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mente sai desse barco (dessa compreensdo) para um outro que estd afun-
dando, e ele ndo estd com medo! Em outras palavras, ele prefere afogar-se
no desespero a esclarecé-lo, prefere ver afei¢io como demanda, e minhas
decentes e bem-cozidas interpretacGes de carne e rins como saborosas
demais. Neste ponto, conforme trabalhdvamos sobre isto, N pode ver que
a idéia de afogar-se aqui lhe era, de fato, excitante.

Agora podemos entender mais a motivago. Fica claro que N néo es-
tava apenas tentando comunicar e compreender algo do seu desespero, por
mais importante que seja este elemento, mas que ele também estava ata-
cando a mim e ao nosso trabalho, ao tentar arrastar-me para baixo em de-
sespero quando na verdade havia progresso. Depois de uma sessio em
que expressou apreciagio pelo meu trabalho e pela minha capacidade de
fazer frente a ele, N sonhou que estava deliberadamente subindo num bar-
co que naufragava, de forma que, internamente, ou eu me torno cimplice
e afundo com ele ou sou forgada a observé-lo afundar, minha esperanga €
destrufda e permanego impotente para ajudar. Esta atividade leva também
a uma identificagfo introjetiva com um analista na fungdo parental que é
sentido como deprimido, impotente e sem alegria, e esta identificagdo
contribui consideravelmente para sua falta de confianga sexual e de po-
téncia. Em seguida a este perfodo da anélise, houve uma verdadeira me-
lhora do sintoma.

Naturalmente estas consideragées nos levam a pensar sobre a nature-
za dos objetos internos do paciente, como por exemplo a mée fraca que
descrevi como sendo projetada para dentro de mim na transferéncia.
Quanto esta figura estd baseada na experiéncia real de N com sua mae,
quanto ele explorou a fraqueza dela e assim contribuiu para construir em
seu mundo interno uma mae fraca, inadequada e na defensiva, como vi-
mos na transferéncia? Em outras palavras, quando falamos de um objeto
projetado sobre o analista na transferéncia, estamos examinando um ob-
jeto interno que foi em parte estruturado a partir das primeiras identifica-
¢des projetivas da crianga, e podemos ver todo o processo sendo revivido
na transferéncia.

Quero agora afastar-me e considerar este material de um angulo ligei-
ramente diferente, relacionado com a histéria e as ansiedades iniciais do
paciente. Mostrei como N retrocede e entra num objeto, no sonho o barco
naufragando, do mesmo modo que na primeira sessio ele entra em deses-
pero, que € entdo projetado para dentro de mim ao invés dele pensar sobre
isso. Creio que esta entrada no objeto, atuada na sessdo, estd ligada a um
tipo mais total de identificagdo projetiva que indiquei no sonho sexual de
T e ao qual me referi brevemente no infcio deste artigo, como estando li-
gado 2 formagdo de fobias. No pdlo mais primitivo e extremo da identifi-
cagdio projetiva esté a tentativa de voltar para dentro de um objeto, de se
tornar, por assim dizer, indiferenciado e de-mente, evitando, assim, toda a
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dor. A maior parte dos seres humanos desenvolve-se para além desse
ponto na tenra inféncia; alguns de nossos pacientes tentam usar a identifi-
cagdo projetiva desta forma por muitos anos. N, quando veio para a an4li-
se, o fez porque tinha um fetiche, uma tremenda atragdo por se meter
dentro de um objeto de borracha que o cobriria totalmente, o absorviria e
excitaria. Em sua primeira inféncia ele tinha pesadelos de cair de um glo-
bo para dentro do espago infinito. No perfodo inicial da an4lise ele tinha
graves estados de pénico quando sozinho em casa, e ficava seriamente
perturbado ou perdia contato se tivesse que ficar fora de Londres, a negé-
cios. Ao mesmo tempo, hé alguns pequenos indicios de ansiedades de ser
aprisionado numa armadilha e sentir-se claustrofébico, como por exemplo
2 noite, quando ele tinha que manter frouxos os cobertores ou mesmo jo-
gé-los completamente fora da cama; nas relagSes sexuais, emergiam fanta-
sias de seu pénis ser cortado e perdido dentro do corpo da mulher. A me-
dida que a anélise prosseguia, as atividades fetichistas desapareceram, os
relacionamentos reais melhoraram e a projegdo do self para dentro do ob-
jeto pdde ser claramente vista na transferéncia. Ele ficava absorto em suas
préprias palavras ou idéias, ou com o som das minhas palavras e da minha
fala, e o significado tornava-se sem importancia em comparagio com a
natureza concreta da experiéncia. Este tipo de absorgdo para dentro de
palavras ou sons enquanto o analista, como pessoa, € quase totalmente
desconsiderado, ndo € diferente do tipo de processo que algumas vezes
vemos em pacientes criangas que entram no consultério, vao para o diva e
adormecem tdo profundamente que ndo podem ser acordados com inter-
pretagGes. E interessante, portanto, ver, no caso de N, como ele sempre
procurou entrar concretamente num objeto, ao que tudo indica em grande
parte para escapar de estar fora, para ficar absorto e livre de relacionar-se,
de pensar e de experimentar dor mental. E, contudo, sabemos que isso &
apenas parte da histéria, uma vez que o objeto no qual ele preferente-
mente entrava era um fetiche altamente sexualizado. E, ainda, no sonho
atual de entrar no barco naufragando, havia uma excitagdo masoquista na
qual ele tentava me envolver e, neste sentido, & necessdrio comparé-lo
a T. Descrevi como, conforme suas constantes invasdes e ataques com o
objetivo de dominar estavam sendo analisados, pudemos ver no sonho se-
Xual de T uma tentativa de entrar completamente em mim com muita excita-
Gdo. Suspeito que ainda haja muito para ser desvendado sobre a relagdo
entre certos tipos de identificagéo projetiva macica do self e a erotizagdo.
Quero agora voltar ao material que mencionei e & questio da identifi-
cagéo projetiva em pacientes que estéo se tornando mais integrados e mais

