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O caso clinico como fundamento da

pesquisa em Psicopatologia Fundamental*

*

Ana Cecilia Magtaz
Manoel Tosta Berlinck

Este trabalho pretende considerar questfes que dificultam a
redacéo do caso clinico e especificar sua importancia para a pesquisa ﬂ
em Psicopatologia Fundamental. Argumenta, a partir da leitura de
alguns textos freudianos e pés-freudianos, sobre a técnica e a
interpretacdo dos sonhos, que o caso clinico é porta-voz de um
problema de investigacéo e fundamento da pesquisa, seguindo a mesma
|6gica dos sonhos.
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Introducéo

O Laboratorio de Psicopatologia Fundamental do Programa de Es-
tudos Pés-Graduados em Psicologia Clinica da Pontificia Universidade
Catdlica de Sao Paulo, criado em 1995, tornou-se um valioso espaco de
pesquisa em psicopatologia, levando em consideracao a subjetividade e
nascendo das vivéncias clinicas de seus pesquisadores.

Muitos pesquisadores temem relatar suas vivéncias clinicas por va-
rios motivos. O primeiro temor diz respeito a exposi¢do da intimidade do
paciente, como sendo uma espécie de traicdo do sigilo profissional. Além
disso, ha a sempre ameagadora Comissdo de Etica a exigir o sigilo, o ano-
nimato e o consentimento livre e esclarecido do paciente. O segundo, diz
respeito a exposicao da competéncia do clinico pela via do relato, de sua
forma de compreender o caso e dar andamento ao tratamento. Depois do
caso relatado aparece, por sua vez, a dificuldade de articula-lo ao tema
de pesquisa em psicopatologia. Poder-se-ia perguntar: por que e como
escolher um caso clinico para ser relatado em uma pesquisa de mestra-
do ou de doutorado?

Este trabalho pretende considerar essas questfes e especificar aim-
portancia do caso clinico para a pesquisa em Psicopatol ogia Fundamen-
tal. Defendera o ponto de vista a partir da leitura de alguns textos
freudianos e pos-freudianos sobre a técnica e a interpretagdo dos sonhos,
de que o caso clinico é porta-voz de um problema de investigacéo e fun-
damento da pesquisa, seguindo a mesma |l6gica dos sonhos.

*

* %

O relato de caso é um recurso bastante utilizado e tradicional nos
estudos psicopatol 6gicos médicos. E possivel encontrar detalhadas
observacdes, como é “O caso Filiscos” (Hipdécrates, 2008), breves
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ilustracBes ou vinhetas clinicas, como ocorre nos casos relatados por Gaétan
Gatian De Clérambault (1999) em “Automatismo mental e cisdo do eu”; hd,
também, os relatos muito longos e analisados minuciosamente, como “O caso Ellen
West. Estudo antropol égico-clinico”, de Ludwig Binswanger (Binswanger, 1977
e www.fundamental psychopathol ogy.org). Todas essas formas de relato sdo
contribuicdes fundamentais para a psicopatologia, pois fornecem ricos elementos
para pesquisas posteriores.

Freud, em seus escritos, introduziu outra modalidade de relato no curso de
sua pratica, o que poderia ser denominado de “andlise de caso”. O psicanalista
elabora em sua escrita, a partir de sua vivéncia clinica, a compreensdo tanto do
funcionamento mental e sintomético do paciente quanto do tratamento enquanto
um processo que requer um manejo técnico especifico (Mijolla-Méellor, 2005). En-
tretanto, mesmo tendo escrito véarios textos clinicos, Freud deixa clara a dificul-
dade em relatar seus casos e o incomodo em ter de publicé-los.

Em notas preliminares do texto “Fragmento da analise de um caso de his-
teria’ (1905[1901]), Freud diz o seguinte:

N&o deixarei de ser censurado por isso. SO que, se antes fui acusado de nédo
comunicar nada sobre meus pacientes, agora dirdo que fornego sobre eles infor-
magdes que ndo deveriam ser comunicadas. Espero apenas que sejam as mesmas
pessoas a mudarem assim de pretexto para suas censuras e, desse modo, renun-
cio antecipadamente a qualquer possibilidade de algum dia eliminar suas objecdes.
Contudo, mesmo que eu ndo dé importancia a esses criticos estreitos e malévo-
los, a publicac&o de meus casos clinicos continua ser para mim um problema de
dificil solucéo. (p. 16)

Para Freud, as dificuldades sdo, por um lado, de natureza técnica, mas por
outro se devem ao fato das neuroses estarem relacionadas & intimidade da vida
psicossexual dos pacientes, e 0s sintomas expressarem 0S mais secretos desejos
recalcados. Levé-los ao conhecimento do publico nédo é tarefa facil.

