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RESUMO

O artigo se prop0e, pautando-se em referenciais psicanaliticos contemporaneos, a relatar
o modo como um profissional de Psicologia pode se beneficiar do proprio material
psiquico, como um sonho. O artigo conta a experiéncia de uma supervisora de uma
Clinica-escola que, ap6s a supervisdo, tem um sonho que a remete a aspectos
relacionados ao caso atendido por um de seus estagiarios. Baseada em autores como
Bion, Ogden e Kaés, este sonho é analisado e entendido como um material provindo do
espaco interpsiquico construido em sessao e, posteriormente, na supervisao. Conclui-se
que aquilo que o analista ou, neste caso, 0 supervisor, sente, percebe, sonha e pensa,
qguando devidamente trabalhado e analisado, pode ser revelador para o entendimento de
um caso clinico.
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THE DREAM OF A SUPERVISOR DURING CLINICAL TRAINING: CONTRIBUTIONS OF
CONTEMPORARY PSYCHOANALYSIS

ABSTRACT

Based on contemporary psychoanalytic perspectives, the article reports how
psychologists can benefit from their own psychic material, such as a dream. This article
depicts an experience of a supervisor who, after having given supervision, had a dream
that relates to a case taken by one of the interns. Based on authors like Bion, Ogden and
Kaés, this dream is analyzed and understood as content provided from an interpsychic
space developed on sessions, and later on supervision. It was concluded that whatever
the analyst or, in this case, the supervisor, feels, perceives, dreams and thinks, when
properly analyzed, might be enlightening for comprehending a clinical case.
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EL SUENO DE UN SUPERVISOR EN UNA CLINICA-ESCUELA: APORTES DE EL PSICOANALISIS
CONTEMPORANEO

RESUMEN

El articulo propone, basdndose en los marcos psicoanaliticos contemporaneos, informar
como un profesional de la Psicologia puede beneficiarse del proprio material psiquico,
como un suefio. El articulo relata la experiencia de un supervisor de una escuela clinica
que, después de la supervision, tiene un suefio que se refiere a los aspectos relacionados
con el caso clinico en atencion por uno de sus estudiantes. Basado en autores como
Bion, Ogden y Kaés, se analiza y entiende este suefio como un material provino del
espacio interpsiquico construido en la sesion y mas tarde en la supervision. De ello se
desprende que lo que el analista o, en este caso, el supervisor, siente, percibe, piensa y
suefia, cuando correctamente trabajado y analizado, puede revelar la comprension de un
caso clinico.

Palabras clave: suefio, psicoanalisis clinica, supervision clinica, escuela clinica

O presente artigo se dedica a relatar a experiéncia de uma docente enguanto
supervisora de estudantes do quinto ano de graduacdo em Psicologia, que realizam seu
estagio de atendimento clinico no servigo-escola da Universidade Estadual de Londrina,
vinculada ao Centro de Ciéncias Bioldgicas. A proposta € demonstrar, pautando-se em
referenciais psicanaliticos contemporaneos, de que forma o profissional de Psicologia,
em diferentes areas, pode se beneficiar do proprio material psiquico, como um sonho,
em sua pratica docente de supervisdo. Visa-se mostrar também que este tipo de material
onirico pode ajudar na compreensdo do caso clinico que o profissional esta
supervisionando e auxiliar seu estagiario de graduacdo, em formacéo, do ponto de vista
da compreensdo diagndstica do caso clinico e do processo de aprendizado da
psicanalise.

Para tanto, o relato iniciar-se-a com a apresenta¢do de como Freud trabalhava
com 0s sonhos e 0 modo como este trabalho evoluiu desde sua época. Em seguida, sera
apresentado o trabalho de autores da psicanalise que passaram a se apropriar dos
préprios sonhos como uma forma de acesso diferenciada aos contetdos inconscientes
do paciente. Como, contudo, pretende-se por meio deste texto apresentar uma proposta
de trabalho com os sonhos a partir do sonho do supervisor clinico, serdo apresentados
estudos no ambito da supervisdo, e, na sequéncia, o trabalho de Ogden (2010), que
orientard a analise do sonho do supervisor. Para este autor, o tratamento psicanalitico
tem como objetivo aumentar a capacidade do paciente de “estar vivo para vivenciar ao
maximo a plenitude da experiéncia humana” (p. 24). E assim, para o autor, a capacidade
de viver as emoc0Oes é sindbnimo de se tornar cada vez mais capaz de sonhar a propria
experiéncia de vida, ou seja, sonhar-se existindo.

Zanetti, S. A. S. & Guimaraes, J. A. (2014). O sonho de um supervisor em uma clinica-escola:
contribuicdes da psicanalise.

80



SPAGESP - Sociedade de Psicoterapias Analiticas Grupais do Estado de Sdo Paulo
Revista da SPAGESP, 15(1), 79-94

O SONHO PARA A PSICANALISE

De acordo com Freud (1900/2006), a producéo onirica dos sonhos € um material
precioso em processo de analise porque condensaria, em forma de imagens,
informacdes inconscientes sobre o paciente. O trabalho com os sonhos visa, entdo, a
recuperar a cadeia associativa por meio da qual o sonho foi fabricado para que o analista
e 0 paciente possam acessar uma rede de conteudos que esclarecem a formacao de um
sintoma, as razdes ocultas que determinam a vida do paciente, tornando-o consciente
dos motivos de sua neurose. Assim, para Freud (1900/2006), o sonho é a via régia de
acesso ao inconsciente, e é por esta razdo que ele se torna objeto privilegiado de estudo
e de interpretacéo.