' préximos 2 posigdo depressiva. Podemos ver no caso de N, diferente-

mente de T — que ainda estd aprisionado em sua prépria estrutura narcfsi-
€a onipotente —, que h4 agora um movimento, na transferéncia, em diregdo
a relagdes de objeto total mais genufnas. As vezes ele pode realmente
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apreciar as grandes qualidades continentes de seu objetivo. E verdade que
ele entdo tenta me envolver e me arrastar para baixo novamente, mas ago-
ra hd um conflito potencial a este respeito. O objeto pode ser valorizado e
amado, as vezes ele pode conscientemente experimentar hostilidade em
relagdo a isso, e a ambivaléncia ests presente. A medida que seu amor &
liberado, ele & capaz de introjetar e identificar-se com um objeto total va-
lorizado e potente, e o efeito sobre seu carfter e sua poténcia & surpreen-
dente. Esta identificagdo é de uma qualidade muito diferente daquela ba-
seada em forgar partes desesperadas do self para dentro de um objeto que
entdo, em sua fantasia, torna-se como uma parte desesperada de si mesmo.
E muito diferente do tipo de identificagdo que vimos em T, em que o pa-
ciente invadia a minha mente e se apossava dos aspectos cindidos e idea-
lizados, deixando o objeto, eu mesma, despojada e inferiorizada. N, no
exemplo que acabei de dar, pdde me experimentar e valorizar como uma
pessoa inteira, diferente e propriamente separada, com minhas préprias
qualidades, e estas ele péde introjetar e, assim, sentir-se fortalecido. Mas
ainda temos uma tarefa pela frente: habilitar N a ficar realmente fora do
objeto, permanecer seguro e consciente do significado da andlise para ele
e capaz de abrir mdo dela.

Resumo

Tentei, neste artigo, examinar a identificacdo projetiva tal como a vemos
operar em nosso trabalho clfnico. Descrevi vérios tipos de identificagio
projetiva, desde o mais primitivo e macigo até o mais empdtico e maduro.
Discuti como vemos alteracGes em sua manifestagdo A medida que ocorre
progresso no tratamento e o paciente caminha em diregdo 2 posigdo de-
pressiva, estd melhor integrado e & mais capaz de usar seus objetos de
forma menos onipotente, de relacionar-se com eles como objetos separa-
dos e introjet4-los, juntamente com as suas qualidades, de forma mais ple-
na e realfstica, e assim capaz também de separar-se deles.
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IDENTIFICA/CAO PROJETIVA - ALGUNS
ASPECTOS CLINICOS

BETTY JOSEPH

Este. art}go estd publicado em J. Sandler (ed.) Projection, Identification,
Projective Identification, Nova York: International Universities Press,
1987.

O conceito de identificagdo projetiva foi introduzido no pensamento ana-
Iftico em 1946 por Melanie: Klein. Desde entéo ele tem sido bem recebido
e discutido; o termo tem sido objeto de controvérsias, seus elos com a
pr?jegéo assinalados, e assim por diante. Mas um aspecto parece sobres-
sair acima da linha de fogo: o seu considersvel valor clfnico. E sobre este
aspecto que me concentrarei especialmente hoje, principalmente em rela-
Géo ao paciente predominamtemente neurdtico.

Melanie Klein deu-se conta da identificagdo projetiva quando ex-
plorava o que chamou de posig¢éo esquizo-parandéide, isto €, uma constela-
¢do de um tipo particular die relagdes de objeto, ansiedades e defesas con-
tra elas, tfpica do perfodo iinicial da vida do indivfduo e que em algumas
pessoas perturbadas persiste por toda a vida. Para ela, essa posigdo parti-
cular € dominada pela necessidade do bebé de afastar ansiedades e impul-
s0s, através da cisdo do objieto — originalmente a mie — bem como do self,
da projecdo dessas partes excindidas para dentro de um objeto, que é en-
tao sentido como — ou identificado como — essas partes excindidas, o que
c?lore a percepgio que o bebé tem do objeto e sua subseqiiente introje-
Géo.