O clinico, para Freud, tem o dever de tratar o caso como sendo uma con-
tribuicdo & psicopatologia das neuroses, por exemplo, e hdo como uma novela
particular, um “Roman a clef” como ele chama, destinado ao deleite do leitor avi-
do por dramas e fofocas.

Mas € no texto “Recomendagdes ao médico que pratica a psicanadise” (1912)
que Freud atesta sua contribui¢éo para uma reflexdo sobre a importancia do caso
clinico em psicandlise. Comenta que um dos méritos que a psicanalise reivindi-
caparasi é o fato de nela coincidirem pesquisa e tratamento. Por sua vez, ob-
serva que a técnica que serve a uma, contradiz, a partir de certo ponto, o outro.

Segundo ele, ndo é recomendavel trabalhar cientificamente um caso en-
guanto seu tratamento ndo foi concluido. Mais precisamente, diz isso para dei-
xar claro que o éxito de um tratamento fica prejudicado nos casos destinados de
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antemao ao uso cientifico e tratados conforme as exigéncias deste, ou seja, 0 caso
nédo deve ser relatado nem tratado com o proposito de comprovar uma teoria.
Freud comenta:

Sao muito mais bem-sucedidos 0s casos em que agimos sem proposito, sur-
preendendo-nos, a cada momento, e que abordamos sempre de modo desperce-
bido e sem pressupostos. (p. 154)

Esta passagem estaria relacionada ao conceito de atencao flutuante propos-
to (p. 149) por Freud neste mesmo texto. Ela consiste em ndo querer notar nada
em especial, e oferecer atudo o que se ouve a mesma atencdo, sem fixidez. Freud
a contrapde a atencdo proposital (p. 149), relacionada a uma intensificacéo deli-
berada da atencéo sobre algum conteldo eleito. A atencdo proposital levaria o cli-
nico a achar aquilo que ele ja tem conhecimento prévio, ao caminho da
comprovagao.

Em muitos trabalhos de pesquisa, a respeito da clinica psicanalitica, obser-
va-se 0 predominio da atencéo proposital, isto €, a maioria dos relatos clinicos é
utilizada intencional mente para comprovar o que ja foi dito sobre determinado
tema de pesquisa escolhido previamente, o que vem se manifestando como uma
repeticdo do ja escrito e do ja sabido. Sera que esta deve ser a “regra fundamen-
tal” do trabalho de pesquisa clinica?

Segundo Freud, o preceito de notar igualmente tudo é a necessaria contra-
partida a exigéncia de que o paciente fale tudo o que lhe ocorre, sem critica ou
selecdo. E vélido dizer que a “regra fundamental da andlise” (p. 150) diz respei-
to tanto ao paciente quanto ao clinico. Para o clinico, a regra pode ser formula-
da da seguinte maneira:

... manter toda influéncia consciente longe de sua capacidade de observacgao e
entregar-se totalmente a sua “memoria inconsciente”, ou, expresso de maneira
técnica: escutar e nao se preocupar em notar alguma coisa. (p. 150)

Assim, a atencdo flutuante € um estado a ser atingido pelo psicanalista du-
rante a sess3o, diante de seu paciente. E a contrapartida da associacgo livre es-
perada de seu paciente e formulada explicitamente no inicio de cada tratamento.
O psicanalista deve deixar-se levar por um estado mental de atencdo flutuante, pela
sua propria atividade mental inconsciente, isto é, pela capacidade de receber o
inconsciente de seu paciente com 0 seu proprio inconsciente.

Estas ideias de Freud possibilitam pensar 0 caso como sendo 0 que possi-
bilitaria a coincidéncia entre tratamento e pesquisa — o fundamento mesmo do
método clinico —, ou sgja, pensar o0 caso clinico como sendo o relato do que sur-
preendeu o clinico em seu estado de atencéo flutuante.

O caso assim entendido ndo é uma narrativa do tratamento (relato de todas
as sessdes), como a utilizada nos exames de certas institui¢des de formagéo, como
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as filiadas a IPA. Nao &, também, um relato da trajetéria clinica do psicanalista,
Ccomo ocorre em certas instituicdes lacanianas por ocasido do passe.

