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Revista trimestral




materializemos... Facamos alquimia com o desejo e outras transformacodes preexistentes.
Facamos desta nova revista uma réplica do nosso exercicio diario enquanto terapeutas:
materializar o pensamento, a ideia latente, tornando-a visivel, de sentido e de utilidade
para uma nova perspectiva. Nasce um novo membro da clinica Sigmund. Uma revista
trimestral composta por artigos e rubricas realizados pel@s noss@s terapeutas. Espero
que tirem tanto proveito deste sonho como nés. Boas leituras.

Jodo Matos

1 JoAo MaTos

Psicélogo-Psicoterapeuta

3 JoaNa CORREIA

Psicéloga Clinica

4 FiLipa SANTOS

Psicéloga Clinica

6 JoaNA BECKER

Psicoterapeuta
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Psicéloga Clinica

10 Rute LopEes

Psicéloga Clinica

11 LiuaNA MARQUES

Psicéloga Clinica
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Psicéloga Clinica

15 Macba Siva
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O Estreitamento da Opacidade
Vai ser autonomo e ndo me chateies! Ou, uma indignacao
sobre o futuro da autonomia instantanea

Fantasiar e Sonhar: um bem necessario e imprescindivel

O conflito no corpo: as manifestacoes psicossomaticas

As portas e janelas do nosso mundo - Uma reflexao
sobre os limites

Brincar (ndo) ocupa lugar: breve reflexdo sobre a
importancia do brincar

“Enguanto ndo tornares consciente o inconsciente, ele vai
conduzir a tua vida e chamar-lhe-as destino” (Carl Jung)

“Tudo o que fazemos em vida ecoa pela eternidade” -
Marco Aurélio
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JOAO MATOS

o estreitamento
da opacidade

ha 90 anos atras, aquando uma troca de correspondéncia
entre Freud e Einstein com o propésito de ambos pensarem
em conjunto sobre uma solucao para a paz no mundo, Freud
confessou estar desiludido com a humanidade. Depois de
dedicar grande parte da sua vida no intento de contribuir
para um maior bem-estar psiquico das mulheres e homens,
eis que vive uma primeira grande guerra e se encontra as
portas de assistir aos novos movimentos que antecipariam a
segunda guerra mundial. Por esta altura, em 1932, posicoes
ideolégicas estariam a ficar cada vez mais distantes no que
toca ao entendimento e ao didlogo e estava crescente a
unilateridade de fraccoes.

Embora que, a uma escala menor, recentemente tivemos
a oportunidade de assistir a um movimento semelhante
durante a pandemia. Uma cisdo de opinides muito
vincada. Algo que recorrentemente também observamos
em outras dindmicas, tais como acontece com a adeptos
de equipas de clubes, partidos politicos, religides e
outros mais.

Cisées de menor ou maior amplitude irdo sempre desiludir
qualguer humano com identidade mais consolidada. Nesta
divisdo sem cinzentos predomina a falta de perspetiva, a
falta de tolerancia, a falta de empatia, a falta de paciéncia,
a falta de pensamento secundario, a falta de humanismo...
em suma, uma data de faltas, que no fundo se traduzem
por um deficitario desenvolvimento identitario e por uma
fixacdo excessiva na identidade de grupo, que peca por nao
se reduzir apenas a necessaria passagem, mas supostamente
transitéria e tempordria etapa do processo de construcao
identitario.

No processo evolutivo da construcdo identitaria, o
estancamento e permanéncia na identidade de grupo

serd a bengala que sustenta a incapacidade de progressao
no sentido da identidade idiomoérfica, que remeteria o
individuo para uma identidade mais genuina e diferenciada
dos demais. Se a identidade de grupo se apresenta
como um dos passos do percurso no desenvolvimento
identitario, seria esperado numa evolucido saudavel, em
que posteriormente esta desse lugar ao que é denominado
por identidade idiomérfica.

Na base deste tropecar numa identidade menos definida
encontram-se vdérios aspectos, sendo talvez o mais
importante, o de uma ambivaléncia mal conseguidaemidade
precoce, fruto de um clivado negativo algo significativo
e impeditivo de uma visdao mais limpa e apetecivel da
realidade.

Quando as brumas sao herdadas sera dificil que um processo
de confianca no outro seja conseguido, tornando-se a
alianca a grupos uma tentacado aparentemente mais segura,
mas também perigosa para a democracia dos humanos.
Todo o individuo tem fantasmas e quanto maior for a sua
abundancia, mais dificil serd a sua digestdo, sendo por
vezes utilizado o recurso ao deposito destes em recipientes
externos sem que nenhum trabalho terapéutico possa ser
exercido. Quando tal acontece desta forma voltamos a
perpetuacio de um ciclo. A heranca relacional. A um fado
novamente tocado.

Sabemos também que é em momentos de maior tensao
que o pensamento elaborado/secundario cede para o
pensamento primario, compreendendo-se a tentacdo da
adesio a esta alianca securizante numa massa partidaria que
adopta uma posicao de extrema conviccdo. O pensamento
primario ndo tem cinzentos e o pensamento elaborado é
atirado ao charco.

Face a este funcionamento humano em momentos de “célera”,
torna-se dificil acreditar na inversio do destino quando
estes aspectos se apresentam profundamente enraizados,
muitas vezes inacessiveis a uma consciéncia capaz de os ir
trabalhando. Contudo, sera inevitavel ndo mantermos a crenca
de que o futuro da humanidade possa ser mais balanceado.
De que a humanidade tem evoluido no sentido de questionar

0 seu proprio pragmatismo.







JOANA CORREIA

vai ser autonomo
e ndo me chateies!
ou, uma
indighacao sobre
o futuro da
autonomia
instantanea

quantas vezes desejei que os meus filhos fossem a casa
de banho sozinhos, durante o dia ou a noite. Quantas
vezes me perguntei qual o mistério, aparentemente
exclusivo dos pais, em barrar manteiga no pdo? Como é que
0 Obvio cansaco se transforma em energia aparentemente
inesgotdvel quando ele chega a cama? O que faco eu com a
ndo cooperacdo em preparar a mochila para as atividades
do dia seguinte?

Quantas vezes estendi a todos os atomos a minha volta o
desejo profundo que os meus filhos se tornem auténomos?
Até que o desejo e o que sonho para eles no futuro se
transformou em necessidade e a sua aplicacao irrevogavel.
Nao existe alternativa. Eles tém de compreender. Tem de
ser. Se ndo conseguirem, no limite, terdo simplesmente de
obedecer.

