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    À Deus, sem o qual nada




    disso seria possível,




    Aos meus familiares, por todo apoio,




    Aos familiares das vítimas da




    pandemia de Coronavírus,que




    assolou a população mundial




    a partir do ano de 2019.




    Aos profissionais de saúde mental,




    em especial à: Psicóloga Dalrylene




    Sousa de Carvalho e Dra. Ana




    Cláudia Veneziani, que assessoraram




    a presente autora durante o período




    de elaboração do presente estudo.
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     PREFÁCIO




    Diz-se que em meio à CRISE, tira-se o ‘s’ e fica CRIE. Foi desta forma que esse manual foi criado; em decorrência do que a pandemia trouxe e ensinou à Fernanda. Fernanda que é inquieta, perspicaz, altruísta e que traz em si todas as características que uma amante da psicanálise precisa ter. Quando tiver o privilégio de possuir este manual em mãos, não o mantenha em pasta fechada. Passeie por ele, vá, volte. Usufrua do que mais fizer sentido para você no momento.




    Atente para suas necessidades, mergulhe nelas. Não tenha receio de entrar em confronto consigo mesmo(a) e com seus pensamentos. Confronte-se ao se sentir ansioso(a), ao se sentir cansado(a) ou triste, confronte o fato de não acreditar em si mesmo(a). A partir desse confronto encontre uma saída para entrar em acordo, acordo com o que pulsa, com o que grita e com as questões que você teima em abafar. Quando fazemos as pazes com nossos “mostrinhos interiores”, aprendemos a domá-los e nos libertamos para viver plenamente.




    Sempre digo que quando não conseguimos mudar uma situação, precisamos encontrar um meio de lidar com ela. E este Manual consiste em um meio para lidar com diversas questões atuais. Aqui você terá a oportunidade de se deparar com suas inquietações. Inquietações essas inerentes a qualquer sujeito pensante, pulsante. Pulsão de vida que é permeada por cada capítulo apresentado nesse Manual. Espiritualidade e religiosidade tem facetas semelhantes? Como cada uma impacta sua vida? A forma como você aprende, esquece… A dor no campo das emoções… Como você reage quando fica ansioso(a)? Por que ser mal tratado afeta tanto sua estima, desempenho, funções cerebrais? É verdade mesmo que o período menstrual afeta o humor da mulher? E o que você sonha tem alguma relação com o que você vive, já viveu ou vai viver? O que é transferência? Repetição de padrão dentro da abordagem psicanalítica? Como posso encontrar semelhanças dentro dessa abordagem com minha vida?




    Todas essas questões você encontrará aqui. Permita-se mergulhar nessa leitura, encontrar respostas e pensar sobre algo que talvez nunca tenha batido à porta da sua mente, mas que provavelmente seja o motivo para a repetição de atos e padrões dos quais você tanto deseja se libertar.




    Boa Leitura!




    Dalrylene Sousa de Carvalho.




    Psicóloga


  




  

     INTRODUÇÃO




    A busca pelo equilíbrio mental é uma questão altamente relevante na sociedade atual, sobretudo após a pandemia mundial surgida a partir do ano de 2019, que demandou não só uma mudança de prioridade das instituições como a necessidade do ser humano, no seu isolamento involuntário, passar a estar mais aberto à introspecção e ao encontro de questões internas não resolvidas, pois ao se deparar com o risco iminente de morte se viu obrigado a encontrar novos sentidos para sua vida.




    O presente estudo se desenvolveu durante o período mencionado, em que a autora finalmente se debruçou numa jornada que há muito lhe interessava: enveredar pelos caminhos dos conhecimentos psicanalíticos. Após cerca de 10 anos de prática jurídica de atendimento ao público nas mais variadas demandas, como servidora do Tribunal de Justiça do Estado do Ceará, a presente autora dedicou-se a qualificar-se para um melhor entendimento do comportamento humano, o que resultou em um grande aproveitamento também para si mesma no que tange ao seu autoconhecimento.




