálise era bastante receptiva às mulheres que se tornavam membros da sociedade, candidatas, professoras e autoras (cf. Borgos, 2021). Essa abertura para as mulheres coincidiu com a primeira onda do movimento feminino na Europa, o qual trouxe uma mudança nas expectativas sociais e nas representações culturais das mulheres, além de um debate sobre os papéis de gênero, o casamento e a maternidade. O que atraiu as mulheres foi o fato de a psicanálise europeia do pré-guerra ser um projeto político que oferecia uma nova linguagem para falar sobre questões que não haviam sido abordadas até então, e que buscava mudar estereótipos e apoiar a emancipação sexual das mulheres. Além disso, muitas das pioneiras estavam envolvidas em movimentos sociais femininos e feministas, como Emma Eckstein e Margarete Hilferding.


			É possível depreender, a partir de entrevistas de história oral, que os analistas da primeira e da segunda geração seguiram um chamado, muitas vezes ignorando as desvantagens e os perigos de uma profissão que não era prestigiosa nem lucrativa (cf. Naszkowska, 2023). Naquela época, os analistas eram isolados nos círculos médicos e acadêmicos. Além disso, seguindo a ideia freudiana do pré-guerra de tornar a terapia acessível a todos, modelo do primeiro instituto de treinamento estabelecido em 1920 em Berlim, surgiu o tratamento gratuito de pacientes. Os analistas do Instituto de Treinamento de Berlim, incluindo Karen Horney, eram obrigados a tratar pelo menos um paciente gratuitamente (Danto, 2007). Nas palavras de outra analista pioneira, Grete Bibring (1974, p. 9): “Éramos um grande grupo de intelectuais liberais e social-democratas que estava realmente envolvido na tentativa de ajudar as classes trabalhadoras”. Esse compromisso, entre os psicanalistas europeus, de levar os benefícios da terapia aos pobres e às classes trabalhadoras foi geralmente abandonado quando a psicanálise chegou aos Estados Unidos, onde ela se tornou uma prática lucrativa e elitista (cf. Jacoby, 1983).


			Notavelmente, Emma Eckstein, mais conhecida por ter sido vítima de uma negligência médica ultrajante, trabalhou por vários anos como psicanalista no início do século XX, sem diploma universitário ou treinamento prévio (além de um tratamento psicológico com Freud). Eckstein foi paciente de Freud por alguns anos, a partir de 1892 (Vichyn, 2005). Ele a encaminhou ao otorrinolaringologista Wilhelm Fließ para uma operação, que foi malsucedida, colocou-a em risco de vida e produziu uma desfiguração permanente de seu nariz. Freud (que na época também era paciente de Fließ) desconsiderou a situação. Ainda assim, em 1897, Eckstein começou a tratar pacientes neuróticos de acordo com as técnicas freudianas e sob sua orientação. Ela publicou vários textos, inclusive o pequeno livro A questão sexual na educação da criança, incluído nesta coletânea (Nölleke, [s.d.]). Por fim, a história foi tratada de forma sensacionalista por Jeffrey Masson (1984), desviando ainda mais o foco das contribuições profissionais de Eckstein.


			Quando Eckstein, Hilferding, Spielrein, Hug-Hellmuth, Andreas- Salomé, Sokolnicka e Mack Brunswick estavam morando, estudando, em treinamento, trabalhando ou em análise com Freud (cf. May, 2007) em Viena, o Império Habsburgo já era um reduto de antissemitismo e violência racial. As universidades austríacas eram propensas a preconceitos, pressões e violência antissemitas. O Partido Social Cristão, antissemita, estava no poder em Viena desde a década de 1890. Como prefeito de Viena (1897-1910) e líder do partido, o Dr. Karl-Lueger-Ring liderou o maior movimento antissemita da Europa (cf. Pauley, 1992). Notavelmente, foi somente em 2012 que uma seção da histórica avenida Ringstrasse (anel viário) de Viena, que levava seu nome desde 1934, foi renomeada para Universitätsring (anel universitário). No entanto, em uma decisão recente, o conselho da cidade votou contra a remoção de seu monumento de 1926, situado na Lueger Platz, no centro de Viena (no primeiro distrito do centro da cidade, Innere Stadt). Em vez disso, a estátua foi inclinada 3,5 graus para a direita.


			Em 1910, Hilferding se tornou a primeira mulher a ser eleita membro da Sociedade Psicanalítica de Viena, oito anos após o estabelecimento da sociedade, em 1902. Essa sociedade foi, inicialmente, um grupo exclusivamente masculino, abertamente hostil à participação das mulheres na medicina e na ciência, como é possível perceber a partir da leitura das atas das suas reuniões (cf. Nunberg; Federn, 1974). Com muita relutância, ela foi aceita como membro em abril de 1910. Raramente é lembrado que a analista polonesa Ludwika Karpińska-Woyczyńska foi a primeira mulher a participar das reuniões da Sociedade Psicanalítica de Viena, em 1909-1910 (Dembińska; Rutkowski, 2024). Sabina Spielrein foi a segunda mulher a se tornar membro dessa sociedade, em 1911.


			Embora Hilferding e Spielrein tenham feito apresentações seminais nas reuniões da Sociedade Psicanalítica de Viena, o hermético grupo, predominantemente masculino, não entendeu e descartou a maior parte de suas ideias. Em janeiro de 1911, Hilferding discutiu seus pensamentos revolucionários sobre as questões da maternidade e do instinto materno na palestra “As bases do amor materno”, cuja tradução compõe este livro. De acordo com a historiadora Rosemary Balsam (2012), apenas muito recentemente a psicanálise avançou nos temas discutidos por Hilferding no início da década de 1910, os quais incluem a ausência de “amor materno” inato, os impulsos destrutivos de uma nova mãe e o componente sexual do relacionamento mãe-bebê. Alguns meses depois, e após Hilferding já ter deixado o grupo, Spielrein apresentou fragmentos de seu influente trabalho sobre a destruição e a pulsão de morte, que foi publicado na íntegra no ano seguinte como A destruição como origem do devir, incluído neste volume. Grande parte dos membros da Sociedade Psicanalítica de Viena não aprovou suas referências interdisciplinares à biologia, à psicologia, à mitologia, à religião, à filosofia de Nietzsche, à música de Wagner, a experiências de mulheres e a conceitos junguianos. Ainda assim, ela lançou as bases para muitas ideias introduzidas por Freud em Além do princípio de prazer, de 1920, como a hipótese de que nem todas as funções mentais obedecem ao princípio do prazer, sua concepção do supereu e o conceito de pulsão de morte.


			A admissão de Hilferding e Spielrein na Sociedade Psicanalítica de Viena abriu caminho para que mais mulheres se tornassem membros antes do fim da Primeira Guerra Mundial, incluindo Tatiana Rosenthal, em 1911, Andreas-Salomé, em 1912, e Sokolnicka, em 1916. Quando entrou para essa sociedade, aos 50 anos de idade, Andreas-Salomé já era uma escritora bem-sucedida com um grande número de publicações, incluindo romances, contos, poemas e trabalhos acadêmicos. No entanto, apesar de seu pensamento independente e suas profundas contribuições, sobretudo para as teorias psicanalíticas da arte e da criatividade, ela é lembrada principalmente como musa de Freud, Friedrich Nietzsche ou Rainer Maria Rilke (cf. Dushy-Barr, 2024).


			O movimento psicanalítico prosperou no período entre guerras. Com o colapso do Império Austro-Húngaro, em 1918, a população austríaca foi reduzida em 90%, enquanto a Alemanha manteve a maior parte de seu território e sua população. Como resultado, Viena perdeu sua posição para Berlim como o centro cultural e político do mundo de língua alemã. Em fevereiro de 1920, com a ajuda de Karen Horney, foi fundada a Policlínica Psicanalítica de Berlim, como o primeiro instituto de treinamento de psicanálise. Berlim tornou-se então a “sede” do movimento psicanalítico, sob a liderança de Karl Abraham (com a total aprovação de Freud). Horney tornou-se a primeira mulher a lecionar na policlínica, onde permaneceu até emigrar para os Estados Unidos, em 1932 (cf. Quinn, 1988). Em 1918, dentro do conservador Estado austríaco, a capital, conhecida como Viena Vermelha, tornou-se uma ilha social e politicamente progressista. Suas normas tolerantes permitiram que a psicanálise florescesse. Em 1924, o Instituto de Treinamento de Viena foi criado, tendo Helene Deutsch, nascida na Polônia, como sua primeira diretora.


