AMADURECIMENTO PSICOSSOMATICO E A DEPENDENCIA AMBIENTAL

TENDENCIA INATA A INTEGRACAO

Independéncia Relativa
Aproximadamente acima de 5 anos

- Instintualidadg

- Raizes da agressividade (motilidade e instintualidade)
- Confiabilidade

instintos
- Inveja

FENOMENOS FENOMENOS FENOMENOS FENOMENOS FENOMENOS
- Solidao - Relagao 2 em 1 - conjunto mae bebé - Inicio das funges mentais - Relagao diadica - Relacdes triadicas
essencial - Preocupagao materna primaria(pai-holding para a mae) . . L Projecdo e introjecdo
- Experiéncias | - Primeira mamada teérica - Inicio das fantasias munjdg interno/ ejxferno) 1 - pai e mae - crianga como 3°
somaticas - Gesto espontaneo Si lizaca 2 - sexual genital
- Tendéncia - Estados tranquilos - Simbolizagéo - Circulo benigno
!nata a - Estados excitados - Pai sinaliza para a mée sobre - Pai como moldura protetora, - Pai interventor (alivio da angustia
mte_%a%ao - Elaboragéo Imaginativa [seus miiltiplos interesses permitindo a exploragéo dos de impoténcia e ansiedade de
- Motilidade

castragéo)

TAREFAS

TAREFAS

TAREFAS

TAREFAS

1-Integragao(espacializacédo e temporalizagao)
2-Personalizagao(alojamento da psiqué no corpo)
3-Realidade subjetiva (ilusdo de onipoténcia)

2- Espaco Potencial:
Transicionalidade,Objetos e
Fendémenos Transicionais

si-mesmo primitivo

3- Relagdo de Objeto

1- Integragéo da instintualidade

2- CONCERNIMENTO (Circulo
Benigno: amor primitivo-
destrutividade-culpa-reparagao-
sobrevivéncia do objeto-

preocupacao-responsabilidade)

1- Espaco Potencial - area de
experiéncia cultural

2- Edipo (3 a 5 anos)

3- Laténcia (5 a 11 anos)

4- Adolescéncia (12 a 18 anos)
5- Vida adulta

funcoes do ambiente (mé&e suficientemente boa) |4-Eu sou 6- Envelhecer
1- Holding (sustentar) 5-Uso do Objeto 7-Morrer(Ultima tarefa a ser integradal
2- Handling (manejo) 6- Espaco potencial a natureza da experiéncia humana
3- Apresentacao de objetos brincar e brincar compartilhado

TRAUMA / PADRAO DE FALHA AMBIENTAL TRAUMA TRAUMA TRAUMA

- Desintegragao (cair para sempre)

- Despersonalizagao
3-A- Perda do sentimento de realidade do mundo
subjetivo (submissao x espontaneidade)-perda do|
senso do real

-B- Perda da capacidade de se relacionar com

- rapido afastamento da méae
- ndo afastamento da mae
(empobrecimento global e
intelectual)

bjetos

Acontecimentos reais

ou psiquicos que desencadeiam

conflitos internos e interrompam a continuidade de ser,
ou seja, impedindo a integragéo das vivéncias do individuo
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ORGANIZAGAO DEFENSIVA (PSICOPATOLOGIA)

A- Esquizofrenia Infantil ou Autismo

- Falha na dependéncia absoluta

- Defesa contra invasé&o - Invulnerabilidade

- Depender é ‘perigoso’

I Risco de invasao das agonias impensaveis
- Isolamento

B- Personalidade - “como se”

- Falha na apresentacao de objetos

- O bebé vé a mae e néo a sua necessidade

- Criatividade comprometida pois o gesto espontaneo
a onipoténcia e a ilusdo sofreram falhas

- Sintomas neuréticos

- Adaptacédo ao ambiente / mae perfeita

- Sem uma vivéncia de si mesmo real, sensagao de

Vazio e Futilidade/falha na criagéo do objeto subjetivg

C- Personalidade esquizoide

- Mae caética durante a dependéncia absoluta
- Aspectos esquizoides ocultos em personalidade

D- Esquizofrenia Latente

- Falha na passagem da
dependéncia absoluta
para a dependéncia relativa,
pois

- Hiper funcionamento das
fungdes mentais -

- A mente cuida do bebé

- Intelecto cindido

- Embora possa parecer ‘normal’
mostra-se fragil sobre tensao
do desenvolvimento

- Empobrecimento das
experiéncias, pois a mente é
usada para se defender e a
integracdo das experiéncias é
limitada, acredita no que sabe