Kaés (2003) explica que a concepgdo sobre os sonhos evoluiu na psicanalise a
medida que os autores foram dando atencdo e voltando o seu interesse para a
compreensdo do fendmeno da intersubjetividade. Na concepcdo kleiniana, afirma, o
sonho é entendido como uma elaboracdo dos conflitos intrapsiquicos infantis. A partir
disto, segundo Kaés (2003), varios autores, como Anzieu (1975), Garma (1948/1954),
Green (1972), Khan (1972), Meltzer (1993), Pontalis (1972), dentre outros, falaram
sobre o tema e, de uma forma ou de outra, todos enfatizaram a atividade onirica como
um processo capaz de alterar a organizacdo dos conflitos fantasmaticos. A teoria
bioniana, por sua vez, deu destaque a capacidade de sonhar, afirmando que esta teria
relacdo com as condicdes intrapsiquicas e intersubjetivas da atividade onirica (Bion,
1953/1983). Para Kaés (2003), a énfase dada por Khan (1975) “ao espago do sonho
como espaco transicional reforcou a ideia de que a formagdo do sonho depende da
qualidade desse espaco e da capacidade da pessoa em utiliza-10” (p. 3-4).

Aprofundando-se neste tema, Kaés (2003) explica que, na realidade, supfe a
existéncia de dois umbigos do sonho: um ancorado ao psicossomatico, e outro ligado ao
micélio interpsiquico. A proposta do autor é a de que h& uma polifonia do sonho e,
portanto, o espaco onirico € comum e compartilnado. Assim, o sonho deve ser
entendido e “trabalhado por e dentro de uma multiplicidade de espacos, de tempo, de
significados e de vozes” (p. 4). Seguindo a explicacdo de Freud do aparelho psiquico, o
autor coloca que este imaginou um aparelho para interpretar-significar os pensamentos e
as emocdes dos outros: “tal aparelho € um desses dispositivos psiquicos, com processos
importantes de identificacdo, de transferéncias e de transmissdo de pensamentos que
tornam possiveis essas formacGes comuns e partilhadas” (p. 5). Contudo, acrescenta
que, ainda que o espac¢o onirico explicitado por Freud seja isolado, ndo significa que
esse espaco deva ser fechado, pois para Kaés (2003) “0 espaco psiquico e 0 espaco
onirico séo abertos a partir da origem sobre o outro, e sobre mais de um outro” (p. 6).
Desta forma, “O Inconsciente se insere imediatamente nos espacos interpsiquicos e
transpsiquicos, determinando a vida psiquica desde o seu comeco, especialmente
através das aliancas inconscientes e o conjunto de fantasias, discursos e pensamentos
que precedem a vinda do sujeito ao mundo” (p. 6). Nesta direcdo, destaca-se um
possivel aspecto do sonhador: a do porta-sonhos, que pode exercer a funcdo de sonhar
por um outro. Da mesma maneira, 0 analista pode atuar como porta-sonhos de seu
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analisando, ja que ambos se cruzam dentro do espaco onirico comum e parcialmente
compartilhado no setting.

Outras pesquisas, que serdo apresentadas a seguir, ressaltaram as repercussoes
oniricas entre analista e analisando. Estas pesquisas, como assinala Kaés (2003),
mostram como essas correspondéncias atravessam o campo da transferéncia e da
contratransferéncia. Isto porque a ideia de contratransferéncia também se expandiu para
além do seu significado original de uma reacdo neurdética para incluir todas as reagoes
do terapeuta: afetivas, corporais e imaginarias (Cwik, 2011). Zimerman (2000) explica
que, com o avangco dos estudos psicanaliticos, a contratransferéncia passou a ser
entendida como um fendmeno inevitdvel e que pode ser Util a analise, se bem
compreendida e manejada. Como se origina de cargas da identificacdo projetiva que o
paciente deposita no terapeuta, pode servir como uma buassola para a empatia e para a
interpretacdo, segundo ele.

Partindo desses avancos da psicanalise, Botella (2012) considera que o sonho do
analista provocado pelos residuos do dia de uma sessdo analitica pode representar, em
um processo analitico dificil, além de uma clarificacdo precisa da contratransferéncia,
uma fonte de elementos para descobrir e mergulhar em determinadas zonas psiquicas do
paciente. A autora comenta que 0s sonhos transmitem uma memoria que ndo pode ser
substituida pela recordacgéo de certas experiéncias do passado. Ela compara isso com a
situacdo da descoberta da psicanalise em que Freud foi, a0 mesmo tempo, o sonhador e
o analista. Assim, o sonho do analista implica a dindmica de dois psiquismos, no qual 0s
componentes ndo sdo nem totalmente capazes de separacdo, nem verdadeiramente
unificaveis.

Brown (2007, 2010) concorda que o sonho do analista pode refletir um
fendmeno de contratransferéncia. Desde Freud, tais sonhos eram vistos como reflexo
tanto das dificuldades ndo analisadas no analista como dos conflitos ndo examinados da
relacdo analitica. Brown (2007) concorda que o sonho do analista com seu paciente
pode representar esses problemas, porém destaca que tais sonhos também podem
indicar formas que o analista possui para conhecer o paciente em um nivel mais
profundo, inconsciente, a partir do processamento das informaces advindas das
identificacGes projetivas do analisando.