			Enquanto isso, em Varsóvia, na Polônia, Eugenia Sokolnicka abria um consultório particular (Magnone, 2023). Um de seus pacientes era um “garoto de Minsk” que sofria de neurose obsessiva. Seu tratamento foi muito bem-sucedido, e o caso foi publicado em alemão, em 1920, em inglês, em 1922, e agora também em português, neste livro. Sokolnicka é uma das três precursoras da análise infantil incluídas nesta antologia, cujas contribuições para o campo foram em grande parte esquecidas. A primeira analista infantil praticante foi Hermine Hug-Hellmuth. Seu primeiro artigo, “Análise de um sonho de um menino de 5 anos e meio”, foi publicado em 1911-1912. Ela também foi a primeira a criar um método de análise através da brincadeira, na década de 1910. No 6º Congresso Psicanalítico Internacional em Haia, em 1920, ela apresentou seu artigo de maior destaque, sobre a técnica lúdica, incluído nesta antologia (cf. Plastow, 2011). As circunstâncias sensacionalistas da sua morte trágica nas mãos de seu sobrinho/paciente lançaram um muro de silêncio sobre suas realizações profissionais.


			Spielrein tornou-se outra pioneira da área, com a publicação, em 1913, de “Contribuições para a compreensão da alma infantil”. Ela também fez uma apresentação seminal, em 1920, no Congresso de Haia, na qual apresentou uma versão inicial da sua teoria sobre o desenvolvimento da linguagem e do pensamento. A plateia incluía duas futuras pioneiras da análise infantil: Anna Freud e Melanie Klein. Dois anos depois, Spielrein publicou sua teoria totalmente desenvolvida em seu texto inovador “A origem das palavras infantis papai e mamãe: algumas observações sobre os diferentes estágios do desenvolvimento da linguagem”. O artigo combinava linguística, psicologia infantil e psicanálise, e era um prenúncio da teoria do apego, da psicologia do desenvolvimento e da psicologia evolutiva. Ele também antecipou hipótese sobre a importância da sucção do seio materno e alguns aspectos da teoria de Melanie Klein sobre o “seio bom” e o “seio mau”. Até recentemente, Anna Freud, a “grande filha” de um “grande homem” que sobreviveu ao Holocausto, era erroneamente identificada como a fundadora da análise infantil. Anna Freud publicou seu primeiro artigo sobre psicologia infantil, “Fantasias de espancamento e sonhos diurnos”, em 1922, e iniciou sua prática com crianças no ano seguinte. O fato de Hug-Hellmuth, Spielrein, Sokolnicka e outras terem começado a analisar crianças e a desenvolver técnicas de análise infantil, bem como terem publicado vários artigos inovadores sobre psicanálise com crianças, bem antes de 1922 foi amplamente omitido da narrativa histórica da psicanálise.


			Além de abrir um consultório particular bem-sucedido em Varsóvia, Eugenia Sokolnicka também começou a construir um movimento psicanalítico na Polônia: ela reuniu um grupo de seguidores e organizou cursos e palestras. Em 1917, informou a Otto Rank que a criação de uma associação de psicanálise polonesa estava em andamento (Lieberman; Kramer, 2012). Os motivos específicos por trás da falha na execução do plano ainda não foram determinados. É importante ressaltar que, embora a Polônia abrigasse a maior comunidade judaica asquenazi do mundo, com cerca de 2,8 milhões de pessoas em 1918, os dois partidos políticos dominantes eram antissemitas: o nacionalista Sanacja (“limpeza”) e o quase fascista Endecja, que defendia a expulsão da população judaica. Após um golpe de Estado, em 1926, orquestrado por Józef Piłsudski, o regime autoritário de Sanacja foi estabelecido, pondo fim à breve democracia. O status legal dos judeus foi ativamente reduzido, e os boicotes econômicos aos seus negócios aumentaram. Até hoje, Piłsudski continua sendo um herói nacional célebre na memória coletiva, com muitos monumentos em todo o país e ruas e praças com seu nome.


			Em 1921, Sokolnicka deixou a Polônia e foi para Paris. O apoio de Freud lhe foi repetidamente recusado e negligenciado, apesar de ela ter implantado com sucesso seu movimento na França, como ele queria. De acordo com Lena Magnone, quase todos os psicanalistas franceses da primeira geração (com exceção de Marie Bonaparte) foram apresentados à psicanálise por Sokolnicka. A chegada à França de Marie Bonaparte, favorita de Freud e sua representante oficial nesse país, fez com que Sokolnicka fosse deixada de lado. Ela perdeu sua posição no movimento local, além de muitos pacientes, o que fez com que tivesse dificuldades financeiras. Em 19 de maio de 1934, ela decidiu tirar a própria vida.


			Spielrein voltou para a Rússia Soviética em 1923. Ela logo se tornou líder da Sociedade Psicanalítica Russa, em Moscou, e presidiu o Departamento de Psicologia Infantil da Universidade de Moscou. Entretanto, após a morte de Lênin, em 1924, o tirano paranoico e imprevisível Josef Stalin assumiu o poder, o que levou à deterioração da situação dos judeus e dos psicanalistas. A Sociedade Psicanalítica Russa foi oficialmente dissolvida em 1933. Todos os livros sobre psicanálise foram retirados das livrarias e bibliotecas, e o uso do nome de Freud e do termo “psicanálise” foi proibido. Na época em que a União Soviética era um lugar muito perigoso para se viver e praticar a psicanálise, Spielrein trabalhava em tempo integral, inclusive tratando crianças e adultos na policlínica psiquiátrica de Rostov-on-Don. Podemos presumir que ela também mantinha um consultório particular em casa, trabalhando em profundo sigilo até a década de 1930 (cf. Naszkowska, 2019).


			Enquanto isso, na Alemanha, após o Tratado de Versalhes, que havia sido imposto como medida punitiva severa, os “ismos” estavam se desenvolvendo. O Partido Nazista ganhou poder considerável pela primeira vez em setembro de 1930, após eleições parlamentares nominalmente democráticas. Pouco tempo depois, em 30 de janeiro de 1933, Hitler foi nomeado chanceler, e as políticas do partido desencadearam uma campanha de antissemitismo, racismo e heterossexismo. A sucessão de eventos em pouco tempo incluiu a imposição de uma legislação de emergência após o incêndio do Reichstag (fevereiro de 1933), o primeiro campo de concentração regular, estabelecido em Dachau (março de 1933), os primeiros boicotes organizados a estabelecimentos comerciais judeus (abril de 1933), a queima de livros (maio de 1933) e a imposição das Leis Raciais de Nuremberg (setembro de 1935). Lou Andreas-Salomé permaneceu na Alemanha e, apesar de várias doenças graves, trabalhou com pacientes e publicou até sua morte, em 1937.


			No período entre guerras, as políticas nazistas alemãs se espalharam rapidamente para muitos países vizinhos. Elas caíram em solo fértil e criaram raízes rapidamente, em especial na Áustria e na Hungria. Na Áustria, maio de 1933 marcou a transição para o austrofascismo cristão e um Estado autoritário de partido único. Quando a ascensão do novo regime extinguiu a social-democracia, em 1934, a psicanálise perdeu seu espaço cultural, educacional e intelectual no país. Além disso, entre 1933 e o início da guerra, em 1939, Engelbert Dollfuss e seu sucessor, Karl Schuschnigg, introduziram mais de 400 decretos e regulamentações antissemitas que praticamente privaram os judeus austríacos de seus direitos de cidadania e de suas propriedades. No período do austrofascismo, a Faculdade de Medicina de Viena ficou infestada de políticas nazistas de eugenia e higiene racial. O processo implacável de erradicação dos judeus da medicina austro-alemã levou à demissão de cerca de 36% de seus professores e palestrantes não arianos, substituídos por adeptos políticos dos princípios nacional-socialistas (cf. Zeidman, 2020). Apesar da amnésia coletiva mantida em grande parte na Áustria após a Segunda Guerra Mundial quando as tropas alemãs marcharam para Viena, em 11 de março de 1938, para anexar o país ao Terceiro Reich de Hitler, elas foram recebidas com grande entusiasmo pelo público.