    Ao perceber que o esclarecimento, por parte da psicanálise, à questões que lhe intrigavam também seriam de grande enriquecimento para outras pessoas, que ainda não conhecem essa ciência mais à fundo, a mesma sentiu-se na obrigação de repassar tal conhecimento da forma mais didática possível.




    Atente-se para o fato de que, temas de psicanálise já fazem parte do conhecimento popular que se tem nota, estando inseridos no vocabulário do dia-a-dia de várias pessoas expressões como: ego, superego, recalque, repressão, resistência, insight, dentre outros.




    Busca-se, com os breves apontamentos que seguem, abordar sob a ótica psicanalítica questões relacionadas à saúde mental que na atualidade fazem cada vez mais parte do nosso cotidiano: ansiedade, depressão, falta de libido, bullying, fibromialgia, etc. Os textos buscam também ressaltar aproximações possíveis entre psicanálise, neurociência e espiritualidade/religiosidade.




    Trata-se ainda sobre conceitos mais específicos do setting psicanalítico como: projeção, transferência e diagnóstico. Finalmente, faz-se um breve relato sobre aspectos clínicos para obtenção do diagnóstico e cura psicanalítica, apresentando as etapas do acompanhamento do psicanalista para com seus pacientes.




    Espera-se que a leitura dessas reflexões seja intrigante e enriquecedora, abrindo espaço para questionamentos (internos e externos) e despertando a curiosidade por um estudo mais aprofundado por parte dos leitores sobre os temas aqui tratados. Uma boa jornada!


  




  

     A ESPIRITUALIDADE NA PSICANÁLISE




    Sabe-se que a psicanálise tem sido utilizada de forma promissora para tratamento de eventos traumáticos, frustrações e repressões individuais, contudo, diante das inúmeras demandas do homem, será tratada inicialmente aquela que, de forma nenhuma pode ser negligenciada pelo psicanalista: a dimensão espiritual do paciente.




    A espiritualidade não se confunde necessariamente com a religiosidade, podendo-se afirmar que há uma espiritualidade religiosa e uma espiritualidade não-religiosa. Quanto ao tema, é interessante colacionar o pensamento de Bastide (1967, p. 186-187) para quem “há uma vida religiosa que é regressiva e patológica, existe outra progressiva e formadora de personalidades sadias”, sendo possível então distinguir duas faces que a espiritualidade pode desenvolver na vida do paciente: a que contribui para sua saúde e a que pode estar causando seu adoecimento.




    Para exemplificar, ao mesmo tempo em que a espiritualidade, quando bem exercida, pode ser uma forma de assegurar ao paciente uma vida psíquica mais estável e saudável, pode ocorrer o contrário, como: 1) quando é atribuído pelo paciente à qualquer força sobrenatural a intervenção nas ocasiões em que ele próprio de coloque em situações difíceis, nas quais se sinta rejeitado, explorado, violentado ou mesmo se autossabote; 2) quando o paciente tenha a crença de que merece expiar algo através de seu sofrimento a apegue-se a ele; 3) quando venha a ter pensamentos como o de não merecimento.




    Determinados vícios de comportamento podem estar ligados à presença da compulsão à repetição freudiana. Para Freud (1914, p. 196) nesse casos, “o paciente não comporta-se sempre calmamente, concentrando-se em recordar o material recalcado, (...) mas expressa-se pela atuação ou atua-o (acts it out). Ele o reproduz não como lembrança, mas como ação; repete-o, sem, naturalmente, saber que o está repetindo”. Haveria um conflito não resolvido, que geraria esses sintomas na vida do paciente, conforme esclarece o autor “Logo percebemos que a transferência é, ela própria, apenas um fragmento da repetição e que a repetição é uma transferência do passado esquecido (...)” (Freud, 1914, p. 197). Desta forma questões ligadas a espiritualidade ou religiosidade podem estar diretamente ligadas à própria doença.




    Em outro aspecto, a espiritualidade e a psicanálise parecem estar interligados. Apesar de Freud negar a religiosidade, sendo um judeu ateu, há quem defenda que sua criação tenha extrapolado os limites do que ele mesmo designou como teoria, método e procedimento, podendo vir a ser interpretada como uma espiritualidade não religiosa.