Mailer (2002) relata que durante um periodo particularmente dificil com um
paciente esquizoOide, a analista tem dois sonhos em noites consecutivas em que 0
paciente aparece diretamente. A autora analisa 0s seus sonhos e decide mudar o seu
estilo de comunicacdo com o paciente, resolvendo assim o circuito esquizoide em que
ambos 0s membros da diade psicanalitica foram imersos. Alguns meses depois, 0
paciente relata um sonho surpreendentemente semelhante, possuindo até mesmo
elementos idénticos com os que a analista sonhou, apontando para uma comunicagédo
inconsciente entre eles, em que o paciente foi capaz de se apropriar e se beneficiar
daquilo que a mente do analista foi capaz de elaborar por ele. A proposta da autora é
entender este fendbmeno como uma experiéncia em que se pode compartilhar um espaco
de sonho como o outro, no encontro psicanalitico em sessdo. Ferro (2010) concorda que
0s sonhos simbolizam o mais profundo intercambio entre paciente e analista. Em suas
investigacBes, o autor também estd interessado em transformacgdes nos sonhos
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construidos pelo analista como o produto de ouvir as desconstrucbes e
desconcretizagdes nas falas do paciente e o posterior re-sonhar.

A capacidade de entrar em contato com partes primitivas irrepresentaveis e,
aparentemente, inacessiveis do self, é estudada por Bergstein (2013). O autor sugere
que, quando o sonho do paciente chega a um impasse, ou encontra uma interrupgéo
brusca, o analista sonha o0 que o paciente ndo pode. Para tanto, € necessario que o
analista entre em contato com estados mentais primitivos, ndo tanto para descobrir a
verdade historica ou a recupera¢do do contetdo inconsciente, mas para movimentar as
diferentes partes da psique. O autor se baseia em Bion que, segundo ele, direciona os
analistas a deixarem suas mentes vagamente livres. Os sonhos e as intui¢cGes do analista
sdo elaborados como uma forma de penetragéo e transcendéncia a interrupc¢ao do sonho,
facilitando, assim, ao paciente, aguentar estados insuportaveis da mente e a consciéncia
dolorosa da impossibilidade de conhecer a experiéncia emocional.

Com relacdo a literatura nacional a respeito de artigos sobre sonhos, Milhorim,
Casarini e Scorsolini-Comin (2013) constataram, por meio de uma selecdo sistematica
nas bases LILACS, SciELO e PePSIC, entre 2001 e 2011, que foram encontrados
somente oito artigos que tratavam profundamente sobre a tematica. Os temas destes
artigos se concentraram, de maneira geral, sobre o que sdo os sonhos, sua definicéo,
origem, funcdo e, sobretudo, qual o seu significado para o sonhador e as implicacbes
deste em sua vida. Ao longo desta reviséo, os autores apontam que cada abordagem
compreende o sonho de acordo com suas Vvisdes epistemologicas e concluem que a
divergéncia de compreensdes acerca dos fendbmenos oniricos e a sua vasta utilizacdo em
contextos clinicos apontam a importancia de pesquisas e discussdes sobre o assunto
para propiciar uma possivel sistematizacdo dos conceitos e pressupostos que
fundamentam o trabalho psicologico, 0 que podera evitar distor¢es na aplicacdo de
técnicas e interpretacdes. Este estudo, portanto, justifica e ressalta a importancia do
presente artigo, que se encontra dentro desta proposta. Além disso, para que o debate
possa ser ampliado, tendo em vista que o objetivo do artigo € discutir o0 sonho em um
contexto de supervisdo clinica psicanalitica, faz-se necessario apresentar os trabalhos
publicados também neste cenario.

O PAPEL DA SUPERVISAO NA INTERFACE DA PSICOLOGIA COM A PSICANALISE

E fundamental, no campo da Psicologia, que o estagio clinico ocorra sob
supervisdo de um profissional capacitado. Contudo, estudos (Barreto & Barletta, 2010;
Saraiva & Nunes, 2007; Sei & Paiva, 2011; Watkins, 2013) observam a falta de
definicbes e sistematizacBes sobre as habilidades, a postura e as competéncias
necessarias a um exercicio adequado da atividade do supervisor clinico, pensando que
suas atitudes exercem uma influéncia direta, servindo como modelo, para o futuro
profissional.

Para Barreto e Barletta (2010), o estagio clinico supervisionado deve ter como
objetivo a promocgdo do desenvolvimento das habilidades e competéncias da pratica
clinica ao estudante. Para que isto seja possivel, entendem que a finalidade da
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supervisdo seja a facilitagdo da pratica profissional por meio de estratégicas didaticas,
desenvolvidas pelo supervisor, que visem promover as competéncias tedricas, técnicas e
a competéncia social do aluno terapeuta.

Contudo, é importante salientar que a supervisdo clinica de base teorica
psicanalitica possui caracteristicas especificas, especialmente quando esta ocorre em um
servigo-escola. Isto porque o ensino e transmissdo da psicanalise na universidade ndo
constituem uma tarefa simples, pois implicam em dois saberes localizados em campos
distintos. De um lado esta a psicanalise que almeja, primeiramente, investigar o
Inconsciente, cujo conhecimento € da ordem da subjetividade (Freud, 1919/2006). Do
outro lado estd o ensino pautado nos principios da Educagdo, onde a producdo do
conhecimento é objetiva e demanda avaliacdes e notas. Derzi e Marcos (2013), por
exemplo, se debrucaram sobre a seguinte questdo: “Como a supervisdo no meio
universitario pode transmitir algo da psicanalise?” (p. 323). Isto &, o discurso do analista
ndo ensina, ndo tem a pretensdo de solucionar nada, e 0 supervisor necessita entdo
ensinar ao seu supervisionando o que ele deve saber para ndo ensinar ao seu paciente o
que este necessita saber sobre si. A importancia na transmissao da psicanalise, sugerem
0s autores, é que ela deve ocorrer pela via do atravessamento de uma experiéncia na
clinica e ndo pelo acimulo de saber. Assim, o que eles propdem como estratégia é que,
na universidade, o supervisor clinico deve principalmente escutar “o sintoma do
supervisionando diante do caso clinico” (p. 330).