			Em 1º de setembro de 1939, a Alemanha invadiu a Polônia pelo oeste, pelo norte e pelo sul. Dezesseis dias depois, a União Soviética atacou, seguindo as cláusulas secretas do Pacto Molotov-Ribbentrop, assinado com a Alemanha no início daquele ano, e ocupou o leste da Polônia. A Rússia Soviética continuou a lutar ao lado do Terceiro Reich até que Hitler quebrou o pacto político entre as duas nações e lançou a Operação Barbarossa contra ela, em junho de 1941.


			Independentemente da importância da herança judaica e dos componentes de identidade religiosa, cultural ou familiar dos psicanalistas, a violência antissemita entre guerras, a Segunda Guerra Mundial e o Holocausto afetaram profundamente suas vidas e, muitas vezes, determinaram seus destinos. Depois de ser deportada para Theresienstadt, em meados de 1942, Hilferding continuou a prestar assistência médica e psicológica a outros prisioneiros. Ela morreu em 24 de setembro de 1942, um dia depois de ser deportada para Treblinka. Spielrein também morreu no Holocausto, em 11 de agosto de 1942. Seus corpos foram jogados em valas comuns ou desapareceram, seus bens foram levados ou destruídos, enquanto muitos de seus familiares foram assassinados.


			Apenas três mulheres apresentadas nesta antologia sobreviveram à Segunda Guerra Mundial: uma gentia (Karen Horney), uma norte-americana (Ruth Mack Brunswick) e Barbara Low, que estava relativamente segura no Reino Unido nas décadas de 1930 e 1940. Low, a primeira mulher analista do Reino Unido, envolveu-se com o movimento freudiano no início da década de 1910 e foi a única mulher e a única judia entre os fundadores da Sociedade Psicanalítica Britânica, em 1919. Ela foi também escritora, palestrante, bibliotecária, revisora, tradutora, e permaneceu como membro ativo da Sociedade Psicanalítica Britânica por 30 anos, até sua morte, em 1955. No entanto, suas contribuições estão amplamente ausentes da narrativa dominante sobre os estágios iniciais da psicanálise. Normalmente, ela é lembrada apenas por ter proposto o “princípio do Nirvana”, adotado por Freud em Além do princípio de prazer (cf. Simanke, 2024).


			Karen Horney é uma das poucas precursoras da psicanálise cujo nome e cujas contribuições são reconhecidas mundialmente, embora em círculos psicanalíticos e acadêmicos fechados. As pesquisas realizadas até o momento indicam que ela foi a segunda analista freudiana a chegar aos Estados Unidos, tendo deixado Berlim em 1932, depois de Margrit Libbin. Horney era uma gentia, e não uma refugiada, diferentemente de muitas psicanalistas que chegaram ao país a partir dessa época. O analista Franz Alexander, que havia fugido da turbulência e do crescente autoritarismo direitista na Hungria em 1919, convidou-a para ajudá-lo a fundar o Instituto Psicanalítico de Chicago. Posteriormente, ela se mudou para Nova York e abriu o pouco ortodoxo Instituto Americano para Psicanálise. Em 1941, a revista Time nomeou Horney e Helene Deutsch como as duas “mulheres psiquiatras de destaque nos EUA”. Horney morreu de câncer abdominal em 1952, aos 67 anos de idade (Naszkowska, 2022).


			Finalmente, Ruth Mack Brunswick, analista judia norte-americana, sobreviveu à guerra nos Estados Unidos. Depois de se formar em Medicina na Universidade Tufts, em Boston, Mack Brunswick viajou para Viena para uma análise pessoal com Sigmund Freud, que durou de 1922 a 1938, com várias interrupções. Ela se tornou membro da Sociedade Psicanalítica de Viena, em 1930, e começou a lecionar no Instituto de Treinamento de Viena. Ela é mais conhecida por ser uma das poucas mulheres de alta confiança de Freud, com Helene Deutsch e Marie Bonaparte. Que ele tinha as habilidades analíticas dela em alta conta é evidenciado pelo fato de que, em 1926, ela foi escolhida como a segunda analista de Sergei Pankejeff, o famoso “homem dos lobos”. Sua análise, alternativa à de Freud, foi publicada em inglês, em 1928, e, em alemão, em 1930. Brunswick retornou aos Estados Unidos em março de 1938, onde continuou a trabalhar com pacientes e a publicar até sua morte prematura, em 1946.


			O sistema de imigração dos Estados Unidos criado na década de 1920, com a Lei da Imigração, de 1924, e o Sistema de Quotas, era racista, antissemita, xenófobo e excludente. A partir de 1º de julho de 1929, qualquer pessoa que chegasse aos Estados Unidos tinha de apresentar um visto carimbado no passaporte. O limite máximo da quota total para os imigrantes europeus era de 164.667, uma redução de 80% em relação à média anterior à Primeira Guerra Mundial. Posteriormente, a quota foi reduzida para 153.879. Além disso, a “quota de origem nacional” foi fixada em 2% do número total de indivíduos de determinado país que já residiam nos Estados Unidos, calculado com base nos dados do Censo. O Congresso, reagindo à evolução das tendências de imigração, utilizou os dados de 1890, que mostravam totais mais baixos de imigrantes residentes da Europa do leste e do sul, em vez do Censo mais recente, de 1910. Assim, favoreceram os europeus do norte e do oeste da Escandinávia, do Reino Unido e da Alemanha, considerados brancos. Estes preencheram cerca de 85% das quotas disponíveis, o que inviabilizou a migração em massa da maior comunidade judaica: a do leste da Europa. 


			Como a perseguição nazista na Europa continuou a aumentar, o Departamento de Estado dos Estados Unidos impôs mais exigências e restrições cada vez mais caras aos solicitantes de visto. Era necessário apresentar uma declaração juramentada de patrocínio de um affidavit norte-americano em cada solicitação. Antes de voltar para casa, no auge da anexação da Áustria ao Terceiro Reich, em 13 de março de 1938, Mack Brunswick forneceu affidavits de apoio a muitos de seus amigos judeus para que pudessem fugir para os Estados Unidos e inspirou outra psicanalista norte-americana, Muriel Gardiner, a fazer o mesmo (Gardiner, 1983, p. 86). Após o início da guerra, foi necessário fornecer affidavits morais adicionais, atestando a identidade e a boa conduta do solicitante. Depois de setembro de 1940, foi exigido um segundo affidavit financeiro. Para chegar ao ponto de partida, os refugiados em potencial tinham de comprar um lugar em um navio e obter vistos de trânsito caros para todos os países pelos quais passariam. Tudo isso tinha de ser finalizado antes de uma entrevista em um consulado dos Estados Unidos. Em julho de 1941, a “regra dos parentes” entrou em vigor: os vistos eram negados a indivíduos cujos parentes próximos (inclusive pais e avós idosos) permanecessem no território ocupado pela Alemanha. 


			A narrativa dominante sobre a migração judaica para os Estados Unidos na década de 1930 e durante a guerra enfatiza que o país admitiu mais refugiados fugindo da perseguição alemã do que qualquer outro. Um muro de silêncio cobriu o fato de que apenas cerca de 132 mil refugiados judeus foram aceitos entre 1933 e 1945 (cf. Breitman; Kraut, 1987). Esse número poderia ter sido significativamente maior se o Congresso dos Estados Unidos tivesse modificado as leis de imigração antissemitas existentes.