Nao existe alternativa porque eu ndo tenho alternativa. Ou
porgue a alternativa supera os meus limites. O meu tempo.
A minha disposicao e a minha disponibilidade.

Porque desejo que os meus filhos sejam auténomos? Para
que possa respirar ou voltar a ser pessoa? Para os preparar
para o futuro? Para estar preparada para comparacées e
escrutinios sobre o meu sucesso parental? Para ser um bom
exemplo?

A verdade é que as minhas exigéncias pela sua autonomia
produzem resultados estrondosos! Tal Farinha Amparo,
ou Milupa Multivitaminico, resolvo um sem numero de

complicados problemas através de um simples processo:
pegar numa grande tigela de status quo (e institucionalismo,
ja agora), deitar-lhe uma boa quantidade de atividades,
trabalhos de casa e ocupacdes (quentes ou nio), juntar-lhes
o preparado de potencial humano em forma de crianca, e
misturar bem e rapidamente, sem pensar em grande coisa
para além das instrucdes, ja que o resultado poderia ficar
aquém do anunciado no pacote.

Este tipo de alimentacdo nido vem, bem sabemos, sem
alguns danos colaterais, mas para qué questionarmos um
quotidiano jd tdo pesado? Hd alguém que, por favor, consiga
valorizar todo o meu esforco como mde, profissional, amiga,
esposa, protetora do ambiente, filha,...? Como poderei eu
manter todos estes papéis e nédo deixar cair bola nenhuma?
Ninguém percebe que mereco o desconto e fazer alguns
atalhos? Afinal, estou exausta, e amanhd a carga ndo
diminuird. Tenho esse direito!

Mas a que custo...?

...rapidamente a minha linha de pensamento, a dificuldade
da questdo, é salva por uma racionalidade superior:
Seja como for, nunca poderei permitir uma relacdo de co-
dependéncia com eles... Dormirem na minha cama? Dar-lhes
comida a boca?

Imediatamente surgem as estoicas referéncias da realidade
externa, com as suas curvas de crescimento normal, e os
seus guias de parentalidade (ironicamente) positiva: Estds
louca!!, - gritam-me, num bichanar contido. Assim nao terei
mao neles. Nunca se conseguirao desenvencilhar. Estou a
condena-los a infantilidade eterna.

Durante aqueles 3 ou 5 minutos por dia em que encontro
o siléncio e o espaco para respirar, a tranquilidade leva-me
para dentro e encontro-me, surpreendida, comigo. Nao
com O que eu esperava ver, ou imaginava ter, entdo, tempo
para elaborar (estratégias para lidar com a resisténcia das
criancas, justificacbes pseudo-cientificas e pedagogicas
para a minha rigidez,...), mas com o rasto da minha historia.
O caminho que me trouxe até este papel de adulta, mae,
trabalhadora, representante de uma vida que se quer de
sucesso. Um tipo de sucesso muito especifico.

Relembro-me dos jovens em consulta, asfixiados pela pilha
de tarefas e compromissos pelos quais precisam de passar
para chegar ao que realmente querem: a proximidade
afetiva com os pais.

Entdo a pergunta reincide uma e outra vez, como que
exigindo uma resposta que é mais dura de encontrar do
que desejo. Pergunto-me: estarei a ser honesta no objecto
da minha preocupacdo? Serd por eles, ou estard mais em
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causa a minha prépria autonomia emocional? Consigo tolerar
ser diferente, dos meus pais, dos meus vizinhos, dos meus
idolos? Ou terd também a minha autonomia emocional ficado
presa, bem Id atrds, quando me convidaram (ao empurrdo)
a desenvolver uma autonomia comportamental e cognitiva
prematura?

Ou seja, conseguiremos nds desenvolver uma verdadeira e
coesa autonomia (aquela que, passe a redunddncia, se vale a
si mesmay), pela mdo da obrigatoriedade em desvincularmo-
nos?

Para alcancar a autonomia, sei que é preciso desenvolver
competéncias. No entanto deparo-me com a incongruéncia
de desejar a sua autonomia através da pressao parental,
externa a si, e de que saiba delegar em mim a decisdo sobre
o que realmente precisam. Na escola que frequentam, as
atividades extracurriculares, na forma como se relacionam,
0 que comem e até no que fazem com o seu espaco e tempo
livre. Tudo é determinante para n3o deixar descarrilar a
carruagem. Invisto, assim, tudo o que tenho no aprimorar
das suas competéncias em fazer exatamente como é
esperado de si. Percebo que tenho, tantas vezes, errado
na palavra. Debatendo-me para ndo o assumir, deparo-
me, ndo com o desejo de que sejam autdbnomos, mas sim,
autématos.

Conseguirei, pela branda autoridade parental estimular, o
crescimento de algo que sé o é, por definicdo, quando movido
a partir de dentro? Estarei a treinar filhos para ir ao penico e
superarem o desamparo dos confrontos conflituosos entre
pares ds custas de uma enurese emocional crénica?

Estarei a impor uma autonomia forcada ds custas de uma
sauddvel identidade autéonoma?

A viver entre realidades - as da minha infancia, da cultura
predominante, da sociedade onde trabalho e me movo, das
necessidades dos meus filhos e, finalmente, das minhas -
estou eu, ndo podendo virar costas a nenhuma e tentando
ndo me deixar levar pela idealizacdo de que posso viver
consoante uma s6. O lugar que encontro é trabalhoso,
tantas vezes desconfortavel, mas tem, mesmo |4 ao lado
o prazer e a satisfacdo, sempre que me dou espaco para
Ihes tocar. Nao é um lugar fixo, nem me posso congratular
por ter encontrado a resposta. E um lugar em movimento,
que se altera a cada passo que dou e que remete para a
humildade o pensamento arrogante de saber “a resposta”.
Nao a sei. E a Unica forma suficientemente sd de ir
concluindo é, como me recordava um amigo, tal corda de
alaude, ndo estar nunca demasiado tensa ou demasiado
solta, para permitir a vibracdo afinada e ir tocando uma
melodia harménica entre todas as realidades que vivem

em mim.

FILIPA SANTOS

fantasiar e
sonhar: um bem
necessario e
imprescindivel

numa sociedade em que o “normal” é ter muito para fazer,
é frequente assistirmos a criancas que se encontram
totalmente esgotadas e assoberbadas com a quantidade
de atividades escolares e extracurriculares que tém para
fazer. Como, se cada vez mais, lhes fosse exigido terem uma
agenda de adultos, num corpo de criancas.