Ela examinou os mdltiplos objetivos dos diferentes tipos de identifi-
cagdo projetiva, como por exemplo o de excindir e se livrar de partes in-
desejadas do self que causam ansiedade ou dor; o de projetar o self ou
partes do self para dentro de um objeto, para domin4-lo e control4-lo e,
assim, evitar qualquer sentimento de separagéo; o de penetrar num objeto
para apoderar-se e apropriar-se de suas capacidades; o de invadir, a fim
de danificar ou destruir o objeto. Desse modo o bebé, ou o adulto que se-
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gue utilizando intensamente tais mecanismos, pode evitar qualquer per-
cepgédo de separag@o, dependéncia, admiragdo, ou suas concomitantes sen-
sacoes de perda, raiva, inveja, etc. Mas isto levanta ansiedades de tipo
persecut6rio — claustrofobia, pénico e afins.

Poderfamos dizer que, do ponto de vista do individuo que usa inten-
samente estes mecanismos, a identificagdo projetiva é uma fantasia e, ain-
da assim, pode ter um efeito poderoso sobre o receptor. Nem sempre isso
ocorre e, quando se d4, nem sempre podemos dizer como o efeito € pro-
duzido, mas nio podemos duvidar de sua importincia. No entanto pode-
mos ver que o conceito de identificagdo projetiva, usado desse modo, esté
mais relacionado ao objeto, € mais concreto e cobre mais aspectos do que
o termo projegdo implica habitualmente, tendo assim aberto toda uma 4rea
de compreensdo analftica. Discutirei mais adiante esses vérios aspectos,
tais como 0s vemos operar em nosso trabalho clfnico. Aqui, quero apenas
enfatizar dois pontos: primeiro, o poder onipotente desses mecanismos e
fantasias; segundo, como, na medida que se originam numa constelagao
particular, profundamente ‘interligada, ndo podemos, em nosso pensa-
mento, isolar a identificagdo projetiva da onipoténcia, da cisdo e das an-
siedades resultantes que a acompanham. Na verdade, veremos que s&o to-
das parte de um equilfbrio, rfgida ou precariamente mantido pelo indivi-
duo, a seu préprio modo.

A medida que o individuo se desenvolve, seja através do desenvolvi-
mento normal ou do tratamento analftico, essas projegdes diminuem, ele
se torna mais capaz de tolerar sua ambivaléncia, seu amor, seu 6dio e sua
dependéncia dos objetos. Em outras palavras, ele se move em direg@o ao
que Melanie Klein descreveu como posigao depressiva. Esse processo po-
de ser facilitado na infancia se a crianga tiver um ambiente que a apdie, se
a mie for capaz de tolerar e conter as projegdes da crianga e, intuitiva-
mente, compreender e tolerar seus sentimentos. Bion elaborou e ampliou
este aspecto do trabalho de Melanie Klein, ao sugerir a importéncia da
mée ser capaz de ser usada como um continente pelo bebé, ao ligar isso
com o processo de comunicagdo na infancia e com o uso positivo da con-

" tratransferéncia em andlise. Uma vez que a crianga esteja melhor integra-

da e capacitada a reconhecer seus impulsos e sentimentos como sendo
seus, haverd uma diminuicdo da pressdo para projetar, acompanhada de
uma maior preocupagio com o objeto. Nas suas formas iniciais, a identifi-
cagdio projetiva ndo tem consideragdo pelo objeto e, na verdade, freqiien-
temente ela & anticonsideragdo, quando se destina a dominar, indepen-
dentemente do custo para o objeto. Conforme a crianga se move em dire-
¢do 2 posigdo depressiva, este processo necessariamente se altera e, embo-
ra provavelmente a identificagdo projetiva nunca seja inteiramente aban-
donada, ela nio mais envolverd a completa excisdo e a recusa a assumir
partes do self, tornando-se entdo menos absoluta, mais temporéria e mais
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capaz de ser retomada pela personalidade do indivfduo e, assim, constituir
a base da empatia.

Neste artigo quero primeiramente considerar algumas implicagbes
adicionais do uso da identificacdo projetiva, e em seguida discutir e ilus-
trar diferentes aspectos deste processo, primeiramente em dois pacientes
mais ou menos fixados na posigdo esquizo-parandide, e, em seguida, num
paciente comegando a se mover em diregéo 2 posigdo depressiva.