Portanto, no campo da psicanalise, as competéncias tedricas e técnicas do
supervisor e do estagiario dependem ndo apenas de estratégias didaticas, como apontam
Barreto e Barletta (2010). E necessaria uma compreensdo profunda a respeito da
dindmica inconsciente na qual a dupla encontra-se envolvida, sobretudo quando leva-se
em consideracdo o fendbmeno da intersubjetividade, como explicam alguns autores que
abordam o trabalho do supervisor clinico psicanalitico, que serdo apresentados na
sequéncia.

Para Kernberg (2010) é tarefa de um supervisor clinico combinar a teoria e a
técnica da psicanalise, e este consegue fazer isso quando comunica, de forma clara, a
interpretacdo que fez a luz da teoria, oferecendo subsidios para que o estudante se
aproprie da técnica. E também necessario, afirma, que o supervisor tenha consciéncia da
ocorréncia de processos paralelos, como por exemplo, da contratransferéncia tanto no
supervisor quanto no supervisionando. Seguindo 0 mesmo raciocinio, Zaslavsky, Nunes
e Eizirik (2003) salientam que a supervisao psicanalitica, embora ocorra num contexto
de ensino-aprendizagem, pode envolver sentimentos na dupla que devem ser
devidamente analisados. Da mesma forma, Yerushalmi (2012) entende que a
abordagem psicanalitica intersubjetiva oferece um modelo Unico de supervisdo, que
envolve um convite a exploracdo das influéncias mdtuas entre supervisores e
supervisionados, e sugere que este tipo de postura capacita o supervisionando a
desenvolver seu potencial clinico.

Para Southern (2007), os conceitos de contratransferéncia e intersubjetividade,
revisitados pela pratica psicanalitica contemporanea, representam uma grande
oportunidade e avancgo para o fortalecimento da supervisdo clinica. Este autor explica
que um olhar atento a contratransferéncia do paciente, do terapeuta e do supervisor pode
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melhorar a supervisao clinica, a pratica profissional e a conducao do tratamento, ja que
0 entendimento do fendmeno da contratransferéncia nestes ambitos corresponde ao
entendimento das comunicacdes inconscientes entre os personagens envolvidos.

Pensando na necessidade de delinear e sistematizar a pratica do supervisor
clinico no campo da psicanalise, Watkins (2013) também sugere alguns apontamentos.
Considera a necessidade de o supervisor criar um setting interno e externo a supervisao
no qual tanto o supervisor quanto o supervisionando podem sentir/entender informacoes
relevantes (afetos e significados inconscientes); de conceber a origem destes afetos; de
oferecer interpretacdo; bem como, de compreender seus efeitos. A supervisdo €,
portanto, para este autor, um trabalho complexo que envolve, e é impactada por,
processos conscientes e inconscientes que atravessam a triade da supervisdo. Assim,
acredita que o0s supervisores devem encorajar seus supervisionandos a levar em
consideracao a influéncia inconsciente do supervisor, supervisionando e paciente nas
situacdes de supervisdo e de analise.

O contexto do relato de experiéncia contido neste artigo ainda envolve um
ambiente de formacdo universitaria. Nestes casos, Sei e Paiva (2011) entendem que a
supervisdo é um espaco que deve proporcionar um ambiente suficientemente bom para
o0 aprendizado, de forma que o estudante se sinta confiante para revelar ao supervisor
suas davidas e atitudes diante do paciente. As autoras consideram que 0 supervisor, para
tanto, deve ser um profissional ndo apenas com solida formagdo, mas também capaz de
manejar as angustias e os sofrimentos suscitados pelos primeiros atendimentos clinicos,
ofertando o acolhimento necessario ao desenvolvimento do psicologo em formacé&o.

Estes artigos ndo esgotam o debate sobre o tema, mas sdo suficientes para
clarear a discusséo que se pretende neste, ressaltando a importancia de considerar 0s
aspectos intersubjetivos surgidos no @mbito da supervisdo e 0 seu manejo visando o
aprendizado do estudante. Em seguida, sera apresentada a base tedrica que orientara a
analise do sonho do supervisor, visando a criagdo de uma proposta para o exercicio de
sua pratica.

O ANALISTA ENTRE SONHOS NAO SONHADOS OU INTERROMPIDOS

Conforme ja enfatizado, a base que orientara a analise do sonho do supervisor
clinico estd em Ogden (2010) que, por sua vez, baseia-se em Bion (1961). Para Ogden
(2010), o sonho é o produto da capacidade associativa e elaborativa da mente e,
portanto, pacientes graves podem apresentar dificuldade para sonhar, seus sonhos
podem ser interrompidos ou simplesmente ndo conseguirdo dormir, porque ndo sonham.
Na realidade, para o autor, o sofrimento psiquico pode estar relacionado justamente a
dificuldades na capacidade da mente de elaborar as adversidades da vida e, desta forma,
o sonho, entendido como uma elaboracdo psicolégica inconsciente, pode ficar
perturbado, a ponto deste processo ser interrompido. A medida que alguém se torna
incapaz de sonhar, também se torna incapaz de crescer, de mudar, ou de se tornar
diferente do que tem sido, afirma o autor. Assim, a tarefa do analista, ele acrescenta,
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seria a de auxiliar o paciente a recuperar sua capacidade de sonhar seus sonhos nédo
sonhados e interrompidos.