			As biografias de mulheres pioneiras da psicanálise, quase todas judias e profundamente afetadas pela violência racial e pelo Holocausto, são pertinentes não apenas para entender o desenvolvimento da psicanálise, mas também para entender a história passada e presente. Como Timothy Snyder afirma no prólogo de seu livro On Tyranny, de 2017: “A história não se repete, mas instrui” (p. 9). Ainda assim, o populismo de direita tem aumentado globalmente no século XXI. Movimentos nacionalistas de direita e de extrema-direita, ou nacionalistas cristãos, ganharam terreno substancial na Áustria, no Brasil, na Croácia, na República Tcheca, na França, na Alemanha, na Hungria, na Índia, em Israel, na Itália, na Polônia, na Eslováquia e nos Estados Unidos, entre muitos outros lugares (cf. Coi, 2024), alguns deles apenas em 2024 – o maior ano eleitoral da história da humanidade. A recente vitória de Donald Trump e dos republicanos, nos Estados Unidos, ameaça o futuro da Organização do Tratado do Atlântico Norte (Otan) como garantidora da paz e da segurança na Europa (pelo menos para seus membros), assim como pode ter consequências devastadoras para a guerra na Ucrânia e em Gaza.


			A maioria dos autocratas e aspirantes a ditadores que estão ressurgindo no século XXI parece estar lendo o mesmo manual de abuso odioso dos direitos humanos e de restrições antidemocráticas, que lembram as de Hitler (que, por sua vez, foi inspirado pela escravização dos afro-americanos e pelo racismo norte-americano, cf. Wilkerson, 2023). O plano foi resumido por Ben Rhodes com referência aos Estados Unidos: “O manual para transformar uma democracia em uma autocracia branda era claro: conquistar o poder com uma mensagem populista contra as elites. Redesenhar os distritos parlamentares. Alterar as leis de votação. Assediar a sociedade civil. Encher os tribunais com juízes dispostos a apoiar a tomada de poder. Enriquecer os comparsas por meio da corrupção. Comprar jornais e estações de televisão e transformá-los em propaganda de direita. Usar a mídia social para energizar os apoiadores. Envolver tudo em uma mensagem de ‘nós contra eles’: Nós, os ‘verdadeiros’ russos, húngaros ou americanos, contra um elenco rotativo de Eles: os migrantes, os muçulmanos, os liberais, os gays, George Soros e assim por diante” (Rhodes, 2024, [s.p.]).


			Notavelmente, muitos, incluindo Trump, Viktor Orbán na Hungria, Recep Tayyip Erdoğan na Turquia, Jair Bolsonaro no Brasil, Giorgia Meloni na Itália e o Partido Lei e Justiça na Polônia, criaram e usaram como arma uma versão de uma narrativa nostálgica que lembra a campanha “Tornar a Alemanha grande novamente” pós-Primeira Guerra Mundial, com sua retórica indutora de ódio e violência. Eles se valem de uma saudade da mítica grandeza passada de seu país, uma época de um sistema mais patriarcal e supremacista branco. Eles geralmente sugerem que os grupos majoritários: cidadãos brancos, financeiramente estáveis, cisgêneros e do sexo masculino são os que foram injustiçados e precisam ser elevados. Como Viet Thanh Nguyen escreve, em um artigo que reflete sobre a recente vitória de Trump, trata-se de uma nostalgia de um “passado mais simples, mais unificado, mais poderoso e mais lucrativo, com menos arrivistas e menos críticas à branquitude, à masculinidade e à heterossexualidade, além de dúvidas silenciosas sobre o capitalismo e o militarismo” (Nguyen, 2024, [s.p.]).


			Hoje em dia, as lições de Snyder (2017) sobre o fascismo do século XX – que prejudicou e, muitas vezes, destruiu a vida de muitas das mulheres pioneiras da psicanálise – são uma instrução de leitura obrigatória sobre a resistência aos movimentos de extrema-direita, antissemitas, racistas, heterossexistas e anti-imigrantes, abordando a obediência antecipada, defendendo as instituições, a linguagem e a verdade, e assumindo a responsabilidade.
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			EMMA ECKSTEIN (1865-1924)
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Paciente, analista, autora


			Richard Theisen Simanke


			Emma Eckstein (1865-1924) é uma figura central no processo de criação da psicanálise. Como paciente de Freud, ela se vincula a alguns dos desenvolvimentos teóricos cruciais que deram forma à nova disciplina ao longo dos anos 1890. Ela é uma das personagens envolvidas no célebre “sonho da injeção de Irma”, que Freud elegeu como modelo de sua compreensão dos sonhos e do método para interpretá-los, ao lado de outra paciente, Anna Hammerschlag (a “Irma” de Freud), ao qual o conteúdo manifesto do sonho se refere mais explicitamente. Além disso, o seu é um dos casos clínicos em torno dos quais Freud articula a sua “teoria da sedução” (o outro é o caso de Aurelia Kronich, a “Katharina” dos Estudos sobre a histeria). Essa teoria se baseava na hipótese segundo a qual a histeria e outros transtornos neuróticos derivariam, em última instância, de episódios traumáticos de abuso sexual infantil, e, embora abandonada depois, colocou definitivamente a sexualidade e a vida mental infantil no centro da visão psicanalítica das neuroses. Mas isso não é tudo. Há evidências de que Freud não apenas a tratou, mas a instruiu também na teoria e na prática da psicanálise e encaminhou-lhe pacientes, o que faria dela a primeira mulher psicanalista, além de ela ter também escrito e publicado sobre psicanálise. Por essas e outras razões, o psicanalista e historiador italiano Carlo Bonomi colocou a relação entre Freud e Eckstein no centro de sua reinterpretação do processo de formação da psicanálise em seu livro The Cut and the Building of Psychoanalysis: Volume I: Sigmund Freud and Emma Eckstein.


			Emma Eckstein provinha de uma proeminente e abastada família da burguesia judaica vienense. Politicamente progressistas, os Eckstein incluíam pensadores e jornalistas socialistas, como o irmão de Emma, Gustav. Outro de seus irmãos, Friedrich Eckstein, era um intelectual excêntrico, ligado à teosofia e às artes, amigo e colaborador de compositores como Hugo Wolf e Anton Bruckner (cuja biografia escreveria), além de frequentar as reuniões de verão dos artistas e intelectuais que se encontravam no mesmo Castelo Bellevue em que Freud sonharia seu famoso sonho-modelo. Sua irmã Therese Schlesinger foi uma das primeiras mulheres eleitas para o Parlamento austríaco. Assim como a irmã, Emma esteve ligada desde muito jovem ao movimento feminista austríaco nascente, através de suas amigas Rosa Mayreder e Marie Lang, entre outras, e colaborou com certa frequência com periódicos ligados ao movimento, como o Dokumente der Frauen e o Neues Frauenleben.


			Sofrendo de sintomas gástricos e distúrbios menstruais, Emma inicia em 1892 com Freud – amigo próximo de sua família – um tratamento catártico que se estenderia até 1897. Além de diagnosticar a natureza histérica dos sintomas, Freud, a certa altura, convenceu-se de que se tratava de um caso do que Wilhelm Fließ chamava de “neurose nasal reflexa” (um distúrbio psicossomático envolvendo o aparelho respiratório e os órgãos sexuais) e recomendou-lhe a cirurgia dos cornetos nasais que Fließ prescrevia para esses casos e à qual o próprio Freud se submeteu várias vezes. A cirurgia, realizada em Viena, foi um desastre, com hemorragias, infecção, fratura óssea e o esquecimento de um fragmento de gaze na região operada. As complicações subsequentes deixaram Emma correndo risco de vida por várias semanas e resultaram em sequelas e deformidades faciais permanentes. Reinterpretações posteriores do sonho da injeção de Irma (Max Schur e Didier Anzieu, entre outros), baseadas em informação biográfica antes indisponível, mostraram que esse episódio foi um dos principais fatores motivadores do sonho, em que pensamentos latentes referentes à competência e à reputação médica ocupam um lugar central.


			Na seção de seu Projeto de uma psicologia (1895) dedicada à psicopatologia, Freud utiliza o caso clínico de Emma como exemplar de sua teoria da sedução e da concepção segundo a qual o trauma atua em dois tempos – o episódio infantil de abuso sexual e a sua reativação por uma cena ocorrida após a maturação sexual da puberdade –, com o efeito traumático postergado (nachträglich) da segunda cena resultando da sua vinculação retroativa com a primeira.