Para comegar, algumas das implicagGes clfnicas e técnicas do uso ma-
cigo de identidade projetiva, tal como as encontramos em nosso trabalho.
Algumas vezes ela € usada tio macicamente que temos a impressdo de que
o paciente est4, em fantasia, projetando todo o seu self para dentro de seu
objeto, podendo assim sentir-se preso numa armadilha ou claustrofébico.
Trata-se, em todo caso, de um modo muito poderoso e efetivo para livrar
0 individuo do contato com sua prépria mente; s vezes a mente pode es-
tar tdo enfraquecida ou fragmentada por processos de cisdo, ou tdo eva-
cuada por identificagdo projetiva, que o individuo parece vazio ou quase-
psicético. Mostrarei isso através de C, o caso de uma crianga. Este fen6-
meno também tem importantes implicagdes técnicas — por exemplo, tendo
em mente que a identificagdo projetiva é apenas um aspecto do equilibrio
onipotente estabelecido por cada individuo a seu préprio modo, qualquer
tentativa interpretativa, por parte do analista, de localizar e devolver ao
paciente partes perdidas do self deve necessariamente encontrar resistén-
cia de toda a personalidade, uma vez que € sentida como uma ameaga ao
equilfbrio global e como geradora de mais perturbagdo. Discutirei esta
questdo no caso T. A identificagdo projetiva ndo pode ser vista isolada-
mente.

Uma implicagéo clfnica adicional na qual eu gostaria de tocar refere-
se A comunicagdo. Bion demonstrou como a identificagio projetiva pode
ser utilizada pelo individuo como um método de comunicagio. O indivi-
duo coloca, por assim dizer, partes indigestas de sua experiéncia e de seu
mundo interno para dentro do objeto — originalmente a mde, agora o ana-
lista —, como forma de tornd-las compreensfveis e de retornarem numa
forma mais fécil de lidar. Mas poderfamos acrescentar a isso que a identi-
ficagdo projetiva €, por sua prépria natureza, uma forma de comunicagéo,
mesmo nos casos em que ndo € este seu objeto ou sua intengdo. Por defi-
nigdo, identificagio projetiva significa colocar partes do self para dentro
de um objeto. Se o analista, no p6lo receptor, esté realmente aberto para o
que estd ocorrendo e é capaz de aperceber-se do que estd vivenciando,
este pode ser um método poderoso de obter compreensdo. Na verdade,
grande parte de nossa apreciacdo atual da riqueza da nogdo de contra-
transferéncia vem daf. Tentarei, mais adiante, indicar alguns dos proble-
mas, em termos de acting-in, que surgem deste processo, e o farei na dis-
cussdo do terceiro caso, N.
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Quero agora dar um breve exemplo de um caso para ilustrar a con-
cretude da identificacdo projetiva na situagd@o analftica, sua eficdcia como
método de livrar a crianca de toda uma 4rea de experiéncia e, assim,
manter algum tipo de equilfbrio, e ainda o efeito de tais mecanismos pro-
jetivos macigos sobre seu estado mental. Trata-se de uma menininha de 4
anos, em tratamento analftico com a Sra. Elizabeth Rocha Barros, que
discutia o caso comigo. A crianga havia comegado o tratamento muito re-
centemente — uma crianga profundamente perturbada e negligenciada que
chamarei de C.

Alguns minutos antes do término de uma sessdo de sexta-feira, C.
disse que ia fazer uma vela. A analista explicou-lhe seu desejo de levar
consigo naquele dia, ao final da sessdo, uma Sra. Barros calorosa, e seu
medo de que ndo houvesse tempo suficiente, uma vez que havia somente
mais trés minutos. C comegou a gritar, dizendo que ela teria algumas ve-
las de reserva; pGs-se entfio a olhar pela janela, com uma expressdo vaga e
perdida. A analista interpretou que a crianga precisava fazer a analista
perceber como era horrfvel terminar a sessdo, bem como expressar um de-
sejo de levar para casa algum calor das palavras da analista para o fim de
semana. A crianga gritou: “Filha da puta! Tire a sua roupa e pule fora.”
Novamente a analista tentou interpretar os sentimentos de C de ser aban-
donada e deixada no frio. C respondeu: “‘Pare de falar, tire suas roupas.
Vocé estd com frio. Eu néo estou com frio.” O sentimento da sessdo era
extremamente comovente. As palavras aqui carregam o sentido concreto,
para a crianga, da separagdo do final de semana — o horrfvel frio. E isto
que ela tenta forgar para dentro da analista, e sente que o faz concreta-
mente: ‘““Vocé estd com frio, eu ndo estou com frio.”

Os momentos em que C parecia completamente perdida e vazia, como
neste fragmento de sessdo, eram muito freqiientes e, eu penso, indicavam
ndo apenas sua grave perda de contato com a realidade, mas o vazio e a
apatia de sua mente e de sua personalidade quando a identificagio proje-
tiva operava tdo poderosamente. Penso que grande parte de seus gritos
também tem a natureza de um esvaziamento. A eficdcia deste esvazia-
mento € impressionante, uma vez que toda a experiéncia de perda e suas
emogdes concomitantes sdo extirpadas. Podemos ver novamente aqui co-
mo o termo ‘‘identificag@o projetiva’ descreve de forma mais viva e plena
Os processos envolvidos do que os termos mais gerais e freqiientemente
utilizados, tais como “‘reversdo’’ ou, como eu disse, *‘projegdo”’.