A base teorica essencial na qual o autor se sustenta para anunciar esta forma de
conceituar o sofrimento psiquico esta em Bion (1961). Para este autor, o sonhar e 0 ndo
ser capaz de sonhar sdo compreendidos por meio do conceito de “funcdo alfa”. A
mente, nesta vertente, deve ser entendida como capaz de disponibilizar recursos que
transformam impressdes sensorias brutas relacionadas a uma experiéncia emocional, ou
seja, transformar “elementos-beta”, em “elementos-alfa” (Bion, 1961). Assim,
impressdes sensoriais decorridas de experiéncias do individuo com o ambiente precisam
ser transformadas em “elementos-alfa” e, s6 assim, serdo passiveis de incorporagdo em
uma cadeia de significados para o funcionamento psiquico. Dessa forma, entende-se que
0s “elementos-beta” ndo podem ser ligados entre si e, por consequéncia, ndo podem ser
utilizados em cadeias associativas no pensar, no sonhar, ou mesmo armazenados em
memoria.

Portanto, para Bion (1961), a funcdo alfa seria justamente a de possibilitar a
mente a se utilizar das impressdes sensoriais, transformando-as em elementos capazes
de serem significados. Uma falha nesta funcdo alfa se converte numa falha de
funcionamento do psiquismo em que 0 paciente ndo é capaz de sonhar e, para Bion
(1961), é por esta razéo que alguém ndo consegue dormir. A incapacidade de adormecer
e ter um sono tranquilo indica que a mente contém falhas na funcdo alfa. Suas
impressdes sensoriais decorridas de experiéncias emocionais ndo estdo disponiveis para
0 pensamento consciente, nem para 0 pensamento onirico. Portanto, se alguém ndo é
capaz de dormir, também néo é capaz de despertar, tornando-se incapaz de diferenciar
estar desperto de estar dormindo, vida de vigilia e vida onirica, realidade externa e
interna, 0 que denota a gravidade do caso. Ogden (2010) assinala que os transtornos
caracterizados por este tipo de impedimento incluem os psicossomaticos e as perversoes
graves descritos por Marty e M’Uzan (1963); e os estados de “des-afeto” por
McDougall (1984); nos quais 0s pacientes sdo incapazes de elaborar suas emocdes e
sensacOes corporais e possuem um tipo de pensamento operacional.

Assim, também € possivel entender que, para Ogden (2010), sonhar é um
processo constante que ocorre tanto durante o sono, quanto quando estamos acordados,
de forma inconsciente. Se dormimos é porque temos a capacidade de sonhar preservada,
embora nem sempre ela possa ajudar a manter o estado do sono permanente: sdo 0s
pesadelos que acordam, os sonhos interrompidos, e os terrores noturnos. “Os pesadelos
sdo ‘sonhos ruins’; os terrores noturnos sdo ‘sonhos’ que ndo sédo sonhos” (Ogden,
2010, p. 20). O autor explica que os terrores noturnos ndo deixam nenhum registro
psiquico com significado, apesar do medo, que acaba sendo esquecido. Na terminologia
de Bion (1961), os terrores noturnos sdo constituidos de impressdes sensoriais brutas,
“elementos-beta”, que ndo podem ser processados em sonhos, pensamentos ou
memoria. Em oposicdo, o pesadelo € um sonho real no qual a pessoa acorda sentindo
medo, mas logo desperta e consegue diferenciar vida de vigilia de sonho. Quando
acorda, é capaz de contar e pensar sobre o que sonhou. Este sonho possibilita
crescimento psicoldgico, mas somente até o ponto em que 0 sonho € interrompido. Isto
indica que, naquele momento, a capacidade do individuo de gerar “pensamentos-sonho

Zanetti, S. A. S. & Guimaraes, J. A. (2014). O sonho de um supervisor em uma clinica-escola:
contribuicdes da psicanalise.

86



SPAGESP - Sociedade de Psicoterapias Analiticas Grupais do Estado de Sdo Paulo
Revista da SPAGESP, 15(1), 79-94

e sonha-lo é sobrepujada pelos efeitos perturbadores da experiéncia emocional sendo
sonhada” (Ogden, 2010, p. 20).

Quando os pacientes possuem sua capacidade de sonhar falha precisam da mente
de outra pessoa para ajuda-lo a sonhar “o aspecto do seu pesadelo que ainda esta por ser
sonhado” (Ogden, 2010, p. 22). Aqui, para Ogden (2010), entraria o analista, como uma
“dessas amplas categorias de pessoas” (p. 22), que poderia ajudar o paciente nesta
tarefa. Isto é, caberia ao analista, e neste artigo sustenta-se a ideia de que também ao
psicoterapeuta que trabalha em uma linha analitica, a

capacidade de sustentar por longos periodos de tempo um estado psicol6gico de
receptividade aos sonhos ndo sonhados e interrompidos do paciente, a medida
que eles sdo vivenciados na transferéncia-contratransferéncia. Os devaneios do
analista sdo centrais ao processo analitico, no sentido de que eles constituem
uma via de acesso essencial pela qual o analista participa no sonhar dos sonhos
gue o paciente € incapaz de sonhar por conta propria. (Ogden, 2010, p. 22).