Os adultos, cada vez menos possibilitam a existéncia de
tempos e espacos em que nao “haja nada para fazer”, como
se isso significasse que o tempo esta a ser mal aproveitado
e, que desta forma, isso ndo se reflita em resultados
quantificaveis a curto prazo.

Na maioria das vezes, é nestes momentos, sem imposicao
da realizacdo de atividades, que é possivel as criancas
serem donas do seu tempo e, que possam fazer e ser nele,
tudo aquilo que elas quiserem, promovendo assim as suas
capacidades de fantasiar.

Entenda-se que este é um processo necessario para que
as criancas sejam capazes de resolver os seus conflitos
internos e para que estes, ndo as bloqueiem.

As brincadeiras, os contos de fadas e os sonhos sao formas
de elaborar as fantasias inconscientes e de possibilitar o
desenvolvimento da capacidade de fantasiar.

Através do ato de brincar é permitido a crianca explorar
a realidade, conhecer o material com que se brinca e as
préprias limitacoes. E para além do mais, possibilita a
resolucdo dos seus conflitos intrapsiquicos e encontrar
neles uma forma de expressdo. Como Segal (1993) revela,
este é um meio de apreender a distinguir entre o real e o
simbdlico, possibilitando que, nessas, ela possa ser mae ou
pai, cuidador ou cuidado, realizando um objeto novo. O
que merece particular atencio sdo aquelas criancas que se
inibem de brincar.

Os contos de fadas sdo uma forma de falar das fantasias e de
dar a crianca a compreensao para as suas angustias, conflitos
e pressoes, enquanto as histérias proximas do real e das
vivéncias, ndo fazem com que a crianca se sinta entendida.



Os sonhos, também sao fundamentais na elaboracdo dos
acontecimentos, tal como nos sugere por Bettelheim (2002)
“uma pessoa que seja impedida de sonhar, mesmo que ndo
seja privada de dormir, fica prejudicada na habilidade com a
realidade, torna-se perturbada emocionalmente porque ndo
é capaz de elaborar nos sonhos os problemas conscientes
que a blogueiam”.

O que inevitavelmente coloca em tdénica a frase do grande

Antoénio Gededo... porque afinal: “O sonho comanda a vida”!

Referéncias Bibliograficas:
Segal, H. (1993). Sonho, fantasia e arte. Rio de Janeiro: Imago Editora.
Bettelheim, B. (2002). A Psicandlise dos Contos de Fada (16° ed.). Rio de
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JOANA BECKER

o conflito no
corpo: as
manifestacoes
psicossomaticas

“quer se trate de sua expressdo fisica ou psiquica, € a dor que
leva o paciente a procurar ajuda” (McDougall, 1991).

Nao é raro pessoas que chegam aos nossos consultérios
com queixas de sintomas fisicos, por vezes encaminhadas
para psicoterapia apds percorrerem especialistas de
diferentes areas da medicina. Algumas logo reconhecem e
descrevem acontecimentos e sentimentos que podem estar
relacionados ao sofrimento (passado para o corpo), outras
sdo relutantes em aceitar que algo psiquico pode afetar o
fisico. Entretanto, é preciso reconhecer que somos todos
psicossomaticos.

A palavra psicossomatica se refere a influéncia da parte
psiquica na parte fisica do organismo. J4 as doencas
psicossomaticas surgem como resultado de uma sobrecarga
afetiva ou acontecimento traumatico, como uma tentativa
de resolucdo do conflito. Os sintomas surgem a partir do
esforco do aparelho psiquico para lidar com a ansiedade,
com a incapacidade de qualificar e lidar com as emocoes.
Os estudos sobre a relacdo entre emocdes e doencas
foram impulsionados pela psicandlise e a busca por
compreender os fendmenos histéricos. No século XX, a
histeria foi considerada como a expressdao de conflitos
emocionais por meio de sintomas fisicos. Alguns autores
apontaram a histeria como consequente de falhas na
mobilizacdo de recursos internos durante importantes
fases do desenvolvimento, outros a entenderam como
um modo defensivo usado por todas as personalidades,
da normal até a mais patoldgica. Hoje em dia, ndo falamos
mais em sintomas histéricos. Considerada estigmatizante,
a palavra histeria passou a ser evitada e foi excluida dos
manuais diagndsticos (DSM e ICD). Entretanto, a relacdo
entre mente e corpo, muito discutida e desenvolvida pela
psicanalise, é hoje provada pela medicina psicossomatica.
Apesar de ndo usar a palavra ‘psicossomatica’, algumas obras
de Freud remetem a tal conceito. Algumas décadas apos
estudar os fendmenos histéricos, Freud (1926) apresentou o
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conceito de ansiedade automatica (ou angustia automatica)
como a consequéncia da incapacidade de lidar com uma
situacdo traumatica, quando se vive uma experiéncia de
desamparo. A ansiedade automatica se manifesta como
um viver intensamente (trabalhar horas sem descanso,
praticar atividades fisicas extenuantes, se entregar a
compulsdes sexuais, etc.) com o objetivo de atenuar o
sentimento de vazio. A escola argentina (Maldavsky, 1993)
coloca em destaque o sentimento de vazio, considerado
o principal responsavel pelas chamadas psicopatologias
contemporaneas (doencas psicossomaticas, transtornos
alimentares, adicoes, traumatofilias). A somatizacio seria,
sob essa perspetiva, a consequéncia do sentimento de
vazio, da sensacdo de incapacidade, de desamparo.

O conceito de somatizacdo é o resultado do interesse
da medicina psicossomatica pela experiéncia subjetiva e
expressao publica dos sintomas. A somatizacdo pode ser
compreendida como uma comunicacdo nao adaptativa do
mal-estar. Quartilho (2016) fala no processo de somatizacio
como “uma versdo moderna dos impulsos inconscientes
proibidos”, afirmando que seriam “os sintomas fisicos a
protagonizarem uma funcdo psicologica defensiva”. Ou
seja, seriam as representacdes afetivas a se convergirem
em fendmenos somaticos.

Concordando com esse ponto de vista, a escola francesa
aponta o trauma como o desencadeante de doencas
psicossomaticas. Segundo Pierre Marty (1993), “esta
explosio no corpo, que ndo é uma comunicacdo (neurdtica)
nem uma restituicdo (psicotica), tem uma funcdo de ato,
de descarga, que provoca um curto-circuito no trabalho
psiquico”. Complementando essa ideia, temos o conceito
de alexitimia (oriundo de pesquisas psicanaliticas) como
uma explicacdo para o processo de somatizacio: resultado
da incapacidade de nomear estados afetivos ou descrever
a vida emocional.