Neste exemplo, entéo, o equilfbrio da crianca é mantido preponde-
rantemente através da projegdo para fora de partes do self. Quero agora
dar um exemplo de um tipo de caso que nos & familiar, a fim de examinar
Vvérios tipos de identificagdo projetiva operando em conjunto para susten-
tar um equilfbrio particular narcisista e onipotente. Este tipo de equilfbrio
€ firmemente estruturado, extremamente diffcil de ser influenciado analiti-
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camente e produz impressionantes ansiedades persecutérias; também le-
vanta algumas questdes sobre diferentes processos identificatérios e pro-
blemas referentes ao préprio termo ‘‘identificagéo projetiva”.

Um jovem professor, a quem chamarei de T, veio para anélise por di-
ficuldades nos relacionamentos, mas na verdade com a esperanga de tro-
car de profissdo e tornar-se analista. Seu material cotidiano consistia em
grande parte da descrigdo de trabalhos que ele fazia para auxiliar seus
alunos, de como seus colegas haviam apreciado seu trabalho e lhe pediam
para discutir seus préprios trabalhos com ele, e assim por diante. Pouca
coisa além disso surgia nas sessdes. Ele freqiientemente descrevia como
um ou outro de seus colegas se sentia ameagado por ele — ameagados no
sentido de se sentirem minimizados ou colocados numa posi¢@o inferior,
devido 2 sua maior capacidade de insight e compreensdo. Ele ficava, en-
téo, inconformado de que eles se sentissem hostis em relagio a ele qual-
quer que fosse o momento. (Qualquer idéia de que sua personalidade po-
deria, de fato, afastar as pessoas ndo entrava em sua cabega.) Nao foi di-
ficil mostrar-lhe certas idéias sobre mim — por exemplo, de que nos mo-
mentos em que eu ndo parecia estar encorajando-o a abandonar sua carrei-
ra e candidatar-se a formagdo analftica, ele sentia que eu, sendo velha,
sentia-me ameagada por este jovem inteligente que vinha despontando e,
portanto, néo iria queré-lo em minha 4rea profissional.

E claro que simplesmente sugerir ou interpretar que T estava proje-
tando sua inveja para dentro de seus objetos, e que entfo sentia os identi-
ficados com esta parte sua, poderia ser teoricamente exato, mas clinica-
mente impréprio e imitil; na verdade, esta interpretagdo seria simples-
mente absorvida em seu arsenal psicanalftico. Podemos ver que a identifi-
cagdo projetiva das partes invejosas do self era, por assim dizer, apenas o
resultado final de um aspecto de um equilfbrio altamente complexo manti-
do por ele. Para esclarecer alguma coisa da natureza deste equilfbrio, &
importante ver como T relacionava-se comigo na transferéncia. Em geral,
ele falava de mim como uma analista muito boa, e eu era, deste modo
adulada. Na verdade, ele ndo podia receber interpretaces em seu signifi-
cado pleno — ele parecia ndo escutar de modo apropriado. Assim, por
exemplo, ele ouvia as palavras de modo parcial e entdo as reinterpretava
inconscientemente, de acordo com algum conhecimento anterior da teoria
psicanalftica, para em seguida dar a si mesmo estas interpretagées com
este sentido ligeiramente alterado e generalizado. Freqiientemente, quando
eu interpretava de modo mais firme, ele respondia de modo muito répido e
argumentativo, como se tivese ocorrido uma pequena explosio que pare-
cia destinar-se nio somente a expelir de sua mente o que eu poderia vir a
dizer, mas a entrar em minha mente e romper meu pensamento naquele
momento. i

Neste exemplo temos a identificagéo projetiva operando com vérias
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| motivagdes diferentes e conduzindo a diferentes processos identificatérios

— mas todos visando a manutengdo de seu equilfbrio narcfsico onipotente.
Primeiramente vemos a cisdo de seus objetos — eu sou adulada e mantida
em sua mente de forma idealizada; em tais momentos, meu aspecto mau e
imitil estd bastante excindido, ainda que eu ndo parega estar conseguindo
muita coisa com ele; mas este iltimo fato tem que ser negado. Ele projeta
parte de si mesmo para dentro da minha mente e se apossa dela — ele *‘sa-
be”” o que eu vou dizer e o diz ele mesmo. Neste momento, uma parte do
self estd identificada com um aspecto meu idealizado, que fala e interpreta
para uma parte paciente idealizada dele — idealizada porque escuta a sua
parte analista, Podemos ver o que este movimento alcanga em termos do
seu equilfbrio: elimina qualquer relagao real entre o paciente e eu mesma,
entre analista e paciente — assim como mée e filho — como um par nutri-
dor; impede qualquer existéncia separada, qualquer relacionamento comi-
go como sendo eu mesma, qualquer relagido em que ele receba diretamente
de mim. De fato T foi, no comego de sua vida, levemente anorético. Se eu
consigo por um momento, penetrar através deste movimento, T explode,
de modo que seu sistema digestivo mental fica fragmentado. Através des-
sa explosdo verbal, como eu disse, T inconscientemente tenta entrar em
minha mente e romper meu pensamento, minha capacidade de aliment4-lo.
E importante aqui distinguir, como sempre quando se trata de identifica-
¢do projetiva, entre este tipo de penetragdo que envolve invasédo e frag-
mentagdo inconscientes, € um ataque agressivo consciente. O que estou
examinando aqui é como estes pacientes, usando a identificagdo projetiva
tdo onipotentemente, evitam, de fato, quaisquer sentimentos tais como de-
pendéncia, inveja, ciimes, etc.