			O longo tratamento de Emma por Freud acabou se fazendo acompanhar de seu treinamento na técnica de tratamento da psicanálise em formação e na sua introdução aos fundamentos teóricos da nova disciplina. Logo após o término do tratamento, Freud encaminhou-lhe pelo menos uma paciente – uma jovem de 19 anos em que Emma diagnosticou um episódio de sedução por parte do pai, nos termos da teoria que Freud aplicaria ao seu próprio caso. Autores como John Forrester, Lisa Appignanesi e Mikkel Borch-Jacobsen consideram que diversas outras pacientes lhe possam ter sido encaminhadas da mesma maneira, de modo que o envolvimento de Emma com a psicanálise teria sido não apenas como paciente de Freud, mas também como colaboradora, discípula e praticante do tratamento psicanalítico. 


			Sendo já uma autora experiente com suas contribuições à literatura feminista, Emma Eckstein aventurou-se também na publicação psicanalítica. Em outubro de 1900, ela publica uma resenha de A interpretação do sonho, de Freud, no periódico socialista Arbeiter-Zeitung, editado por Victor Adler, criador do Partido Social-Democrata austríaco e primo do dissidente freudiano Alfred Adler. Embora cautelosa com relação à universalidade da tese do sonho como realização de desejo, a resenha é elogiosa e saúda a contribuição que a investigação das regiões ocultas da mente permitida pela análise do sonho possa dar à solução dos problemas de saúde mental. Sua publicação mais importante, contudo, é a monografia intitulada A questão sexual na educação da criança, de 1904, cuja tradução compõe este livro. Esse pequeno livro tem irrecusável importância histórica, aplicando a psicanálise a questões educacionais e de saúde mental e dialogando com a literatura médica e psicológica da época, além de documentar a participação feminina pioneira na construção da psicanálise. Outro trabalho mais breve sobre o mesmo tema foi publicado por ela numa obra coletiva em 1909. Freud conservaria uma cópia da monografia em sua biblioteca, na qual se pode ler a dedicatória “Ao Prof. Sigmund Freud, meu venerado professor, com sincera gratidão”.


			Depois de uma série de problemas de saúde tanto mental quanto física – incluindo uma tentativa de suicídio e uma conturbada retomada de um tratamento analítico com Freud –, Emma Eckstein faleceu de hemorragia cerebral, em 30 de julho de 1924.
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			A questão sexual na
 educação da criança (1904)1


			Emma Eckstein


			Tradução: Sidnei Vilmar Noé


			Capítulo I


			O que outrora já não se dissera e escrevera a respeito da honrosa profissão da mulher como esposa e mãe. Em virtude da nobreza e da santidade dessa missão, ela deveria ser protegida, diante do olhar do mundo, da formação e do conhecimento; ela não deveria aprender a ver nem a pensar, para poder administrar devidamente, com seu senso doméstico, sua atividade maternal, a estreiteza do lar.


			Não é que Möbius, um homem da ciência, explicou que a mulher não só é retardada por motivos fisiológicos, mas que ela inclusive precisa ter essa deficiência de habilidades para poder exercer a sua profissão de mãe. Que “a imbecilidade feminina não só é um fato fisiológico, mas também um postulado fisiológico”.2


			Por muito tempo, imperou a opinião de que uma menina não só não precisaria fortalecer os músculos, para não provocar uma suspensão de sua “feminilidade”, como deveria inclusive evitar exercícios físicos. Assim seria preservado o atrofiamento espiritual da mulher constatado por Möbius e ela “seria protegida do intelectualismo” para que continuasse útil como mãe.


			Assim como nos últimos tempos, por parte de muitos médicos,3 o fortalecimento do corpo da mulher, mediante elevação e fomento racional, tornou-se um pressuposto para o preenchimento de sua tarefa de vida, também em muitos artigos e obras sociológicas4 se exige, como necessidade, o desenvolvimento espiritual da mulher, para que ela se mantenha a par do desenvolvimento cultural enquanto educadora dos filhos e, assim, alavanque a força espiritual imprescindível para romper com narrativas petrificadas e tradições sem sentido.


			Uma dessas tradições veneráveis antigas, que pretendo aprofundar mais, é a desconsideração da questão sexual na educação. O afã de querer combater qualquer informação acerca da questão sexual da juventude em processo de amadurecimento, de distraí-la da existência de excitações sexuais, embora corroborado como ineficiente em cada caso individual, continua sendo posto em prática, justamente porque a remoção desse costume insano exigiria uma parcela considerável de atividade reflexiva.


			Uma tarefa importante da educação consiste em poupar ou ao menos facilitar os embates e sofrimentos da criança, aos quais suas forças espirituais ainda não possam fazer frente. Os nervos, assim como o corpo inteiro das crianças, deveriam ser fortalecidos de qualquer maneira e poupados de influências não saudáveis, para que posteriormente possam se sair vitoriosos na luta da vida.


			Não é difícil perceber quando uma criança desabrocha fisicamente e se ela também se desenvolve espiritualmente, fazendo progressos correspondentes à sua idade; realizar essa avaliação pressupõe o desenvolvimento das faculdades espirituais do observador, mas o problema bem mais difícil diz respeito à própria vida anímica da criança. Chegar a um conhecimento desta e saber avaliar se e como a criança sofre animicamente e o quanto necessita de uma mão amiga demanda um estudo tão extenso quanto importante, para não solapar, desde a mais tenra idade, em inúmeros casos, a sorte e o florescimento de um ser humano.


			Gerações precedentes parecem ter conhecido pouco ou nada acerca dessa luta e dessa rinha na idade juvenil, porque, caso contrário, essa necessidade de assistência teria se imposto. Entre as mães jovens de hoje, todavia, há uma multidão que relembra, não sem dor, a própria infância e suas lutas amargas, aquelas batalhas às quais foram submetidas, totalmente desprovidas de forças e de armas, e que consumiram muito de seu frescor juvenil e as alienaram de seus pais e suas mães, muitas vezes sob terríveis torturas de sua consciência moral. Tais mulheres aprenderam a conhecer dolorosamente a grande tarefa da profissão materna e se dispõem a usar tudo ao seu alcance para atendê-la adequadamente em relação aos seus próprios filhos; porém, somente uma pequena parcela pode ser bem-sucedida nessa empreitada, porque a maioria delas prescinde, por precariedade de formação e compreensão do ser humano, do olhar mais amplo necessário ao entendimento, ou sequer do vislumbre dessas moções anímicas, distintas das próprias. Sem embargo, quem porventura deveria ou poderia apoiar o filho, mediante suas excitações sutis, senão a própria mãe? Quem, primeiro, poderia lograr êxito em despertar sua confiança, mediante ir ao seu encontro compreensivo, para obter mais facilmente um entendimento do modo de pensar e de sentir da criança? Quem poderia servir-lhe de amparo e guia? Acaso a criança pensante deveria procurar seu próprio caminho e resolver sozinha os problemas que a vida cotidiana lhe escancare? Quanto desperdício horrível de força e senso juvenil não acontece por causa disso!


			Eu gostaria de comparar a tarefa do educador àquela do guia alpino que, mediante seu conhecimento do lugar e sua capacitação especial, esteja em condições de conduzir ao topo da montanha também outras pessoas, ao longo de precipícios cheios de perigo e paredões de rochas escarpadas. O turista precisa empenhar sua própria força e coragem, acompanhado do melhor líder, para sobrepujar as dificuldades de uma escalada em altitude. Se, todavia, cada um tivesse de lutar com todos os perigos de uma área ainda inexplorada, somente muito poucos alcançariam o objetivo prazerosamente; a maioria chegaria ao ápice extenuada e alquebrada, se já não antes seus membros fraquejassem no desempenho de suas funções.


			Segundo essa compreensão da profissão materna, entretanto, não basta ter se familiarizado com os ensinamentos de Fröbel. Aprender a conhecer os perigos aos quais a juventude esteja exposta e saber como e quando uma mão versada à liderança seja desejável requer trabalho espiritual por conta própria.


			A mãe que haja estudado o corpo e alma do filho, para poder legar-lhe algo de valor no âmbito de sua atividade, saberá que, além dos sistemas digestivo e respiratório, ainda há outros órgãos cujas excitações deveriam ser conhecidas e observadas na criança sob amadurecimento, porque são de importância eminente por sua ampla influência sobre o desabrochar espiritual e biológico.