Se os sintomas surgem da incapacidade de qualificar, de
nomear estados afetivos e/ou acontecimentos traumaticos,
a psicoterapia pode se apresentar como uma ponte entre
a doenca e a saude. Na psicoterapia psicanalitica, também
chamada de psicoterapia dindmica, o paciente verbaliza
seus pensamentos e sentimentos, ao invés de converter
em acdo ou em simples descarga emocional. A principal
meta do tratamento é o desenvolvimento de uma funcéo
auto observadora, que permita ao paciente ter uma atitude
mais cuidadosa com relacdo a si mesmo e seu corpo. O
terapeuta busca captar qualquer indicio de afeto vindo
do paciente, muitas vezes percetivel através de respostas
orginicas (como enrubescimento cutineo e tensado
postural), ajudando-o a reconhecer e nomear seus estados
afetivos. O resultado esperado é propiciar ao paciente uma



maior compreensido e dominio do seu mundo interno. E
responder ao “grito desesperado de um corpo abandonado
que apela por inscricdo psiquica” (Costa, 2015, p. 105).
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At Eternity's Gate, 1890
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ANA FIDALGO

as portas e janelas
do nosso mundo -
uma reflexao
sobre os limites

se |he pedir para selecionar nas seguintes frases quais se
aplicam ao seu dia-a-dia, verifique quantas coleciona:

- Sinto medo/culpa/vergonha quando tenho de dizer que
nao a algo que nao quero.

- Questiono muitas vezes se tenho o direito a ter tempo
para mim, ou se estou a ser egoista.

- Tenho problemas em entender se a resposta emocional do
outro é da minha responsabilidade : ndo sei o que é “meu”
e o que é “do outro”.

Se se identificou com alguma destas afirmacdes, como
muitos de nds, possivelmente, os limites saudaveis nao
foram uma linguagem aprendida e praticada na sua vida.
Dizer nao, para alguns de nés e em especial dentro da nossa
cultura, soa a proferir uma espécie de feitico maldito com
efeito ricochete.

Acontece com frequéncia perguntar em terapia “ Para si é
facil dizer que ndo? Zangar-se?” - muitas vezes a resposta
é “Nao. E muito dificil”, seguida de uma respiracio pesada.
Outras vezes é um riso cumplice. Independentemente da
resposta, sei que para quem vive esta realidade, a falta de
definicdo de limites traz consequéncias pesadas para si,
para os que amam e para outras quantas coisas que fazem
parte do seu dia-a-dia.

Aprendemos que uma frase comecada ou terminada em
“Nao” é uma coisa feia de se dizer. Rude, fria, dura até.
Ou mesmo sem “N&o”, quando queremos oferecer uma
alternativa que nos faz sentido a nds, continuamos a
sentir que este comportamento ndo demonstra a nossa
preocupacao com o outro.

Criamos este significado acerca dos limites, quando eles
nos trazem exatamente o contrario: limites sauddaveis
sao bons para nés e para os outros. Permitem-nos abrir-
nos com seguranca e de forma mais completa. Permitem
evitar a desregulacdo, e promover a confianca. Note-se
a diferenca: os “Muros”, marcados por siléncios cripticos
e afastamentos fantasmagoéricos, mantém os outros
afastados - os limites mostram-nos que janelas abrir para
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espreitar o mundo |4 fora e ensinam aos outros onde é a
porta para entrar no nosso mundo. Os limites surgem de
um lugar de amor, ndo apenas pela outra pessoa, porque
estamos a ensina-la a como amar-nos, mas de amor
préprio.

Quando criamos e preservamos limites, também criamos e
preservamos o nosso valor pessoal. Passamos a mensagem
a noés préprios e aos outros de que merecemos respeito e
amor.

Muitos de nés fomos condicionados a desrespeitar os
nossos limites ao longo do crescimento.

Em detalhes aparentemente inofensivos, desde o “da &
um abraco ao senhor X, ndo sejas mal educada” a invasédo
dos nossos limites de privacidade, ao ler o nosso diério ou
mexer nas nossas coisas... Os nossos cuidadores, de forma
inconsciente, foram tracando as linhas quebradicas da
nossa primeira nocdo de limites.

Também, em muitas situacdes, ndo vimos os adultos a
nossa volta modelar limites saudaveis nas suas proéprias
relacdes. Assistimos a pessoas queridas a sacrificar o seu
proprio bem estar consistentemente, vestindo este “pegar
fogo a si mesmas para aquecer o outro” como uma capa de
super-heréi / heroina.

E possivel aquecer o outro, sem retirar um pedaco de nés
mesmos, até porque se o fizermos de forma repetida,
em breve ndo sobram pedacgos, e ficamos todas/os ao
frio.

Parece facil? Nao é! Criar limites é muitas vezes altamente
desconfortavel. Mas é necessario para viver em plenitude
€ONNOSCOo e com 0s outros.

Quando colocamos limites, ndo queremos controlar as
outras pessoas. E importante entender que toda a gente
tem o direito de se sentir como se sente acerca dos limites
que se colocam. Tudo o que podemos controlar é a nossa
resposta. E estes limites que definimos ndo sao estaticos -
sao flexiveis. Podemos revé-los e reajusta-los.

E este é o caminho para o empoderamento. Para reavivar
0 nosso valor proprio. Para evitar ressentimentos que vém
de ndo honrarmos o nosso limite e para honrar também a
nossa relagdo com o outro.

Desenvolver as suas potencialidades no sentido de criar
limites mais saudaveis significa definir a sua identidade.
Ter sentido de seguranca e controlo na sua vida, sem
ser controlador/a. Viver uma vida com mais confianca e
honestidade.

Tome o seu proprio pulso. Como se tem sentido
ultimamente? O que tem sentido como inaceitdvel na sua
vida? O que separa aquilo que tem disponivel para oferecer
e o seu desgaste? Que contornos sente que precisa de
redesenhar na sua vida?