Assim que T, em fantasia, entrou em minha mente e tomou posse de
minhas interpretacées e de meu papel naquele momento, percebo que ele
“acrescentou’’, ““melhorou’’, “‘enriqueceu’ minhas interpretagdes, e eu me
torno a espectadora que deveria perceber que as minhas interpretagées de
alguns momentos atrds ndo foram tdo ricas quanto as suas sdo agora — e
certamente deveria me sentir ameagada por este jovem em minha sala! As-
sim, os dois tipos de identificagdo projetiva estdo operando harmonica-
mente — a invasdo de minha mente e usurpagdo de seus conteidos e a
projegdo da parte do self potencialmente dependente, ameacada e invejosa
para dentro de mim. Isso estd claramente refletido no que ouvimos que
estd ocorrendo em seu mundo externo — os colegas que pedem ajuda e se
sentem ameagados por seu brilho — enquanto ele se sente perseguido pela
hostilidade potencial dos colegas. Enquanto o equilfbrio se mantém tdo
eficientemente, ndo podemos ver que aspectos mais sutis, sensfveis e im-
portantes de sua personalidade sdo mantidos excindidos, ou por que, com
tudo o que isto pode implicar. (Podemos ver que fica impedida qualquer
relagdo com um objeto verdadeiramente separado.)
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Uma grande dificuldade €, naturalmente, a de que todo insight tende
a ser absorvido para dentro desse processo. Para dar um pequeno exem-
plo: numa segunda-feira, T pareceu realmente dar-se conta de como, exa-
tamente, ele retirara sutilmente o significado do que eu dizia, ndo permi-
tindo, desse modo, que uma compreensio real se desenvolvesse. Por um
momento ele se sentiu aliviado e, entdo emergiu 2 consciéncia um répido
e profundo sentimento de 6dio por mim. Um segundo depois, acrescentou
calmamente que estava pensando em como o modo com que acabara de se
sentir em relacdo a mim, isto €, o 6dio, devia ter sido como seus colegas
sentiram-se em relagé@o a ele no dia anterior, quando ele estivera falando e
explicando coisas para eles! Assim, no momento imediato em que T tem
uma experiéncia genufna de 6dio por mim, por eu ter dito algo dtil, ele
usa a percepgio momenténea para falar sobre os colegas — distanciando-se
assim da inveja e da hostilidade emergentes —, e o contato receptivo direto
entre nés dois € novamente perdido. O que parece um insight ndo é mais
insight, mas tornou-se¢ uma complexa manobra projetiva.

Num perfodo em que estes problemas estavam bem na linha de frente da
andlise, T trouxe um sonho justo no final de uma sessdo. O sonho era sim-
plesmente este: T estava com a analista ou com uma mulher, J, ou podiam
ter sido as duas; ele estava excitadamente colocando sua mio por dentro
da calcinha dela, na diregdo de sua vagina, e pensava que se conseguisse
entrar bem 14 dentro, nada iria deté-lo. Aqui eu penso que, sob a pressdo
do trabalho analftico em curso, a grande necessidade e a grande excitagdo
de eram de penetrar totalmente no objeto, com todas as implicagées disto,
incluindo, naturalmente, o aniquilamento da situacéo analitica.

Voltando ao conceito de identificagdo projetiva. Com este paciente,
indiquei trés ou quatro diferentes aspectos: o ataque a mente do analista;
uma espécie de invaséo total, como no fragmento de sonho que acabei de
relatar; uma invasdo mais parcial e a usurpagéo de aspectos ou capacida-
des do analista; e, finalmente, o depésito de partes do self, particular-
mente partes inferiores, dentro do analista. Os dois ltimos aspectos sdo
mutuamente dependentes, mas levam a diferentes tipos de identificagdo.
Numa delas o paciente, ao se apossar, fica identificado com as capacida-
des idealizadas do analista; na outra, € o analista que se torna identificado
com as partes perdidas, projetadas — aqui vividas como inferiores ou in-
vejosas — do paciente. Penso que € em parte porque é amplo e cobre mui-
tos aspectos que tem havido alguma apreensio em relagdo ao termo identi-
ficagdo projetiva.