Dessa forma, os sonhos sonhados pelo analista/psicoterapeuta e pelo paciente
sd0, a0 mesmo tempo, seus proprios sonhos e 0s sonhos de um terceiro sujeito, que é
tanto o paciente quanto o analista/psicoterapeuta, quanto nenhum deles.

Embora possa parecer que o analista inicialmente é usado pelo paciente para
sonhar os sonhos ndo sonhados do paciente “por procura¢do”, os sonhos do
analista (seus devaneios na situacdo analitica) ndo sdo desde o principio nem
exclusivamente seus nem do paciente, e sim 0s sonhos de um terceiro sujeito
inconsciente que € ambos e nenhum deles, paciente e analista. (Ogden, 2010, p.
23).

A situacdo analitica, como Ogden (1996) a concebe, é composta de trés sujeitos:
0 paciente, o analista e um “terceiro analitico”, intersubjetivo. Este Gltimo € resultado da
interacdo do inconsciente do analista com o do paciente. A tarefa do analista é se tornar
consciente das experiéncias no e do “terceiro analitico” e simboliza-las verbalmente
para si mesmo. Serd, a partir desta experiéncia, que o analista/psicoterapeuta podera
falar com o seu paciente sobre a experiéncia inconsciente que por ele foi
sonhada/pensada e da qual o paciente ndo era inteiramente capaz.

Realizando a supervisdo de um atendimento clinico de uma estudante estagiaria
do quinto ano da graduacdo de Psicologia, um sonho da supervisora, como restos
diurnos desta supervisao, revelou-se como uma oportunidade de ir além de toda a teoria
exposta até este momento, tendo-a como base para pensar esta experiéncia. Supds-se
que a estudante foi capaz de captar a esséncia subjacente ao que estava sendo dito em
sessdo e o supervisor da mesma forma o fez, o que resultou em um sonho que nédo era
nem do supervisor, nem da estagiaria, nem da mae da paciente, em sessao, mas fruto do
intercadmbio intersubjetivo entre esses psiquismos. A estagiaria psicoterapeuta, portanto,
foi capaz de sustentar um estado psicoldgico, como afirmou Ogden (2010), de
receptividade ao material psiquico mde da paciente vivenciados na transferéncia-
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contratransferéncia em sesséo, cujo produto foi recebido pelo psiquismo da supervisora,
durante a supervisdo, e elaborado em seu sonho. Cwik (2006) acredita que na
supervisdo clinica psicanalitica o conceito de “terceiro analitico” de Ogden (2010) se
expande para incluir a supervisdo como o “quarto analitico”, incorporando divagagdes
do supervisor sobre o paciente. Esta atitude do supervisor e estado de espirito €
denominado por Cwik (2006) como “réverie” de supervisao, conceito de Bion (1961)
que remete a capacidade da mée de fazer por seu bebé a funcdo alfa da mente. Ou seja,
Cwik (2006) refere-se a possibilidade da mente do supervisor exercer a funcdo alfa em
relacdo aos “elementos-beta” trazidos pelo supervisionando de seu paciente, tal como se
imagina que foi feito no contexto deste caso clinico, por meio do sonho.

RELATO DA EXPERIENCIA

No horéario da supervisdo do seu caso clinico, a estudante relata a terceira sessao
de atendimento, dentro do quadro das primeiras entrevistas, com a mée da pequena
paciente, ja que o pai se recusou a participar destes primeiros encontros. A gueixa sobre
a crianga, com cinco anos, € a de que ela quase ndo come, recentemente passou a roer
suas unhas, de modo compulsério, e anda encontrando dificuldades para dormir ou, aos
moldes de Ogden (2010), encontrando dificuldades para sonhar.

Como se trata de sessdes preliminares, a mée conta a historia do pai, dela e do
casal e comenta o fato do pai da crianca ter sido preso logo apds o inicio de seu hamoro
com ele. Passam-se em torno de trés meses de namoro quando ele vai preso e ela passa
a ocupar o lugar de ajuda-lo a comprovar sua inocéncia, com a ajuda de um advogado e
do pai dele. Ele fica cerca de seis meses preso e, na realidade, € a falta de provas que o
liberta da prisdo. Eles retomam o namoro e, dali mais alguns meses, ela engravida da
menina e se casam.

Na terceira sessdo com a mae ela conta que, por ser muito ansiosa, sua filha ndo
tem conseguido dormir e da um exemplo, da noite anterior, quando ela escuta, durante a
madrugada, a menina contando os dias que faltariam para o aniversario de sua amiga.
Comenta também, mais posteriormente na sessdo sobre um episédio em que o pai havia
brigado com a filha. Ela havia apanhado por insistentemente procurar chamar a atencao
dos pais em um momento em que os dois estavam tendo uma conversa séria. A menina
entdo comeca a chorar copiosamente e chora muito. A mée tenta acalma-la por varias
horas e obriga a filha a ir dormir na cama dos pais onde repetidamente acaricia o braco
da filha no local em que o pai a bateu, até a menina adormecer. Contou que durante toda
a noite a filha teve um sono agitado no qual, em alguns momentos, batia-se no mesmo
lugar onde o pai havia batido. Na mesma noite desta sessdo e do seu relato na
supervisdo, a supervisora tem um sonho:

Ela ia ser presa. Sentiu que isso seria terrivel porque antes de ser presa
passaria por uma espécie de tortura por parte dos demais presos. Contudo,
naquele dia isso ndo acontece e ela retorna outro dia para ser presa. O clima da
prisdo, desta outra vez, esta bem mais tranquilo e ela entra numa sela em que
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ha espacos, como armarios, para guardar os seus pertences, trazidos em uma
mochila. Comega-se entdo uma vistoria. Em sua mochila havia um bal com
pequenos pedacos de ouro e bijuterias, e ela sente que ird receber uma punicéo
por portar objetos de valor numa penitenciaria. A principio pensa que esta
punicdo devera ser paga em dinheiro, mas logo chega outra carceraria com a
sua punicdo: € uma espécie de maquina de lixar unhas, que lembra uma
ratoeira, pelo formato. Sua punicéo é que suas unhas serdo lixadas até que elas
se acabem. Com muito medo da dor que ird sentir, ela cai no chdo, chorando em
desespero, e 0 sonho € interrompido.