RUTE LOPES

brincar (nao)
ocupa lugar:
breve reflexao
sobre a importancia
do brincar

mundo que as rodeia. Esta atividade tdo prazerosa
para as criancas, mas tantas vezes desvalorizada pelos
adultos, possibilita o desenvolvimento de variadissimas
capacidades cognitivas, sociais e afetivas; a elaboracao
de experiéncias de vida e maneiras de se lidar com o que
se sente; e a expansdo da imaginacao e da criatividade -
ferramentas essenciais para o crescimento, a adaptacao,
o bem-estar e o estar-se vivo.
Winnicott, pediatra e psicanalista de grande relevancia
para a psicandlise moderna, define o brincar como
atividade fundamental para a vida criativa; e defende que
é somente ao ser-se criativo que o individuo descobre
o seu eu (self) (Winnicott, 1971). Assim, nio brincar é
sinal de se estar doente e, nesse caso, a indicacdo de
Winnicott ¢é

que se

intervenha para que a

recentemente,emconversa
com uma crianca, em idade
escolar primaria, que me
falava com entusiasmo
da escola, das suas boas
notas e do quanto gosta
de aprender, perguntei-

Ihe “Entdo e quais sdo as

disciplinas, matérias, coisas
gue gostas mais na escola?”,
ao que me respondeu, com
grande conviccdo, “Brincar
no recreio!”. Ora que bela e

crianca possa comecar a
brincar.

Para além disso, sabe-
mos, também, que a
brincadeira potencia a
aprendizagem: as crian-
cas que mais brincam
sdo, por norma, as que
mais tém capacidade de
concentracdo na sala de
aula e, tendencialmente,
terdo  mais

as que

sucesso na vida adulta.

saudavel resposta! E, ainda, importante
Recorrentemente e ” que a capacidade
com facilidade, se \ de brincar, sinal de
subestima a importancia salde mental e bem-
do brincar. E pratica B R‘ NCA R estar, que possibilita
comum sobrecarregar 0s criacdo, transformacao

horarios das criancas com

atividades que lhes roubam todo e qualquer tempo para
tal. Parece-me, entao, de grande relevancia sublinhar que
brincar é matéria que merece um lugar privilegiado, tendo
diversas funcoes essenciais para o desenvolvimento, bem-
estar e salde mental.

Brincar é a linguagem de eleicdo na infancia, a
que melhor se domina nessa fase da vida. Ao
experimentarem varios papéis e identidades, nas

brincadeiras que criam, as criancas expressam o seu
mundo interno e os afetos que as habitam, ganham
experiéncia e aprendem sobre elas préprias e o

e expansdo mental, nos
acompanhe a vida inteira. Na vida adulta, manifesta-
se, por exemplo, no sentido de humor, na forma como
nos expressamos, brincamos com ideias e palavras,
exercemos as nossas atividades e nos divertimos.

Que nunca se deixe de brincar!

Referéncia bibliografica:

Winnicott, D. W. (1971). Playing and reality. Penguin.

Imagem: Brincar (2022). Desenho cedido por Adriana Lopes, retirado do seu “Caderno da brincadeira”, projeto em desenvolvimento para tese de

mestrado em Antropologia, area de especializacdo Culturas Visuais
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|_| |_|ANA MARQU ES psiquismo. Por outro lado, percebeu-se que os efeitos do

trauma sio sentidos, sobretudo, a posteriori, sendo no
“reviver da memoria traumatica” que o potencial traumatico

“enquanto nao |
Hoje sabe-se que os traumas nio sio apenas os “maiores”
(e.g. abuso sexual, violéncia fisica...), mas também

torna res alguns “pequenos nadas” que vivem em nds e que se

o transformam numa espécie de verdades absolutas sobre
ConSCIente o nos e sobre o mundo. Desengane-se quem pensa que 0s
traumas sdo so “coisas muito grandes” - e, talvez por isso,

por vezes tentem relativizar aquelas que lhes parecem

® °
|nC0nSC|ente, EIe “nada importante para ter de falar sobre isso” e vivam

assombrados por elas -, os traumas que nos parecem

vai Cond UZir a tua “pequenos”, por vezes sido aqueles que temos mais

dificuldade em “curar”. Porque ndo nos permitimos dar-
vida e Cha ma r_ Ihes o espaco e destaque que merecem, e acabamos por os
esconder naquilo que habitualmente denomino “a gaveta
dos assuntos com os quais aprendi a viver”. De facto,

~ ° »
Ihe-as destl no aprendemos a viver com 0s nossos traumas; ndo temos

outra alternativa, caso contrario, ndo seriamos capazes

(‘ a rI Ju ng) de sobreviver emocionalmente. Se calhar, nem de forma

alguma. Fazemo-nos munir de mecanismos de defesa ao

o trauma, muitas vezes, é o “modo de piloto
automatico” que conduz a nossa vida sem
que nos demos conta, de tdo entranhado
que nos estd no sentir. Vive lado a lado com o
sofrimento e com os mecanismos de defesa:
na inseguranca, no medo, na incapacidade, na
culpa, na vulnerabilidade. E quase indissociavel
da responsabilidade; o que fica, € muito mais
sobre nés do que sobre o outro. E transforma-se
numa verdade armadilhada... Aquela que resulta
do que sentimos, numa medida muito maior -
quase esmagadora - em relacdo aquilo que, além
de sentir, sabemos. O que sabemos passa a ser
fruto do que sentimos a luz das circunstancias
em que o vivemos. E as armadilhas daquilo que
muitos autores consideram “o nosso cérebro mais
primitivo” comecam aqui.

Freud pensou e elaborou bastante sobre a
tematica do trauma - que, a data, estava
sobretudo ligado ao trauma de origem sexual
-, € a sua primeira teoria (entre 1890 e 1897)
descrevia o trauma como algo que decorria de um
evento pontual, uma situacao real que possui um
“potencial traumatizante”. Neste periodo, Freud,
juntamente com Breuer, descreviam o trauma
como um “corpo estranho” que fica guardado
no psiquismo do sujeito, desestabilizando o seu




peito (e nem isso é por acaso, porque a maioria enviesa
0 nosso sentir), com base em esquemas mal adaptativos
precoces e crencas internalizadas sobre nés e ou outros;
colocamo-nos a distancia, por vezes, sem perceber que
o trauma foi tdo0 somente o “chora a vontade, quando
te cansares calas-te” que a mae disse num dia de maior
cansaco (ela fez realmente o melhor que soube, mas...) ou
naquele dia em que queriamos contar o que aconteceu
na escola e o pai respondeu qualquer coisa como “hoje
ndo, que ndo estou com cabeca. Vai brincar”, ou até no
professor que nos mandou ao quadro fazer um exercicio
que nao sabiamos e, ndo contente, mostra em frente da
turma inteira que ndo somos capazes.

O que é que estas situacdoes tém em comum? O que
fica ndo é sobre o outro; é sobre nés. A vergonha, o
sentimento de nao sermos importantes, o desamparo.
Que muitas vezes se intensifica, mais tarde, com o
namorado/a que, com toda a generosidade, nos diz “vou
acabar a nossa relacdo, mas o problema nio és tu, sou eu
gue nao estou preparado para isto”. Sera possivel, quando
o trauma mora em nés, acreditar nisso? Dificilmente.
Porque a falha que mora no trauma aparece sempre que
um acontecimento diz o seu nome baixinho. E nesses
momentos, ndo sofremos sé por isso, mas por todas as
vezes em que isso aconteceu, como uma fatura que se
paga com juros.