			Quem algum dia haja alcançado um entendimento do grande perigo das sensações sexuais precocemente despertadas e saiba quão infinitamente frequente ocorre o hábito perigoso da masturbação entre crianças encarará como um dever da mãe aprofundar-se nessa área até agora fora da alçada da ciência e de preferência silenciada até a morte ou, quando muito, roçada de leve. Os estudos científicos mais abrangentes sobre as manifestações consequentes da masturbação e sobre como, p. ex., preveni-la somente terão impacto mínimo se não forem amplamente divulgados de acordo com a importância que merecem. A assistência do médico, nesse tocante, somente poderá ser muito limitada, haja vista que ele só será consultado quando esse hábito se tiver tornado uma paixão difícil de ser controlada e perturbações da saúde se fizerem perceptíveis. Mas, para observar e, eventualmente, influenciar jovens criaturas nesse aspecto, faz-se necessário, sobretudo, familiaridade com o assunto, que somente pode ser obtida mediante o estudo do material acumulado.


			Resta ainda, mesmo então, uma tarefa deveras difícil que, no caso em questão, tem a ver com a escolha do caminho certo, o qual, naturalmente, diante das diferentes formas desse mal, também precisa ser muito diverso, de acordo com as diferentes idades daqueles que necessitam de auxílio.


			Como esse estudo necessariamente deve ser para todos cuja tarefa sejam a supervisão e a educação de uma criança, é elucidativo o fato, recorrentemente constatado, de que a masturbação – que deveria ser compreendida como a satisfação solitária do instinto sexual – seja um mal tão amplamente difundido que, conforme p. ex. Rohleder5 pensa, seja a doença endêmica mais disseminada existente, a tal ponto que um ser humano que nunca se masturbou faça parte das raridades.


			Se também concomitantemente se constatou, mediante a certeza da enorme frequência desse hábito, que ele nem sempre é prejudicial (caso contrário, mal haveria um ser humano saudável), ainda assim isso não deve ter por consequência que se menospreze a ameaça da masturbação sobre o desenvolvimento espiritual e corporal, especialmente na idade infantil; e um estudo aprofundado do objeto inevitavelmente levará à conclusão de que crianças de qualquer idade estejam expostas a um perigo com o qual as mães se deparam, na maioria das vezes, sem qualquer conhecimento e, por isso também, nenhuma iniciativa.


			A triste verdade de que todas as crianças, em todas as idades e classes sociais, tenham acesso fácil a esse hábito, condenado como vício e pecado, e muito frequentemente lhe sejam subjugadas não pode, entretanto, ser banida do mundo, negando-a ou ignorando-a. É preciso que haja empenho em pesquisá-la, mediante toda a sua abrangência, para, antes de tudo, aprender a conhecer o inimigo que se deve combater com toda a força. Para a infância, a masturbação é um inimigo traiçoeiro. Sem ser notado nem pressentido, ele se esgueira no quarto das crianças e lá trabalha obstinada e imperturbadamente em sua obra de destruição da juventude e da força do corpo e do espírito de suas vítimas, que lhe ficam entregues, porque seus cuidadores por ofício não reprimem o perigo nem sequer aprenderam a identificá-lo.


			É bem verdade que, em abrigos infantis – haja vista que lá convivem os mais diferentes elementos sob comunhão estreita, onde a observação das crianças somente possa ser superficial e uma relação íntima ou de confiança entre educador e alunos individuais esteja fora de questão –, esse mal encontre um solo especialmente fértil e rápida disseminação nos dormitórios coletivos. Mas é completamente equivocado acreditar que, para uma criança que não esteja sujeita a essa situação, o perigo, de modo geral, nem sequer exista.


			A prova mais segura da falsidade de tal noção me parece ser o fato – todavia pouco conhecido – de que já em crianças lactentes seja encontrada a masturbação; que crianças menores de 1 ano já sofram de acessos intensos de masturbação e suas respectivas consequências perigosas. Trata-se de uma prova de peso do quão imane seja esse perigo e pouco conhecidas sua causa e sua prevenção!6


			A certeza de que tais coisas sequer sejam possíveis já haverá de assustar a pessoa mais despreocupada e deverá ocupar sua atenção duradouramente.


			O costume de caracterizar a masturbação, de modo geral, como um vício me parece ser um grande erro que muitas vezes impede a descoberta do mal, pois é bem compreensível que nenhuma mãe impute um “vício” a seu filho. Todavia, também é uma consequência natural dessa caracterização que aquele que não haja se dedicado ao estudo das manifestações colaterais demasiado facilmente ignore os pequenos sintomas que bastariam ao bom entendedor para um diagnóstico, porque este imagina poder reconhecer a viciosidade de uma criatura sob suas manifestações mais rudimentares, através das características inapropriadas de seu caráter. Antes que se acuse uma criança de “vício”, parece-me necessário constatar o que se deve compreender por esse conceito. Chamamos de vício uma ação que se torna hábito e que seja prejudicial a si mesmo ou a outras pessoas, mas em que a consciência de sua nocividade seja uma pressuposição necessária. Uma criança pequena – ou maior, de 10 a 12 anos – somente poderá ter uma noção do caráter ou da nocividade desse hábito se for especificamente chamada sua atenção a respeito ou se for vítima precoce desse amadurecimento pernicioso. Se, portanto, a masturbação for caracterizada, sob qualquer condição, como um vício, então isso levará ao equívoco.


			Como uma causa frequente de patologias do sistema nervoso, enquanto hábito perigoso que crianças que nem sequer têm uma ideia da vida sexual, tampouco da ética, assimilam com infinita facilidade e inconscientemente; como uma malcriação difícil de ser abandonada ou desacostumada, mas que é desencadeada pelas causas mais variadas, aparentemente de menor importância, espero não haver apresentado esse mal candidamente demais. Acredito ter tornado mais acessível o assunto às mães e demonstrado seu dever de aprofundar-se nele. Elas precisam ser ensinadas, em primeiro lugar, acerca da frequência da masturbação, suas causas, formas, manifestações colaterais e consequências, para que possam atuar em prol e para o bem-estar de seus filhos.


			O perigo da masturbação das crianças parece-me que se insere, para a maior parte dos educadores, na área daquelas coisas repugnantes em relação às quais procuram manter distância mediante maior ou menor motivação consciente: o perigo diz respeito aos outros! Que filhos de outras gentes tenham esse hábito horrível, disso todo mundo já ouviu falar; mas como os próprios haveriam de descambar nele? Pois, na verdade, toda mãe está convencida de que, se esse fosse o caso, a saber, se sua criança tivesse decaído nesse “vício”, ela seria a primeira a saber, haja vista que ela cuide, assista e conheça o filho, como ela acredita, por completo. E tamanho erro poderia ter-lhe passado despercebido?


			Dessa maneira, nos casos raros em que o médico se veja ensejado a intervir e tente chamar a atenção da mãe, ou de quem mais cuide da criança, acerca dos perigos desse hábito ignorado, seus esforços já cessarão aqui; e, no máximo, o médico da família poderá lograr êxito em constatar a veracidade de sua suspeita. Mas, mesmo assim, infinitamente pouco será alcançado se seus esforços não forem ao encontro da compreensão e do conhecimento necessário, para uma intervenção auxiliadora. Não é função do médico só constatar o mal, em cada caso individual, mas também esclarecer o entorno social do paciente sobre sua essência.


			E assim se chega finalmente à situação em que também médicos, de antemão, tenham a certeza da inutilidade de seus esforços e, temendo o embate com a ignorância e a incompreensão, via de regra, deixem o assunto seguir seu caminho infausto.


			Dificilmente, decerto, esse mal será totalmente desconhecido de um adulto; mesmo aqueles que transitória e não intencionalmente se masturbaram e mal se lembram mais disso já ouviram falar a seu respeito, sob variados nomes: onanismo, autoabuso, autossatisfação etc. Ainda assim, somente de maneira tímida e encoberta o objeto é tocado e, na mesma proporção, são tomadas medidas ao seu enfrentamento.