Certamente ha significados para o sonho que pertencem a vida da supervisora,
gue nao serdo analisados, e aqueles que pertencem a esséncia subjacente ao que estava
sendo conversado em supervisdo naquele mesmo dia, ou seja, aquilo que foi transmitido
do inconsciente da estagiaria para o da supervisora. Imediatamente, quando a
supervisora acorda lembra-se da paciente da estagiaria e da angustia que sentiu quando
a estudante contou o fato de que menina tinha o héabito de roer as unhas até quase elas
desaparecerem por completo. Em sessdo havia-se comentado que a crianca esta
comendo partes de si, talvez sentida como menos ameacadoras, ja que a hipdtese
formulada era a de que esta menina sente o alimento como objeto persecutério (Klein,
1946/1991), pois sentiu muita dificuldade de mamar o leite da mée desde o nascimento
por ter nascido com refluxo gastroesofagico.

H& quatro elementos no sonho, como significantes, que podem ser remetidos
diretamente a historia da crianca: prisdo, mochila, unha e choro em desespero. Os dois
primeiros pertencentes a historia dos pais da crianga e os dois Ultimos ao que foi
relatado concernentes diretamente a crianca. Analisando este sonho, de modo geral, fez
a supervisora pensar em uma mensagem: de uma punig¢do, com pouca certeza sobre sua
injustica. Isto porque ndo estava claro, durante o sonho, o que ela havia feito para que
fosse presa e, como nao tinha certeza sobre isso, ndo poderia julgar-se inocente. 1sso a
fez pensar que, na verdade, um sentimento ambivalente e inconsciente de injustica
permeia a representacdo dos pais da pequena paciente quanto ao fato ocorrido da prisao
do pai, que é reencenado pela filha, quando se faz ser punida por estar Ihe chamando
atencdo em momento inoportuno e chora copiosamente como se fosse inocente, mas
bate-se como se fosse culpada. O pai foi preso, segundo a histéria contada, portando
material ilicito em uma mochila, sem saber que o fazia, pois, segundo relato, a situacao
fora armada por pessoas que o julgavam culpado de um outro crime que, segundo ele,
também ndo cometeu.

Desta histdria podemos destacar o envolvimento de um casal que se funda neste
contexto e de uma crianca que se concebe logo apds a aparente resolucdo do mesmo.
Portanto, conjectura-se que o sonho da supervisora indica que a crianca oferece-se como
instrumento de deposicdo das angustias paternas (Kaés, 2011) para que ajude 0s
psiquismos dos pais a elaborar a experiéncia traumatica. Compactua com a punicéo que
recebeu (batendo-se apds ter apanhado) e chora terrificada com a experiéncia. Sente-se
e ndo se sente injusticada pelo o que ocorreu. Neste sentido, 0 seu sintoma de roer as
unhas e de ndo alimentar-se também podem indicar uma punicao justa e injusta. E sua
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dificuldade de dormir representaria que sozinha ndo estd dando conta de elaborar esta
experiéncia traumatica que os pais atualizaram (Freud, 1914/2006) e depositaram (Kaés,
2011) inconscientemente nela.

Foi dessa forma que se percebeu que as angustias da filha somam-se e se
misturam as angustias paternas. Trata-se daquilo que propde a psicanalise das
configuragbes vinculares, quando considerando a importancia para a construgéo
psiquica os vinculos intersubjetivos na familia, debruca-se sobre os processos de
transmissdo psiquica, no qual os filhos sdo herdeiros. Kaés (2011) entende que os
processos de transmissdo psiquica podem ocorrer basicamente de duas maneiras: com
transformacdo, também denominada de intergeracional, na qual o material psiquico
transmitido a proxima geracao pdde ser elaborado, trabalhado na fantasia, pela geragédo
precedente; e, sem transformacgdo, também denominada de transgeracional, quando o
conteddo transmitido atravessa as geracfes de maneira inconsciente, sem deixar espaco
para a transformacgdo. Neste caso, trata-se de material psiquico que ndo foi aceito, ou
acolhido pela(s) geracdo(0es) precedente(s). S&o, portanto, verdades escondidas,
proibidas de serem ditas, episodios de violéncia, vergonha, humilhagdo, que se
transformam em “néo-ditos” e que precisam ser esquecidos.