Quando somos criancas, a verdade que sabemos sobre
nds é aquela que as nossas figuras de maior proximidade
e vinculacdo gentilmente nos traduzem. Precisamos deles
para colocar legendas no que somos e sentimos. E sempre
que isso ndo acontece, o caminho para internalizar medo
e inseguranca é quase inevitavel. Mais tarde, a3 medida
gue vamos crescendo e legendando o mundo nas nossas
préprias narrativas, quando olhamos para o trauma, ndo o
vemos com os olhos de um adulto; quase instintivamente,
voltamos a olhar para os acontecimentos da forma
como nos sentimos em relacdo a eles naquela fase do
desenvolvimento. Voltamos a ser pequeninos e vulneraveis
e, ndo raras vezes, a sentir que a responsabilidade e a falha
foram, na verdade, nossas.

De entre os vérios indicadores de trauma emocional,
o0 mais evidente é a sensacdo de que a experiéncia
passada permanece no presente. De uma forma geral,

|"

o que distingue a memodria “normal” da memoéria do
trauma é que esta Ultima armazena pormenores visuais,
auditivos, fisicos e/ou emocionais, como se tivesse
ocorrido ha instantes. Esta fica registada e “congelada”
no cérebro, principalmente no hemisfério direito (o
maior responsavel pela gestio das nossas emocdes).

Por outro lado, as ferramentas que nos permitem
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dar um novo significado a experiéncia e deixa-la no
passado, sem que interfira no presente/futuro, residem
no hemisfério esquerdo (o responsavel pela nossa
racionalidade). Em suma, quando um trauma ocorre,
a intensidade emocional é tdo forte que guardamos
as memoérias como as sentimos, e aqui temos a
possibilidade de recordar uma “verdade armadilhada”
como anteriormente referido.

No contexto terapéutico, hd varios caminhos possiveis
paraexplorar o trauma. Nas Gltimas décadas, é importante
destacar a Terapia EMDR (Eye Movement Desensitization
and Reprocessing), que significa Dessensibilizacdo e
Reprocessamento através do Movimento Ocular, trata-se
de um método de dessensibilizacdo e reprocessamento
de experiéncias emocionalmente traumdaticas através
da estimulacao bilateral do cérebro, promovendo assim
a comunicacdo entre os dois hemisférios cerebrais.
de
reprocessamento, a terapia EMDR foi idealizada como

Denominada genericamente por psicoterapia
psicoterapia breve, focal e integrativa. Foi descoberta
pela cientista americana Francine Shapiro no final da
década de 80, e aprovada pela Organizacdo Mundial
de Saude para tratar o Perturbacdo de Stress Pos-
Traumatico, mas atualmente, a sua aplicabilidade na
pratica clinica e os estudos cientificos levados a cabo
indicam que a gama de perturbacdes psicopatolégicas
é muito mais ampla, incluindo depressao, ansiedade,
dependéncias, dor crénica, luto, entre outros. Esta
abordagem pode ser utilizada isoladamente, ou pode ser
integrada no processo de acompanhamento psicolégico/
psicoterapéutico. E imprescindivel que seja aplicada por
psicologos e/ou psiquiatras com formacdo certificada
para o efeito, independentemente da sua abordagem
clinica.

Efetivamente, todos temos um sistema de processamento
psicofisiolégico de informacao. Este processa os elementos
das nossas vivencias e armazena as memodrias, que sdo
ligadas em redes (com pensamentos, imagens, emocdes,
e sensacoes relacionados). Quando um evento traumatico
ou muito negativo ocorre, o processamento de informacao
pode ficar incompleto, porque os sentimentos ou a
dissociacdo forte interferem com este processamento.
Assim, existe um obstaculo a conexdo com a informacao
mais adaptavel que reside em outras redes de memoria.
Muitas vezes, em contexto terapéutico de associacao livre,
quando o individuo pensa sobre o trauma, pode sentir-se
a reviver o evento, com as mesmas emocoes e sensacoes
fisicas intensas, o que dificulta o processo. O mesmo pode
acontecer em situacoes diarias que, por algum motivo, se
conectem na mesma cadeia associativa de memorias.



Shapiro propunha que a EMDR podia ajudar a aliviar
as queixas clinicas ao processar os componentes das
memorias perturbadoras. O Processamento Adaptativo da
Informacao ocorre quando a memdria alvo é conectada a
uma informacao mais adaptativa, através da aprendizagem.
Desta forma, a experiéncia é armazenada com as emocoes
apropriadas, capazes de guiar a pessoa apropriadamente
no futuro.

Na psicoterapia com EMDR utiliza-se se um protocolo
especifico que se foca nos diversos componentes
traumatica.

da memoboria A estimulacdo Dbilateral

alternada (visual - a semelhanca do sono REM, uma
das formas naturais de reprocessamento de memérias
perturbadoras, - auditiva ou tactil, dependendo
do que o paciente preferir) parece ativar o sistema
nervoso parassimpatico, possibilitando que o individuo
dessensibilize e integre a meméaria perturbadora de uma
forma mais adaptativa.

Esse resultado permite uma nova visualizacao do
problema (que denominamos por reprocessamento),
decorrente da reativacdo de algumas regides
cognitivas do paciente. Assim, torna-se possivel
“fazermos as pazes com a nossa crianca interior”, ao
percebermos, por exemplo, que a responsabilizacdo e
a culpa podem dar lugar a uma crenca mais adaptada
sobre nds, que compreenda, sobretudo, que fizemos
o melhor que podiamos com os recursos de que

dispinhamos a data.

CARINA ASSUNCAO

“tudo o que
fazemos em vida
ecoa pela
eternidade” -
Marco Aurélio

debrucar atencio sobre esta afirmacao incute-nos uma série
de certezas, mas, em paralelo, uma série de indagacoes,
indefinicoes e, até, um “sem numero de impossibilidades”
e valéncias inverosimeis, dadas as adjacéncias filoséficas,
conceptuais e humanisticas que encerra! Inserindo-a no
escopo dos infindaveis desdobramentos que a vida pode
assumir e, em parceria, colocando-lhe algumas grelhas de
leitura de esséncia Psicodinamica, o alcance que se pode
ter, acerca da sua veracidade e aplicabilidade e, sobretudo,
no modo como determinados padroes relacionais e

comportamentais se vai estruturando e perpetuando, acaba

por ser inexcedivel.