O caso também ndo é uma anamnese médica contendo uma descri¢cao dos
sinais e sintomas no intuito de compreender uma doenga mental que precisa ser
tratada com a utilizacdo de medicacdo psicotropica.

Finalmente, ele ndo é o relato de um tratamento bem-sucedido, como ocorre
com freguéncia na psicologia clinica. Um tratamento bem-sucedido ndo contém
0 surpreendente enigmatico que conduz a formulacéo de um problema e a pes-
quisa psicopatol 6gica, a ndo ser que se tome 0 Sucesso como surpreendente enig-
matico. Alias, Freud esteve ciente dos impedimentos do sucesso de uma analise
mostrando-se sempre pronto a investigé-los. E inegével que sua producio deveu-
-se ao fracasso de seus atendimentos.

A nocéo de escuta deve ser considerada neste momento. Seguindo Freud, o
clinico deve escutar com a atencdo flutuante, livre. Para Marie-France Castaréde
(2005), a escuta é sensivel as palavras, a voz que as profere e ao conjunto do
contexto mais amplo da comunicagdo humana. A escuta pode ser compreendida
como a relacdo que une paciente e seu psicanalista, estando cada um numa po-
sicdo de escuta em relagéo ao outro.

A escuta, segundo a autora, é bilateral. Do lado do psicanalista, a escuta ndo
privilegia somente o conteldo das falas; acontece principalmente em siléncio, aten-
ta aos movimentos corporais e aos afetos expressos pelo corpo. A escuta depende
da atencdo flutuante, de uma atencdo operando sem o predominio de ideias pre-
concebidas. A escuta precisa ser benevolente, acolhedora, livre de avaliacGes cri-
ticas e de julgamentos morais. Ela supde o neutro na linguagem (Berlinck, 2011).
E a escuta que favoreceré ao paciente expor seu mundo imaginario por meio de
suas associacdes livres. Do lado do paciente, a escuta da fala do psicanalista, a
partir de sua escuta, gera uma agitacéo dos sistemas de pensamento e uma ela-
borac&o dessa agitacdo, a posteriori.

E possivel pensar, a partir de Freud, que a “andlise de caso” é dificil de ela-
borar porque € possivel perceber uma discrepancia entre aquilo que é comuni-
cado durante uma andlise e aquilo que é comunicado a respeito de uma andlise.*
Discrepancia encontrada, também, com relacdo ao sonho vivido e o relato do so-
nho (Freud, 1900, p. 270).

1. Estaideia acompanha, por um lado, e pretende defender, por outro, o pensamento de Berlinck
(2000) quando diz: “O tema de pesquisa contém, portanto, um enigma que precisa ser espe-
cificado pelo psicanalista. Este enigma pode ser traduzido como sendo uma discrepancia en-
tre aquilo que é e aquilo que deveria ser. O reconhecimento do enigma produz, entdo, uma
situacdo problematica’ (p. 316).
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O clinico que se dispbe a escutar com atencdo flutuante se depara com o
surpreendente enigmatico. O relato daquilo que surpreendeu o clinico em sua aten-
¢do flutuante segue 0 modelo do relato do sonho e suainterpretacéo, isto €, alégica
da transformag&o dos processos primarios (energia ndo ligada) em processos se-
cundarios (energia ligada). Haveria, entdo, o que poderia ser denominado de “o
trabalho de interpretagdo do caso”, e ndo somente o relato das interpretacdes rea-
lizadas durante o tratamento de determinado paciente.

Segundo Freud:

Assim como este deve comunicar tudo 0 que sua auto-observacao capta,
suspendendo toda objec&o |6gica e afetiva que procure induzi-lo a fazer uma se-
legcdo, também o médico deve colocar-se na posi¢do de utilizar tudo o que Ihe é
comunicado para os propoésitos da interpretacdo, do reconhecimento do incons-
ciente oculto, sem substituir pela sua prépria censura a selecdo a que o doente
renunciou. (p. 156)

Segundo Pontalis (2005), Freud se interessou pelo trabalho do sonho, ou
sgja, a série de transformacdes que se ddo a partir dos desencadeantes — mogdes
pulsionais e restos diurnos — até o produto final: o relato de sonho, o sonho re-
gistrado em palavras (p. 37). A interpretacdo dos sonhos ndo seria o livro da ana-
lise dos sonhos, nem o livro do sonho, mas o livro que, por meio das leis do logos
do sonho, descobre a de qualquer discurso.