Considerei até aqui a identificagdo projetiva em dois casos presos na
posi¢do esquizo-parandide — uma crianga fronteiriga (borderline) e um
homem num rfgido estado onipotente narcfsico. Quero agora considerar
aspectos da identificagdo projetiva tal como a encontramos num paciente
que caminhava em diregdo 2 posigéo depressiva. Ilustrarei alguns aspectos
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a partir do caso de um homem, 2 medida que ele ia se tornando menos rf-
gido, mais integrado, mais capaz de tolerar o que anteriormente era pro-
jetado, mas que constantemente também retrocedia, retornando ao uso dos
mecanismos projetivos anteriores. Em seguida, quero mostrar o efeito
disto sobre as identificagbes subseqiientes e o esclarecimento que langa
sobre as identificagbes anteriores. Quero também tentar estabelecer um
elo entre a natureza do uso residual, pelo paciente, de identificagédo proje-
tiva, e sua contrapartida na tenra inféincia, e a relagéo disto com a forma-
¢éo da fobia. Trago este material para também discutir brevemente a natu-
reza comunicativa da identificagdo projetiva.

Comegando com este ltimo ponto. Como disse antes, uma vez que a
identificagdo projetiva, por sua prépria natureza, significa colocar partes
do self dentro do objeto, estamos na transferéncia necessariamente no
pélo receptor das projegdes e, portanto, desde que possamos sintonizar
com elas, temos uma oportunidade par excellence de compreendé-las e
compreender o que estd ocorrendo. Neste sentido, a identificagéo projeti-
va age como uma comunicagio, qualquer que seja a sua motivagdo, ¢ € a

| base para o uso positivo da contratransferéncia. Como quero descrever

com este paciente, N, € muitas vezes diffcil esclarecer se, num dado mo-
mento, a identificagéo projetiva estd primordialmente dirigida a comunicar
um estado mental que ndo pode ser verbalizado pelo paciente ou se estd
dirigida primordialmente a entrar e controlar ou atacar o analista, ou ainda
se todos estes elementos estdo ativos e precisam ser considerados.

Um paciente, N, que estava em anélise h4 muitos anos, tinha se casa-
do recentemente e, apSs algumas semanas, comegou a ficar ansioso em
relagdo ao seu interesse sexual e sua poténcia, principalmente em vista do
fato de sua mulher ser consideravelmente mais jovem. Ele veio numa se-
gunda-feira dizendo que sentia que ‘‘a coisa’” nunca iria realmente ficar
bem, ““a coisa sexual”, sim, eles de fato fizeram sexo no domingo, mas de
algum modo ele teve que se forgar e sabia que néo estava tudo bem, e sua
mulher percebeu isso e comentou. Foi um fim de semana do tipo em que
tudo se passa bem, nada de especial. Falou um pouco mais sobre isso e
contou que eles foram para um lugar fora de Londres, para uma festa, e
que pretendiam passar a noite num hotel préximo, mas ndo conseguiram
encontrar nenhum lugar suficientemente agradével e por isso voltaram pa-
Ta casa tarde. O que me estava sendo transmitido era um desconforto si-
lencioso, triste, que levava ao desespero, e eu mostrei a N como ele esta-
va transmitindo uma desesperanga e um desespero terriveis e que ji per-
duram por um longo tempo, sem nenhuma esperanga para o futuro. Ele
respondeu que supunha que estava se sentindo deixado de fora, e ligou
este sentimento com o que havia sentido na sessdo de sexta-feira, uma
Sessdo bastante viva na qual ele se sentiu ajudado, mas agora, como ele
Comentou, estava um tanto morto e insfpido. Quando tentei examinar isso
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com ele, ele concordou, comentando que supunha estar comegando a ata-
car a andlise, etc.

O sentimento agora na sess@o era terrfvel. N dizia coisas que faziam
um certo sentido ¢ ele préprio falava coisas analfticas que poderiam estar
certas, por exemplo sobre a sexta-feira, e que se poderia levar em consi-
deragdo. Mas, uma vez que elas lhe pareciam insfpidas e initeis, o que ele
me parecia estar fazendo era colocar desespero dentro de mim, nio apenas
em relagdo 2a realidade do seu casamento e de sua poténcia, mas também
em relagdo 2 sua andlise, como estava indicado, por exemplo, pelo iniitil —
e agora de algum modo irrelevante — comentério sobre estar sendo deixa-
do de fora. N negou minha interpretagio sobre seu desespero em relagio
2o progresso da andlise, mas o fez de tal forma que parecia estar me enco-
rajando a fazer falsas interpretagdes e considerar suas pseudo-interpreta-
¢6es como se eu acreditasse nelas, enquanto sabia que nés e estas inter-
pretagdes ndo estavam chegando a lugar algum. Ele falou vagamente so-
bre isto, ficou quieto e depois disse: “‘Eu estava ouvindo a sua voz, 0 tim-
bre se transforma em diferentes vozes. W (sua esposa), sendo mais jovem,
produz mais vibragées por segundo, vozes mais velhas sdo mais profundas
porque produzem menos vibragdes por segundo, etc.”’ Mostrei a N seu
grande medo de que eu mostrasse com minha voz, mais do que através de
minhas palavras, que eu ndo podia suportar o tamanho de sua desesperan-
¢a e de suas dividas sobre mim, sobre o que poderfamos conseguir na
andlise e, portanto, em sua vida, e que eu fosse trapacear e, de algum mo-
do, fazer tentativas de encorajé-lo. Questionei se ele talvez teria sentido
que, nesta sessdo, minha voz havia mudado de forma a soar mais encora-
jadora e encorajada, ao invés de conter o desespero que ele estava expres-
sando. A esta altura da sessd0 meu paciente tinha entrado em contato e
disse, com algum alfvio, que, se eu fizesse esse tipo de encorajamento,
toda a base da anélise cairia por terra.