- Falha no EU SOU (fragil)
- Pode ter conquistado a culpa

- Medos da desintegracao ligados

- Confusao entre fantasia e fatos
- A ansiedade é psicotica, de

JAEXISTE UM EU SOU

A- Depresséao esquizéide

mas devido a retaliagdo

aos objetos maus e a fantasias

aniquilamento
B- Depressao reativa patoldgica
- Verdadeiro Self fragil entrando
em contato com a integragao da
linstintualidade e suas fantasias
C- Depressao reativa simples
- Concernimento conquistado
- Self integrado e sentimentos de
responsabilidade pelas idéias
destrutivas

NEUROSE
- Ansiedades e fantasias ligadas ao

complexo de Edipo

- Rigidez da represséo do inconsciente
Adolescéncia

- Isolamento (preservar o sentido de
real)

- Imaturidade relativa (reintegracéo)

- Poténcia efetiva assustadora
(agressiva e sexual)

- Busca do sentido do real e do
sentir-se real

- Rigidez moral

normal ou aceitos pelos aspectos culturais
da pessoa

- Ndo usa o falso self instrumental para ser real com
seus aspectos verdadeiros

| E muito MORAL (diferente de culpa)

Perversao(fetiche)-Drogadigédo:sintoma relacionado a transicionalidade, busca do controle do objeto
devido a dificuldade em suportar a perda do objeto real
Perversdo (sadomasoquismo): origem na primeira mamada tedrica ou antes, busca a experiéncia de

sentir-se verdadeiro

- A defesa se organiza para se defender da mae
caotica, pois ndo ha previsibilidade (confianga)

Paranéia: ndo é uma estrutura de defesa, mas sim um complicador da psicose e da depressédo
(a partir do EU SOU)

- Mantem-se Isolado para sentir-se estruturado.
Sempre ameagado de perder o nucleo do verdadeiro|
self onde ha sua espontaneidade

Tendéncia antissocial: DEPRIVACAO (falha do ambiente), pedido de ajuda sempre que existe um
sentimento de esperancga de que o meio corrija sua falha

Delinquéncia: ganho secundarios

Psicopata: A desilusdo com o meio é completa enrijecendo as defesas especializando o individuo

em violéncia roubo ou ambos

Diferentes graus de Falso Self

1- Falso si mesmo instrumental (saudavel): renuncia
a onipoténcia e se enriquece nas relagbes

2- Falso si mesmo implantado como real: mas
comega a falhar em situagdes que se espera uma
pessoa integral, o verdadeiro Self permanece
oculto devido as fantasias de aniquilamento

3- Falso Self defende o Verdadeiro Self: mas o

verdadeiro é percebido como o Real e tem vida

secreta, a finalidade é positiva devido a preservagao

do individuo em um meio ambiente anormal

4- Falso Self busca condi¢des para o Verdadeiro Self

emergir: e defesas se organizam contra a expoliagédo

do Self Verdadeiro e o suicidio seria uma forma de

proteger o Verdadeiro Self do aniquilamento

5- Falso Self construido sobre identificagcdes

Psicose: verdadeiro disturbio
Psicossomatico

- Defesa para que nao haja uma
cisédo completa desta integragéo
PSIQUE-SOMA que ja é muito
falha

- Ansiedade de aniquilamento

- Nao encontrou ‘lugar’ para viver

suas excitagdes, a mae ndo
sustentou e organizou

- A mae que cuida s6 do corpo
ou o analista que cuida s6 da

mente fortalece a cisdo PSIQUE-|

SOMA
- Equipe- aspectos dissociados

-Nao ha simbolizagédo da doenca

corpo e psique dissociados, ndo
ha elaboragéo imaginativa entre
as experiéncias do corpo e sua

dos aspectos néo integrados
- Uso do manejo: holding

relacdo com a psique

- Analista ambiente desenvolvendo a confiabilidade para integragéo

INCONSCIENTE ORIGINAL OU NAO ACONTECIDO

Doenca Psicossomatica

Depressao: disturbio de humor
Ansiedades persecutorias
ligadas a instintualidade, a relagad
dual e aspectos positivos e
destrutivos.

Inibigao da vitalidade, corpo com
dificuldade para se recuperar,
desinvestimento vital para ndo
lidar com os aspectos psiquicos

- Analista vivo para sobreviver
aos instintos, agressividade,
destrutividade
- Integragéo da ambivaléncia

- Uso da interpretagéao

INCONSCIENTE REPRIMIDO

Neurose: devido a ‘sobrecarga’ das
ansiedades relacionadas as fantasias
do Complexo de Edipo existe uma
invasdo corpodrea por estas excitagdes

FUNCAO DO ANALISTA

- Integracéo de aspectos inconcientes

reprimidos principalmente relacionados

a amor, odio e sexualidade

- Uso da interpretagao
INCONSCIENTE REPRIMIDO
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