			Por vezes, crianças são enfiadas à noite em um tipo de camisola cuja bainha inferior encerra os pés, fechando-se como um saco, o que também se aplica às mãos. Certamente mediante essa veste é alcançado o propósito de dificultar, ou tornar impossível, o toque das genitálias com as mãos; mesmo assim, só o ignorante dar-se-á por satisfeito com tal medida de criação e acreditará haver fechado o acesso ao inimigo. Quem, não obstante, haja se debruçado sobre o objeto com dedicação, para realmente aprender a conhecê-lo, saberá quão infinitamente múltiplas são as formas de masturbação e que, uma vez despertadas as sensações sexuais, e uma forma à sua satisfação impedida, logo outra a substituirá.


			A busca pela raiz, pela causa de seu surgimento, muitas vezes remontará à infância; por vezes, inclusive, à idade do bebê lactente, por isso é a mãe que, em primeiro lugar, poderá combater a causa e o desenvolvimento desse mal. Os recursos para tal, todavia, não lhe são dados por Deus durante o sono; tampouco ela os traz ao mundo consigo enquanto “instinto”; mas unicamente se tornarão possíveis mediante sua ocupação com o assunto por meio de um estudo aprofundado.


			A superação da aversão à aceitação das sensações sexuais como possíveis e presentes, inclusive em crianças, tornar-se-á possível a qualquer mulher pensante, assim que haja aprendido a conhecer os processos e suas conexões. Tão logo aprenda a encarar as funções sexuais como um fator importante no desenvolvimento de qualquer ser humano desde a infância, ela também cessará de tentar acobertar, com o sobretudo da vergonha, os danos e perigos bem diante de seus próprios olhos. A mulher precisa ter ciência de que, também em relação às coisas sexuais, a ignorância não é uma virtude; ao contrário, somente poderá ser uma mãe boa aquela que esteja bem informada acerca das funções mais importantes e poderosas do corpo e da alma.


			Dr. Rohleder lamenta, em sua monografia, que nas universidades nada se ensine acerca da forma de tratamento da masturbação e que mal haja algum livro onde o médico possa buscar alguma instrução científica. Quão mais difícil não será, naturalmente, para o leigo providenciar qualquer tipo de ensinamento e/ou material.


			Escritos bons e levemente redigidos sobre o tema são urgentemente necessários, para tornar popular o tratamento de uma questão tão importante: “mediante palestras e ensinamentos impressos, também será necessário chamar a atenção de pais e mães e de administradores de pensionatos que eles têm o dever de discutir com as crianças os perigos da masturbação”.7 A compreensão de que, também aqui, seja necessário romper com a política do avestruz já representaria um ganho considerável; não obstante, a bênção pode virar maldição, se o desvelamento e a administração da verdade não andarem de mãos dadas com o entendimento e o conhecimento.


			A profilaxia – isto é, o empenho em evitar o surgimento da doença – também deverá ser aplicada à masturbação, enquanto patógeno. O cuidador da criança não só deverá ser capacitado ao reconhecimento do mal, assim que este surja; tampouco ele somente deverá assistir eficientemente a atividade do médico: ele também precisará manter um olho arguto às causas de seu surgimento e identificar os sintomas que se apresentam, antes de estes se tornarem manifestações patológicas. 


			No que diz respeito à prevenção, à obstrução e ao desacostume da masturbação, evidentemente, os meios para combatê-la serão distintos, de acordo com a causa, a idade e os hábitos de vida dos afetados.


			No que se refere ao tratamento das manifestações patológicas desencadeadas pela masturbação, este é da competência do médico e raramente passará de uma terapia. Entretanto, o que queremos aqui é deixar claro para a mãe o tamanho da tarefa que lhe compete enquanto cuidadora natural do filho.


			A respeito de se a masturbação, após a chegada da maturidade sexual, pode produzir consequências prejudiciais à saúde, quando praticada moderadamente, as opiniões dos pesquisadores se dividem; igualmente, no que se refere à sua aceitação como um expediente substitutivo à ausência da relação sexual. No que todos os médicos, sem embargo, são unânimes é quanto ao fato de que a masturbação representa um grande perigo às crianças. Os graus de prejuízo são infinitamente variados, porque dependem da disposição, da idade, das influências externas, da frequência da prática e de outras condições aleatórias; ainda assim, segundo a palavra de psiquiatras renomados, a masturbação, quando já praticada desde a infância mais remota, implicará as mais graves consequências no desenvolvimento do indivíduo.


			Para atacar de frente esse importante impulso, observá-lo sob seu surgimento e impedi-lo, é necessário, sobretudo, pesquisá-lo: como ele pôde ser despertado e o que poderia aquietá-lo novamente?


			Em íntima conexão com as excitações mecânicas das sensações sexuais observadas por Fleischmann, Henoch, Hirschsprung, entre outros, parece também contar aquele hábito, de modo geral admitido para a maioria das crianças pequenas, de chupar, sugar e obter, mediante isso, prazer. Mesmo que o mau hábito de chupar os dedos, os dedões ou outros objetos alheios, quando praticado em pequena escala, seja considerado um costume inocente, este também poderá reverter-se às vezes em uma paixão e, em função do constante estímulo dos nervos, implicar consequências prejudiciais.8


			Dr. Lindner, que se ocupou a fundo com o objeto, distingue entre sucção simples e combinada, observando, em relação à última, que às vezes o “prazer de sugar é potencializado mediante assistência ativa”9: “dedos individuais de uma das mãos, ou ambas as mãos, friccionam algum ponto de prazer ou satisfação na cabeça ou no pescoço; outros, no peito, ventre ou pelve”, mediante o que a fruição da sucção seja consideravelmente aumentada. O tato e a busca ativa por algum desses “pontos de prazer”, evidentemente, levam logo às genitálias, e, como conhecidamente o toque desses órgãos mais facilmente desencadeia sensações lascivas, uma vez achado esse ponto pela mão tateante, ele se tornará o preferido, e o caminho à masturbação contumaz não ficará muito distante.


			Mas, também quando ocorra um chupar dos dedos menos sistematicamente formado, parece-me que o hábito de despertar sensações agradáveis, mediante a ocupação com o próprio corpo – seja sugando, acariciando, pressionando etc. –, é muito propício para que a masturbação se torne acessível à criança em questão.


			Assim como a causa da masturbação em crianças bem pequenas, mais ou menos até 2 anos, somente pode ser desencadeada mediante um estímulo local, puramente mecânico, seja pela falta de limpeza e, consequentemente, pela irritação da pele, seja pelo toque, pela carícia, pelo aperto dos genitais etc., igualmente sua obstrução somente poderá, e haverá de ser, mecânica. Assim que se haja averiguado o movimento e a posição corporal que tornam possível a excitação local da criança, dever-se-á aplicar meios que impeçam a ocorrência de tais movimentos ou situações. É bem verdade que dificilmente será possível impedir a criança da prática de tal hábito pernicioso, sem torturá-la com bandagens, amarras leves ou outros meios invasivos. Todavia, seria um sentimentalismo, muito mal empregado, querer manter distância dessa limitação e dessa importunação temporárias e, desse modo, abrir o flanco a esse mal.


			Assim que, não obstante, a criança tenha sobrepujado os primeiros anos de vida; tão logo possa se contar com a razão da criança, já não será mais possível estabelecer alguma norma acorde à qual o caso em questão deva ser tratado; pois, tão variável quanto possa ser a causa da masturbação, mediante o aumento da idade, igualmente variável será seu combate. Cada criança precisa ser guiada diferenciadamente, e somente quem conheça bem sua peculiaridade e mantenha uma relação de confiança com ela saberá avaliar antecipadamente, ao menos por alto, o efeito de uma influência e encontrar o caminho certo para conquistar sua confiança e, assim, tornar-se seu auxiliar.


			Se a observação de uma criança – se ela eventualmente se masturba e de que forma – já exige delicadeza e precaução, tanto mais melindrosa e difícil será uma intervenção, que deveria ser percebida pela criança como benéfica e não aterrorizante ou punitiva.


			A tarefa se tornará cada vez mais difícil quanto mais velha ficar a criança que se masturbe e maior for o período em que sacie esse hábito e, assim, torne-se escrava desse impulso poderoso; e cada vez mais dificilmente também a mãe poderá ser substituída por outras pessoas estranhas.