Tomemos o exemplo da Violéncia - tematica que,
lamentavelmente, tem assumido protagonismo crescente
nos nossos dias, em funcdo da recorréncia com que ela
nos interpela - na abertura de noticiarios televisivos, dando
conta de situacdes flagrantemente calamitosas, como o
caso da Guerra que, a pretexto de pretensiosismos insanos,
tem ceifado milhares de vidas e tem aniquilado a paz a
outras tantas pessoas; o caso de situacoes, do mais trivial,
onde, jamais, se vislumbraria um cenario com contornos
desse género; nos inlUmeros exemplos de episédios de
Bullying, com que nos vemos confrontados, quase que a um
ritmo desconcertante, em contexto escolar, laboral e social,
bem como ao abrigo de uma multiplicidade de situacoes
(incomportavel de enunciar neste pequeno trecho).

Com efeito, chegados a este ponto, serad sensata a colocacdo
da seguinte equacao e interrogacao de sintese:

- Quais os pontos de confluéncia entre a afirmacao de
Marco Aurélio, patenteada ha centenas de anos, e estes
fendmenos aduzidos, enquadrados na conjuntura global de
violéncia?

Pois bem, tentemos colocar algum enfoque analitico em
torno da génese do fenémeno violento - enquanto exercicio
gratuito de maldade e, simultaneamente, consequéncia
nefasta de um ciclo vicioso onde prevalece, irrevogavelmente,
uma perpetracao violenta precedente (de forma explicita, ou,
de forma latente, insidiosa e, até, escamoteada). Para tal, é
imperativo que n3o se perca de vista o facto de que, todos
estes actos violentos, aqui em escrutinio, sdo cometidos
por pessoas - todas elas com histérias, com determinados
padroes e nlcleos relacionais, com “infancias”, com
“adolescéncias”, passando por periodos do crescimento e
desenvolvimento pejados de intercorréncias menos felizes,
mais felizes, caminhos mais sinuosos, traumaticos (com
configuracdes de espectro variavel) ou, por outro lado, vidas
e historias mais equilibradas e nao tao distantes de percursos
“normalizados” de desenvolvimento. Nao obstante, ao
abrigo de conjunturas deste género ha, sempre, um minimo
denominador comum, quase como que algo absolutamente
caracterial - alguma Falta de Amor, presente, algures,
nalguma etapa de crescimento de cada um destes “agentes
perpetradores”.

Nao colocando a margem a consideracdo de que o ser
humano é eminentemente relacional e que, por ineréncia,
desde que nasce, tem competéncias inatas para o apego
e vinculacdo a outro (tomemos a Mae como a figura de
referéncia e de amor primordial), sera nesta diade relacional
primaria (entre mae e bebé) que poderd ser fundada, em
jeito preliminar a experiéncias posteriores, quer a criacao
de seguranca, autonomia e amor (que permanecera, mais ou
menos firme e robusto, no decurso da vida), quer o defraudar
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cumulativo desses mesmos apelos de apego, instaurando o
dito “Desamor”. Nesta senda, esta Falta de Amor comeca a
alicercar-se a medida que vai ganhando lugar a ocorréncia
de privacoes (afectivas, de bens essenciais, de mecanismos
de regulacdo emocional, etc), actos de negligéncia, punicdes,
humilhacdes de varia ordem e, até, de falta de respeito
para com os préprios ritmos biolégicos do bebé e/ou da
crianca em idade mais avancada, pelo que o resultado
destes “horrores” experienciados sera, inexoravelmente, o
enquistamento da agressividade e a propensdo aumentada
para aemergéncia de condutas hostis, destrutivas e violentas.
Por conseguinte, consolida-se a abertura de vias para a
criacdo e instalacdo de sentimentos de 6dio que, se ndo
forem encontrando “metabolizacio”, elaboracdo e reparacgao
em relacdes adicionais (com outras figuras significativas -
p.e, pai, avos, tios, ou outras pessoas sem quaisquer lacos
de consanguinidade), acabam por desvitalizar e mortificar os
recursos saudaveis que o bebé/crianca/adolescente possa
ainda preservar. Sera de acordo com estes pressupostos que
assumem alguma pertinéncia as observacoes populares de
que “Comportamento gera comportamento” e “Na terra onde
fores viver, faz como vires fazer!”. E, portanto, sob a égide
dos traumatismos cumulativos e da tonalidade abandénica
e mortificante que matiza este tipo de relacdes precoces
- funcionando como uma espécie de esboco a criacdo
de relagdes e vinculos futuros - que toda esta cascata de
fendmenos se vai estruturando, consolidando e perdurando
ao longo do tempo, de forma mais silenciosa e encriptada,
ou, de forma mais exuberante e explicita.

Voltando as formas pelas quais a violéncia se vai expressando,
sejaem modo de ataques massivos, de que é exemplo aguerra
que fustiga a patria Ucraniana, seja o caso do Bullying, cujas
evidéncias na sociedade sdo cada vez mais avassaladoras,
cada uma destas vertentes mais ndo é do que um manifesto
caso de “Falta de Amor”, donde emerge um conjunto de
padrdes destrutivos, de atitudes e comportamentos, como
Unica via de expressdo e “libertacdo do mal” que parasita
quem, desta feita, estd a retaliar e a vitimar terceiros, tal
como, algures no passado (mais longinquo, ou menos
remoto), foi vitimado, retaliado e mal-tratado.

Assim, de forma inequivoca, “Tudo o que fazemos em vida
ecoa pela eternidade”, na medida em que amamos, um ror
de vezes, quase que na mesma medida com que fomos
amados, do mesmo modo que tenderemos a dar um pouco
da “nossa maldade”, de forma mais ou menos sistematizada,
pela vida fora, consoante a forma como fomos ficando em
desamparo, em angustia e em “desamor”.

Parafraseando Coimbra de Matos (2012, p.383) - “Sem
entrada de estima, s se produz 6dio. E o destino do
desamado: a violéncia”.



MAGDA SILVA

adolescéncia,
autonomiaeo
adeus a infancia

o periodo da adolescéncia é um periodo marcado
por um intenso processo de crescimento psiquico
e de remodelacdo da identidade. Uma das tarefas
psicolégicas centrais na adolescéncia é por exceléncia
a construcdao da autonomia. Todos observamos nesta
fase o surgimento de “comportamentos de autonomia”
relacionados com a forma de vestir; com as longas
horas do adolescente no quarto olhando e sonhando
ao espelho, fazendo um trabalho de reconhecimento e
reapropriacado quotidiana do seu corpo em mudanca; as
saidas de casa quotidianas ou tempordrias; o namoro
ou as opcoes ideoldgicas. Sao exemplos de algumas das
manifestacdes mais visiveis.