De maneira muito semelhante a Kaés (2011), Robion (2003) entende que o0s
processo de transmissao psiquica podem ser distinguidos entre “pre-conscientes” (com
transformacdo) e “inconscientes” (sem transformacgdo). Assim, 0s processos de
transmisséo inconsciente abordam o mecanismo da “deposi¢ao”, quando o0s elementos
brutos passam de uma geracdo a outra, e cabera a proxima geragdo a transformacao
desse material impensado pela geracdo precedente. Contudo, a teoria de Robion (2003)
observa que uma modalidade de transmissdo psiquica inconsciente ocorre pelo
estabelecimento de um “contrato simbidtico denegativo”, que auxilia profundamente no
entendimento deste caso clinico. Nesse tipo de contrato, afirma ao autor, a identidade é
absorvida em funcdo de uma dificuldade de recalcamento de certos contetdos
pulsionais do transmissor. Particularmente, uma falha de recalcamento de um sujeito
necessita de um outro psiquismo para que o recalcamento se realize no primeiro. Assim,
uma crianca que se identifica com o desejo inconsciente parental serve de prétese
psiquica ao psiquismo parental com falhas, tal como faz a crianga deste atendimento
clinico.

Sintetizando, do sonho da supervisora entendeu-se que, por mais que esta
crianca tenha vivenciado momentos traumatizantes em sua infancia decorrentes de sua
dificuldade de mamar, esse sonho faz conjecturar que elementos da histéria da crianca
misturam-se aos elementos da historia dos pais que permeiam o psiquismo fantasmatico
da crianca. A incapacidade da crianca de sonhar tudo isso foi transmitida pela mée a
estagiaria e desta a supervisora que o fez, ajudando-a a sonhar “o aspecto do seu
pesadelo que ainda esté por ser sonhado” (Ogden, 2010, p. 22).

Além disso, 0 sonho da supervisora ainda funcionou como um elemento
disparador para se pensar 0s norteadores da pratica de um supervisor clinico
psicanalitico, tomando como cenario a formacdo universitaria em Psicologia. Os
trabalhos apresentados demonstram a necessidade em se refletir sobre as técnicas e as
competéncias especificas deste profissional, além do cuidado ndo somente com a
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formacéo destes estudantes, mas com os fenémenos do proprio setting que se estabelece
neste encontro. O presente artigo propde ao supervisor clinico que se baseia na
psicanalise se atentar ao setting da supervisdo, a sua contratransferéncia: seus proprios
pensamentos, sentimentos, sensagcdes que lhe ocorrem durante a superviséo, e aos seus
sonhos, apds estas, como efeitos do vinculo estabelecido com seu supervisionando, que
por sua vez traz consigo material psiquico de sua relagdo com o seu paciente. Quando
possivel, esta postura promove uma escuta diferenciada que é potencialmente
reveladora de uma compreensdo significativa a respeito do caso clinico, captada e
transmitida pela via inconsciente entre paciente e estagiario, e posteriormente, entre
estagiario e supervisor.

Assim, entende-se que esta proposta envolve uma combinacdo entre teoria e
técnica que se organizam numa postura coerente do supervisor e culminam em um
ensino da psicanalise que atravessa as vivéncias do estudante, proporcionando-lhe um
encontro com a teoria num nivel mais profundo e transformador, tal como esta exige.

CONSIDERACOES FINAIS

Um sonho, qualquer sonho, é considerado como material precioso para a
psicanalise porque é capaz de transmitir, comunicar ao sonhador, um entendimento
sobre si, sobre suas experiéncias vividas, contribuindo para elaboracGes conscientes e
criagdes de novos sentidos. Ao perceber a importancia da intersubjetividade na
formacéo e organizacdo dos psiquismos, autores como Bion (1961), Ogden (2010) e
Kaés (2011) apresentam uma nova forma de trabalhar com contetdos transmitidos, em
que aquilo que se sente, percebe, sonha e pensa podem ser entendidos como decorrentes
de encontros psiquicos, conscientes e inconscientes. Foi desta forma, partindo deste
principio, que um sonho de um supervisor pode ser pensado como decorrentes destes
intercambios, ou seja, como fruto de articulagbes inconscientes, neste caso, entre 0s
psiquismos da estudante e da mde da criancga e, posteriormente, entre 0s psiquismos da
estudante e da supervisora.

Sonhando aquilo que foi dito em supervisdo, de forma inconsciente, a
supervisora teve acesso a uma compreensdo sobre o caso clinico que novamente, aborda
o0 intersubjetivo, demonstrando como o sintoma da crianga associa-se a trama familiar
na qual encontra-se profundamente envolvida e capturada. Diante disso, o ideal seria
um encaminhamento para uma terapia familiar, ainda que o atendimento clinico da
crianga permaneca.

Considera-se importante ainda sublinhar, finalizando, que consciente desta
possibilidade, o sonho de um supervisor clinico ou qualquer profissional da Psicologia
que esteja diretamente ligado a supervisdo de estagio que envolva algum tipo de
atendimento clinico, pode ser revelador para o entendimento desta experiéncia. Este
material apresenta um conhecimento mais profundo e decorrente de conexdes
inconscientes entre psiquismos, e o fato de se tratar de um material de um servico-
escola reforca o carater e a possibilidade de, por meio de experiéncias deste tipo,
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oferecer uma formacdo diferenciada, profunda sobre a psicanalise aos estudantes de
Psicologia.

A psicandlise € uma base tedrica que, para ser entendida, e para que o estudante
possa se valer realmente dela para realizar um atendimento clinico adequado, precisa ser
vivenciada, permitindo-se ser transformado por meio dela, ser atravessado por ela. N&o
se pode exigir que o estudante de Psicologia se submeta a uma andlise para tanto, nem
se espera que se forme um analista, mas a proposta deste artigo, neste sentido, pode ser
vista como uma estratégia do supervisor de aprofundar o aprendizado deste estudante,
significando, de maneira intensa, a sua experiéncia psicanalitica.
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