Neste momento € preciso fundamentar, entdo, como se d4 a interpretacéo
do caso e sua importancia no levantamento de uma questéo de pesquisa, na for-
mulacéo de um problema de investigacdo. Como se percorre o caminho de inter-
pretacéo do caso?

O trabalho de interpretacéo do caso teria, para o clinico pesquisador, a fun-
¢ao de colocar em palavras — a formulagédo de uma situagéo problematica — aquilo
gue ele viveu na transferéncia e apresentou-se como surpreendente enigmatico.
A interpretacdo em andlise visa, antes de tudo, a eliminacdo das resisténcias, da
tendéncia a selecionar o material a ser analisado. O trabalho de interpretagdo do
Caso em pesquisa seria, entdo, um trabalho de associagdo do clinico pesquisador
para superar suas resisténcias na formulacdo de um problema de pesquisa, e po-
der ficar livre em sua atencéo e favorecer o pensamento metapsicoldgico. Este
delicado e complexo processo envolve principa mente a memoria, ou seja, aqui-
lo que foi vivido e esgquecido, pois sem esquecimento ndo ha memdéria. Eviden-
cia-se, assim, a formacdo como atividade indispensavel para a livre associagéo.
O estudo, a leitura e a formagdo, entendidos como andlise pessoal e supervisio
alimentam a memodria e retiram a livre associagdo de uma existéncia banal. A re-
sisténcia aparece sob vérias formas, mas principalmente pela via da repeti¢éo do
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j& sabido e da falta de formac&o. O douto analfabetismo € uma resisténcia a pes-
guisa metapsicol dgica.

O surpreendente enigmaético tira o clinico de suas convicgdes preconceituo-
sas, da dimenséo da davida e da necessidade de comprovacgéo tedrica e o coloca
em lugar neutro, posicdo que favorece a entrada do estrangeiro no inconsciente
do clinico. Essa ideia esta ligada & compreenséo de Fédida (1991) sobre chéra,
0 lugar dos lugares. Segundo €le, “chéra é virgem de qualquer marca. Ela é in-
forme. O que ela recebe, engendra em figuras’ (p.127). Figuras representaveis
pelavia dainterpretacéo.

Sendo assim, é preciso deixar claro que a interpretagdo do caso ndo contém
uma dimensao explicativa, isto &, o0 caso ndo deve ser explicado em seu relato,
como se faz no método do estudo de caso.

O clinico pesquisador possui uma vocagdo para a pesquisa, atende a uma
voz que chama (vocare) e “realizaum desgjo” de pesquisa muito proximo a pesquisa
sexual infantil. O caso — como porta-voz de um tema de pesquisa — é um objeto
investido libidinalmente pelo pesquisador, instigante e erético (faz ligagdes). E
preciso formular uma questdo enigmaética a partir do que o surpreendeu e tracar
um caminho a ser seguido para respondé-la, um caminho de ligacGes. 1sso pos-
sibilitapensar que o caso é do clinico e ndo do paciente. E do clinico que se trata
guando se trata do caso, do clinico e de seu desegjo de transformar sua vivéncia
em experiéncia socialmente compartilhada por meio de um tema de investigagéo.

Figueiredo (2004) diz ser a construgéo do caso a contribui¢cdo da psicandli-
se para a psicopatologia e para a salde mental. Diferencia o termo construcéo do
termo interpretacdo: “... a construcdo é um arranjo dos elementos do discurso vi-
sando a uma conduta; a interpretacdo é pontual visando a um sentido” (p. 78).

Para a autora, o objetivo da construcdo deve ser o de partilhar elementos de
cada caso em um trabalho conjunto, o que néo seria possivel em um trabalho de
interpretacdo. A construcdo seria um método clinico de maior alcance em com-
paracdo com a interpretacdo. “ O caso € produto do que se extrai das intervencdes
do analista na conducao do tratamento e do que € decantado de seu relato” (p. 79).