‘ Primeiramente a natureza da comunicagdo, que eu pude compreender
primordialmente através da minha contratransferéncia, através do modo
pelo qual eu estava sendo levada e pressionada a sentir e reagir. Vemos
aqui a qualidade concreta da identificagio projetiva estruturando a con-
tratransferéncia. Parece que a maneira como N estava falando ndo era a de
pedir-me que eu tentasse compreender suas dificuldades sexuais ou a sua
infelicidade, mas de invadir-me com desespero, enquanto a0 mesmo tem-
po tentava forgar-me, inconscientemente, a me reassegurar de que estava
tudo bem, de que as interpretagSes, agora vazias de sentido e ocas, eram
s.igniﬁcativas, e de que a anilise, neste momento, estava prosseguindo sa-
tisfatoriamente. Assim, ndo era somente desespero que N projetava para
dentro de mim, mas suas defesas contra ele — um falso reasseguramento e
uma negagao, que N pretendia que eu atuasse com ele. Penso que isto
também sugere a identificagio projetiva de uma figura interna, provavel-
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mente a mie, que era sentida como fraca, bondosa, mas incapaz de fazer
face as emogdes. Na transferéncia (para supersimplificar o quadro) esta
figura € projetada para dentro de mim, e eu me vejo pressionada a atué-la.

Temos aqui uma questdo importante a desenredar, qual seja, a da mo-
tivacdo para esta identificacdo projetiva: visava ela primordialmente co-
municar algo para mim? Havia af um nfvel profundo de desespero que néo ;
havfamos compreendido suficientemente antes? Ou foi a pressdao do de-
sespero para dentro de mim motivada por algo diferente? Nesse estdgio,
ao final da sess@o, eu ndo sabia e deixei esta questdo em aberto.

Condensei tanto aqui o material que ndo posso transmitir adequada-
mente a atmosfera e as idas e vindas da sessdo. Mas perto do final, como
tentei mostrar, meu paciente vivenciou e expressou alfvio e apreciagdo
pelo que havia ocorrido. Houve uma mudanga de humor e de comporta-
mento, 2 medida que meu paciente comegava a aceitar a compreensao e
fazer face 2 natureza de sua pressdo para dentro de mim. Ele péde entdo
vivenciar-me como um objeto que podia suportar sua atuagdo na transfe-
réncia-acting in, nao serscapturada por ela, mas conté-la. P6de, assim,
identificar-se temporariamente com um objeto mais forte, e ele mesmo fi-
cou mais firme. Também percebi algum sentimento de preocupagéo a res-
peito do que estivera fazendo comigo e com meu trabalho; isto ndo foi
abertamente reconhecido e expresso, mas hd algum movimento em diregdo
a posigdo depressiva, com a preocupagdo e a culpa genufnas caracterfsti-
cas desta posigao.

Para esclarecer a motivagéo, bem como o efeito deste tipo de identifi-
cagdo projetiva sobre a identificacdo introjetiva subseqiiente, temos que
entrar brevemente no comego da sessdo seguinte, quanto N trouxe um so-
nho no qual ele estava num barco do tipo de uma balsa, num mar cinza
esverdeado cercado de neblina. Ele ndo sabia para onde estavam indo.
Entdo, bem perto, havia um outro barco que claramente estava submer-
gindo na 4gua e afundando. Ele subiu neste barco enquanto afundava.
Nio se sentiu molhado ou com medo, o que era intrigante. Entre as suas
associagGes, ouvimos a respeito de sua mulher ser muito gentil e afetuosa,
mas N acrecentou que ele préprio estava preocupado — seréd que ela, atra-
vés desta atitude, n@o estaria na verdade fazendo maiores demandas sobre
ele? Ela, sabendo do seu gosto por tortas de carne e rins, havia feito uma
para ele na noite anterior. Estava 6tima, mas o gosto estava forte demais,
o que ele disse para ela!

Penso que o interessante agora era que, no dia anterior, eu me sentira
bastante 2 deriva, como havia dito, sem saber exatamente para onde esté-
vamos indo, embora estivesse segura de que a compreensiao da desespe-
ranca e das defesas contra ela estava certa e, ainda que ndo tivesse pensa-
do desta maneira, minha crenga era de que a neblina se dissiparia confor-
me prossegufssemos. Mas o que meu paciente faz com isso? Ele gratuita-
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