			Além das causas que podem desencadear a masturbação já em crianças lactentes, no caso de crianças maiores que já ultrapassaram o estágio puramente animal e já tiveram despertado o interesse e o entendimento dos processos do seu meio, o impulso à imitação desempenha um papel essencial. Os movimentos de masturbação e os manuseios executados por outros são inconscientemente imitados e, em função da sensação de prazer que desencadeiam, conduzem ao hábito. Mas também a fricção da genitália, pelo uso de vestuário demasiadamente apertado, pode provocar estímulos locais mesmo na idade infantil mais precoce, os quais encontram sua satisfação através da masturbação.


			Nesses casos, a influência psíquica e a obstrução física haverão de andar de mãos dadas; ainda assim, eu acredito que medidas mais drásticas como as aplicadas com crianças pequenas, porquanto de fato cumpram seu propósito, a saber, o de realmente evitar o despertar da excitação, no contexto de crianças mais velhas, deveriam ser evitadas tanto quanto possível. Ao passo que, em relação a seres humanos mais maduros, uma obstrução mecânica dos movimentos de masturbação costumeiros possa servir de admoestação e apoio, para fins de seu desacostume, no caso de crianças mais jovens, ela facilmente terá por consequência a resistência e a birra; logo, não será capaz de impor limites ao hábito, porque a criança já mais desenvolvida e autônoma logo procurará e encontrará novas estratégias à prática do impulso despertado. Também uma criança nessa idade de cerca de 2 anos certamente não perceberá tal regra de criação como um apoio, mas somente como uma punição; e é precisamente essa impressão que deveria ser evitada a todo custo.


			A grande dificuldade de fazer frente à masturbação tornada hábito, em grande parte, deve-se à circunstância de que ela possa ser praticada facilmente, sem ser notada e sem qualquer auxílio de outra pessoa ou objeto.


			Mais adiante, ela é bem apropriada para tornar a solidão desejável ou, ao menos, reconciliar-se com ela. A criança punida, não obstante, sente-se isolada e facilmente inclinada a superá-la mediante a masturbação e a procurar nela uma recompensa ao amor, do qual fora privada; por isso, tanto mais ela dependerá desse, assim chamado, vício, quanto mais seja levada, em função da rejeição – que sempre deveria ser encarada como uma punição –, a se sentir entregue às suas próprias forças. A prática do castigo, em vez de restringida, deve suscitar cautela redobrada, para que não redunde no contrário do sucesso almejado. O que em primeiro lugar deveria ser combatido é que a masturbação de fato se torne uma necessidade psíquica, enquanto substituta do amor negligenciado: o rigor mal aplicado conduzirá a criança a esse estágio perigoso, antes de afastá-la dele.


			Na capacidade de autossatisfação de sua necessidade de amor e carinho, através da masturbação que se tornou hábito, é que reside o grande perigo da alienação da criança do seu meio. Tais crianças, na maioria das vezes, são tímidas e se retraem cada vez mais em si mesmas, e por conta disso obtêm ainda mais oportunidades para a consumação desse hábito pernicioso e para a fuga do controle e da influência.


			Não pode ser ignorado que já na criança bem pequena – como os exemplos arrolados mostram – o despertar das excitações sexuais e sua satisfação estão intimamente ligados ao carinho e ao amor.


			Acariciar, fazer cócegas etc. nas genitálias, com o fim de anestesiar e acalmar, naturalmente será percebido pela criança abusada dessa maneira como sinal de carinho e amor, dado o prazer do qual desfruta. Por isso, se quisermos arrancar esse hábito perigoso da criança, é necessário empenhar-se por recompensá-la de outra forma, mediante amor.


			Em paralelo ao acompanhamento das medidas de higiene que se relacionam à dieta, à cama, ao vestuário, ao movimento corporal etc., será necessário descobrir, a partir da observação de tal criança, da forma mais discreta possível e mediante uma persuasão amorosa, a ocupação de seu espírito. É preciso precaver-se, todavia, para não assustar a criança, que até então tenha seguido um impulso desavisadamente, com perigos ameaçadores; ao contrário, é recomendável, mais do que em relação a qualquer outra excitação, evitar aquelas que incondicional e necessariamente aflorem em tal vilão insciente, demonstrando-lhe que esteja prestes a comprometer seriamente seu próprio corpo ou, inclusive, seu espírito. Tais acusações inquietarão terrivelmente uma criança, mesmo que não seja de seu domínio interromper prontamente esse hábito. Além disso, não obstante, uma criança ficará excitada e amedrontada quando compreender a perniciosidade do seu comportamento, porém será fraca demais para resistir ao impulso duradouramente.


			Essas excitações podem ser evitadas quando se combate o hábito como uma depravação horrível e se mostra à criança a dicotomia entre querer e poder; quando ocorre um esforço para intervir sempre que a força de vontade infantil fracasse.


			Cada masturbador, seja grande ou pequeno, tem suas formas e seus horários habituais para ir atrás de sua autossatisfação, e é necessário chegar ao que esteja por detrás desse segredo rigidamente guardado para estender uma mão auxiliadora à criança. Dessarte, será de grande vantagem, no caso de uma criança que se acostumou a se masturbar, não deixá-la sozinha em um quarto escuro antes de dormir, mas permanecer com ela e, mediante uma conversa às vezes dirigida e, em outras, indiferente, desviar sua atenção e apaziguar seus sentidos. Já no caso de uma criança que tende a se masturbar pela manhã, antes de se levantar, há que ter o cuidado para que ela, ao acordar, imediatamente levante da cama e seja distraída e revigorada, lavando-se, realizando exercícios físicos ou outras coisas do gênero. Igualmente, ou inclusive mais facilmente, será possível evitar a masturbação da criança durante o dia, mediante sua observação e ocupação. Em todos esses esforços, contudo, há que ter o cuidado de não se exceder no rigor, pois certamente o sucesso surgirá primeiro naqueles casos em que o pequeno pecador ousar confessar contritamente: mãe, mesmo contra minha vontade, eu fiz isso de novo. E somente dessa maneira é que a mãe poderá descobrir onde e quando ela tem de estar em prontidão para assegurar a proteção a seu filho contra seus impulsos levados ao desvio.
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			Em idade mais avançada, mediante a aproximação da maturidade sexual, em que o anseio por amor muitas vezes leva ao frenesi, a autossatisfação habitual facilmente conduz à paixão. Com o crescente entendimento da fealdade e da execrabilidade desse hábito, em relação ao qual, todavia, já não se pode mais ser senhor, também advém a resistência moral que odeia esse impulso poderoso e suscita desprezo pela sensação e pela fraqueza próprias.


			Poucos são tão bem-sucedidos a ponto de sair como vencedores dessa batalha, mediante vontade enérgica e autocontrole treinado precocemente; a maioria se martiriza sob torturas da alma, que, quando mantidas rigorosamente em segredo, cada vez mais se agravam, envenenando a vida. Sobre o significado dessas torturas o psiquiatra Griesinger escreve: “essa luta persistente contra o impulso, que é superpotente e sob o qual o indivíduo ao cabo sempre é derrotado, essa vergonha escondida, o arrependimento, as boas intenções e o estímulo que essa ação provoque, tudo isso nós que não temos pouca experiência com masturbadores consideramos muito mais importante que a ação primária, diretamente física”.10





OEBPS/image/grupoAutentica-ficha.jpg
@ GRUPO AUTENTICA





OEBPS/image/cover.jpg
Fatima Caropreso
Renata Udler Cromberg
(ORGANIZADORAS)

Mulheres

pioneiras da
psicanalise

UMA ANTOLOGIA

auténtica







OEBPS/image/p-1.jpg
EMMA ECKSTEIN
MARGARETE HILFERDING
SABINA SPIELREIN
EUGENIA SOKOLNICKA
BARBARA LOW

HERMINE HUG-HELLMUTH
LOU ANDREAS-SALOME
KAREN HORNEY

RUTH MACK BRUNSWICK








OEBPS/image/sum.jpg








OEBPS/image/p-3.jpg
Fatima Caropreso
Renata Udler Cromberg
(ORGANIZADORAS)

Mulheres
pioneiras da
psicanalise

UMA ANTOLOGIA

auténtica






OEBPS/image/firula.jpg








OEBPS/image/top.jpg