Fédida (1991) também reflete sobre a construcéo do caso. Ele diz:

... hapsicandlise, 0 caso é uma teoria em gérmen, uma capacidade de transforma-
¢do metapsicoldgica. Portanto, ele € inerente a uma atividade de construcéo tal
como a analise de supervisao seria capaz de constituir. Em outros termos, o caso
€ construido. Nao existe histéria de caso! (p. 230)

E preciso fazer uma diferenca entre analise de superviso (atividade de
construcéo de caso), como pensa Fédida, e o caso como sendo o relato do que
surpreendeu o clinico em sua atencao flutuante. O primeiro remete o clinico a sua
andlise pessoal, principalmente, pensando na supervisdo como sendo uma espé-
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cie de andlise de seus pontos cegos durante determinados tratamentos. A andlise
de supervisdo leva em conta a transferéncia do clinico com o0 seu supervisor e
ndo somente a analise da transferéncia entre paciente e seu psicanalista. Segun-
do Fédida (1991), “... a situacdo de supervisdo comporta aqui, de forma bastan-
te exata, uma cruz (o cruzamento das transferéncias) e um poco (a fantasia de
nos debrucarmos juntos sobre um poco)” (p. 223). O segundo remete o clinico
pesquisador diretamente para a metapsicologia e ao trabalho de construcdo de um
tema de investigacdo. Por isso, diz-se caso porta-voz de um tema de pesquisa.

Neste ponto é preciso introduzir mais um comentério. Muitos pesquisado-
res entendem a fala de Fédida articulando-a a uma construcdo metapsicol dgica do
caso como sendo uma espécie de estudo de caso. Nao é disso que se trata aqui.
O caso aponta para uma transformagdo metapsicoldgica, para o levantamento de
um tema suscitado por ele. A metapsicologia ndo se reduz, de maneira nenhuma,
a uma compreensado da dindmica do paciente nem de sua estrutura clinica. Ela
precisa ser ampla, como Freud o fez ao criar nogdes pertinentes a clinica como
um todo.

Todavia, para a pesquisa clinica entendida aqui, ainterpretacdo do caso cons-
titui possibilidade de representacao figurativa do mesmo a partir do vivido enig-
matico na clinica. Ao afastar-se do que pensa Figueiredo (2004), citado
anteriormente, € possivel pensar na construcao de uma representacao figurativa
para o vivido da clinica (para o processo primério) como sendo uma elabora-
¢do secundaria, uma interpretacdo ou a possibilidade mesma de transformar vi-
véncia em experiéncia socialmente compartilhada.
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Resumos

(The Clinical Case asaBasisfor Research in Fundamenta Psychopathol ogy)

This article discusses aspects that hinder the process of drawing up clinical cases
and stresses their importance for research in fundamental psychopathology. The author
bases her thinking on several texts by Freud and his followers about the technique and
the interpretation of dreams. In these texts, clinical cases are used to express a problem
that must be investigated. The grounds for research follow the same logic as that used for
interpreting dreams.

Key words: Clinical case, research, psychoanalysis, fundamental psychopathology
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(Le cas cliniqgue comme base de recherche en psychopathol ogie fondamental €)

Cet article vise a examiner les questions qui entravent la rédaction du cas clinique
et de préciser son importance pour la recherche en psychopathologie fondamentale. I
défend, & partir de la lecture de certains textes freudiens et postfreudiens sur la technique
et I'interprétation des réves, que le cas clinique est le porte-parole d'un probléme de
recherche et la base de recherche, suivant la méme logique des réves.

Mots clés: Cas clinique, recherche, psychanalyse, psychopathologie fondamentale

(El caso clinico como fundamento de investigacidn en Psicopatol ogia Fundamental)

Este trabajo objetiva examinar algunas cuestiones que dificultan la escritura del
caso clinico y especificar su importancia para la investigacion en Psicopatologia
Fundamental. A partir de la lectura de algunos textos freudianos e pos-freudianos sobre
la técnica psicoanalitica y la interpretacion de los suefios se argumenta que el caso
clinico es portavoz de un problema de investigacion que sigue la misma l6gica de los
suefios.

Palabras clave: Caso clinico, investigacion, psicoandlisis, Psicopatol ogia Fundamental

(Der klinische Fall as Untersuchungsgrundlage der Fundamental psychopathol ogie)

In dieser Arbeit sollen die Fragen behandelt werden, welche die schriftliche
Darlegung des klinischen Falls erschweren, sowie ihre Bedeutung fur die Forschung
der Fundamental psychopathologie spezifiziert werden. Ausgehend von der Lektire
einiger freudschen Texte, sowie von Texten nach ihm Uber die Technik und die
Traumdeutung, wird der Standpunkt vertreten, dass der klinische Fall ein
Ubertragungsmedium eines Unter suchungsproblems, sowie Grundlage der Forschung
ist und der gleichen Logik wie der der Traume folgt.

Schlusselworter: Klinischer Fall, Untersuchung, Psychoanalyse,
Fundamental psychopathol ogie
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