Acontece que este este movimento de autonomizacio
- afetivo e psicolégico - sé é possivel mediante um
intenso movimento interno de despedida da infancia. O
“adeus a infancia” acompanhado dos seus lutos e perdas,
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é fundamental para pér em marcha o crescimento fisico e
emocional subjacente aestafase. Ndo éassim surpreendente
que muitas formas de perturbacdo na adolescéncia que,
tantas vezes nos chegam a clinica, representem tentativas
de parar e/ou reprimir as forcas da mudanca interna que
esta em curso.

O crescimento psiquico é uma posicao incontornavel.
de
identitaria. Muitas vezes, o adolescente tem medo

Exige mudancas constantes remodelacao
dessas mudancas, sente o seu self infantil a ser
“esmagado” pela forca das transformacodes fisicas e
psicolégicas; sente-as sobretudo como ameacadoras
dos seus arranjos identitarios precarios. Acaba por se
manter prisioneiro de situacdes afetivas e relacionais
insatisfatérias,

manifestamente nao promotoras do

crescimento, surgindo sintomatologia diversa (ex.:
medo da sexualidade, hiper-apego a infancia, medo da
independéncia adulta, entre outros). Poderemos falar
aqui de uma sintomatologia de natureza regressiva, por
oposicdo a um movimento de expansao da mente, tdo
esperado neste periodo de vida.

Um parenteses para referir que, ainda que o adolescente
nesta fase esteja em evolucao psiquica e ndo em depressao,
os sintomas depressivos e ansiosos sdo inevitaveis durante
este periodo de vida, associados que estdo as mudancas
e transformacbdes ao nivel do corpo, das relacbes e
as flutuacdes de identidade que as mesmas suscitam

(Braconnier, Marcelli, 2000).




O processo de autonomizacdo que acompanha o
crescimento adolescente, também pensado como um
processo de separacdo-individuacdo, nao acontece
(ou é muito precério) se os vinculos infantis forem
frageis. Por outras palavras, este processo continuo de
desenvolvimento e expansao - Individuacao, Autonomia
e Formacdo da Identidade - encontra-se estreitamente
ancorado a estabilidade das primeiras relacdes precoces
e/ou ao seu fracasso. Os fracassos, as caréncias graves,
as faltas nestas relacdes, os desencontros repetidos, mas
também as relacbes demasiado simbidticas, representam
ameacas ao crescimento psiquico e a consolidacao
da autonomia. Em contrapartida, a existéncia de boas
relacbes de objecto precoces, de uma imagem interna
de relacao tranquilizadora e pacificadora, desenvolvera
no adolescente uma capacidade de réverie, de sonho,
de didlogos internos e principalmente uma certa
tolerancia ao sofrimento e & conflitualidade, elementos
verdadeiramente essenciais ao processo de crescimento
e autonomizacao.

Pretende-se aqui reforcar a ideia que, quanto mais os
vinculos precoces forem fortes, seguros e de qualidade,
mais se encontra facilitado o caminho da individuacao,
aquisicdo de um sentimento de self autbnomo e com limites
bem determinados, acompanhado do abandono dos lacos
objectais infantis e conquista de relagdes objectais adultas.
O papel dos pais na adolescéncia deve ser o de facilitador
da autonomizacdo e do crescimento. Ou seja, o de
manifestar que ndo desejam a todo o custo conservar
o seu filho, agora adolescente, num eterno estado de
infancia, mostrando-lhe que, como pais, podem continuar
a aconselha-lo, e que em todo o caso, ndo o abandonarao
perante os seus desejos e impetos de afirmacao auténoma.
Sera assim o de favorecer o luto - aqui entendido como
processo psicoléogico de adaptacdo a perda - tornando o
adolescente capaz de aceitar o crescimento (abandono
dos privilégios da infancia) e desejar “ser grande”, com
0 que isso implica de responsabilizacdo e de realizacdo
pessoal (Fleming, 2001).

Quanto ao adolescente, este tem que se “separar” dos
pais, mas esta mesma necessidade fa-lo sentir uma outra
ameaca - a de se perder. Paradoxo por exceléncia da
adolescéncia, que é amenizado pela via do estabelecimento
de limites. Por outro lado, o ndo alcance da autonomia,
pode potencialmente fazer emergir a ameaca da depressao,
pela que a reorganizacao da ligacdo com os pais é central
neste periodo da vida.

A cupula do processo de autonomizacdo individual
e da despedida da infancia é assim o trabalho de luto
das figuras parentais. Este € um dos movimentos de
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separacdo-individuacdo emocional mais importantes,
organizadores da adultizacdo e do desenvolvimento da
auto-afirmacdo. Consiste no desinvestimento das figuras
parentais (figuras protectoras) e na sua desidealizacdo
(luto do endeusamento dos pais). O jovem ultrapassa a
antiga situacdo infantil de dependéncia predominante,
em que se regia estritamente por leis ditadas do
Ganha identidade
propria e, 3 boleia do crescimento afectivo, separa-

exterior. neste processo uma
se dos modelos formadores. Investe novas relacoes,
alargando o conhecimento das pessoas, das coisas, dos
fendmenos e de si proprio. E a saida dos interesses
predominantemente narcisicos que caracterizam
a infancia, para o desenvolvimento dos interesses
sociais, de grupo, que marcam a vida do adulto (Matos,
2010). Neste processo também se da a mudanca do
objecto relacional: dos pais, para o par sexual (escolha
e investimento do objecto de amor), o que marca
definitivamente o evoluir para a maturidade genital e
para a emancipacao.

E o desejo - como impulso de vida - o principal motor, o
guia para o crescimento do adolescente. A depressdo e o
adoecer psiquico pode instalar-se quando o adolescente
“recusa” empenhar-se em tal trabalho psicolégico de
crescimento e autonomizacdo (referido anteriormente),
sejam quais forem os motivos da recusa. Nestas
situacdes o acompanhamento psicoterapéutico actuara
como uma almofada psico-afectiva reparadora; uma
area segura de encontro e transformacao elaborativa,
que permitird a retomada do processo evolutivo do
adolescente suspenso, contendo os momentos de
sofrimento e de oscilacdo afectiva sentidos durante a

travessia.
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