    Vejamos que nas práticas meditativas como, por exemplo, as apresentadas pelo guru indiano Osho, propõe-se a catarse como forma de realizar uma “limpeza emocional”, o que se daria mediante as chamadas meditações ativas, que serviriam como forma de limpeza do que está na mente mas não na parte consciente, o que reforça o inconsciente freudiano. Considera-se ainda um distúrbio comum aos dias de hoje, sendo cunhado sob a designação de “autossabotagem” o descontrole emocional inconsciente, que estaria relacionado a traumas não devidamente trabalhados e suas respectivas memórias. De fato, entende-se que práticas meditativas ativas, guiadas, orações, rezas e a exploração da espiritualidade podem vir a contribuir para que o paciente deixe de ser escravo de si mesmo e de seu inconsciente.




    Mas o que dizer se prática similar a esta havia sido defendida por Freud, inicialmente com Breuer através da hipnose, catarse e ab-reação, e mais tarde aprimoradas pelo próprio Freud para a técnica da livre associação. Não seria essa também uma forma de “cura da alma” através da fala; um trabalho de “limpeza” ou “ajuste” do “poder” do subconsciente na vida do paciente por meio da própria interação analista-paciente?




    Para Assis(2016, p. 384) na visão de mundo científica de Freud, considerado seu embate à religião, sua técnica teria se desdobrado numa forma de cuidado e cura de si, através da transferência entre sujeito e analista, que buscariam juntos “a mitigação do desamparo, o sentido à vida, o controle dos impulsos destrutivos e alguma possível recompensa nesta vida presente, mas tudo isso sem a figura de uma divindade ou religião”, consistindo assim a psicanálise numa espiritualidade não-religiosa.




    Quanto a existência de uma dimensão mística/espiritual na prática clínica, convém ressaltar que apesar de suas concepções Freud não a descartou, mas trouxe à tona assuntos que ultrapassam as barreiras do nosso cognoscível, como nos seus artigos sobre telepatia: Psicanálise e Telepatia (1941 [1921]) e Sonho e Telepatia (1922).




    Finalmente, ainda para alguns pensadores contemporâneos, haveria uma visão de que a psicanálise seria uma nova prática de meditação. Sudhir Kakar (2018, p. 193) considera que ‘muitos pacientes ocidentais encaram a análise e o analista com uma inflada “fantasia gurusesca”’. Para o autor a psicanálise será vista como ‘uma prática meditativa moderna, uma meditação “racional” a dois (analista e analisando), ocupando um lugar especial entre outros métodos introspectivos que vêm das tradições espirituais do mundo’. (Kakar, 2018, p. 195)




    Entende-se, contudo, que psicanálise e espiritualidade não se confundem, pois, apesar de ambas se utilizarem de conceitos metafísicos, como o “inconsciente” e “alma”, a psicanálise é uma ciência, que une teoria, técnicas e procedimentos. Possuindo um objeto definido - seja o inconsciente ou o aparelho psíquico- , no que se refere a sua teoria, concebe-se como “a interpretação de atos e produções psíquicas a fim de reconstruir os processos que os geraram (tanto intra-individuais quanto relacionais)”, cumprindo “exigências de consistência no uso dos conceitos, na classificação dos fenômenos e na validação de hipóteses em todos os planos de investigação”, a semelhança de outras disciplinas humanas (Mezan, 2007, p. 355-356).




    Em face ao exposto, constituiria um contra-senso, senão uma afronta reduzir a psicanálise a uma “moderna técnica de meditação”. Contudo, ambos, psicanálise e espiritualidade podem caminhar em conjunto para assegurar o bem estar do paciente, desde que essa espiritualidade forneça ao mesmo mais uma forma de trabalhar seu inconsciente, o que deve ser também acompanhado pelo analista, uma vez que muitas das questões que são trazidas em clínica, comportamentos repetitivos e autossabotagens podem estar profundamente relacionados a problemas mal resolvidos ou mal interpretados na dimensão religiosa/espiritual do paciente que permeiam seu inconsciente, ainda que o mesmo não se refira diretamente a eles durante as sessões.
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