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Sobre o jeito cepepeliano de

avangar na construgéo de
uma clinica psicanalitica

Maria Cristina Kupfer

Clinicas psicanaliticas, ha muitas. As clinicas em
ques.téo ndo sdo os estabelecimentos em que se pratica
a psicandlise. Fala-se aqui das muitas possibilidades
estilos, modelos ¢ “desenhos” institucionais que podcm,
ser reunidos sob a denominagdo “clinica psicanalitica”.

.No livro Autismos, pode-se assistir, com grande
entusiasmo, ao relato da construg¢do, bem como ao
mo.dus operandi, de uma das clinicas psicanaliticas
mais expressivas de que se tem noticia no Brasil: a
cl}’nica do CPPL, uma institui¢do do Recife para
criangas psicéticas e autistas. Uma clinica singular.

Nas palavras de Paulina Rocha, fundadora do
CPPL, esse livro trata do “jeito cepepeliano de avancar
na constru¢do de uma pritica clinica psicanalitica”.
Quem diz jeito, diz estilo. “O estilo & aquilo que se
transmite”, diz Lacan. E é exatamente isso que o CPPL
faz em seu livro: transmite seu estilo. Mas qual € esse
estilo cepepeliano?

Em primeiro lugar, veja-se o que ele ndo é. Nada
de solugdes de tipo asilar ou de andlises institucionais
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que tratam todas as ocorréncias como neurose institucional. A infinddvel
atitude interpretativa das agdes da equipe s produz, como ji se sabe, mais
resisténcia. Ao recusar a dimensdo parandica e “paranoizante” da andlise
institucional, fomentadora de formagdes imagindrias, o CPPL j& produz seu
primeiro avango.

Hd outros. Um trago caracteristico do estilo cepepeliano parece ser a
sustentagdo de uma relagiio com a teoria que é livre de amarras politico-
institucionais. Por ndo servir a mestres, mas por colocar em primeiro plano o
compromisso ético com seus pacientes, hd um constante questionamento da
teoria. Paulina Rocha debate com Kanner: ao longo dos quinze anos de vida do
CPPL, ela viu passar por 1a uma porcentagem muito pequena do tipo de pais
descrito por ele. Ndo concorda com Green, pois sua experiéncia lhe diz que ¢
preciso mais do que um desinvestimento paterno na me para constituir um autista
— € preciso que também tenha havido um desinvestimento do pai sobre seu filho.
Pode-se, talvez, discutir com Rocha a necessidade de instituir,
metapsicologicamente, uma figura paterna em sua dimensdo desejante, ao lado
do desejo materno; para a constituigdo do sujeito. Mas € inegdvel que esse
desinvestimento feito pelo pai do autista em relagdo a seu filho ndo é de modo
algum sem conseqiiéncias. E essas constatagdes foram legitima ¢
psicanaliticamente extraidas de uma laboriosa e comprometida investigag@o clinica
que pde constantemente a teoria a prova.

Porque parte da clinica, o CPPL tem também momentos de encontro
insuspeitado com teorias que seus integrantes nem sempre professam. Sabe-se
que, muitas vezes, certas experiéncias clinicas comuns impdem-se a pena de
tedricos das mais diversas filiagdes, ficando a variagdo por conta do modo de
recorta-las, interpretd-las e, portanto, de intervir sobre elas. Um desses encontros
insuspeitados diz respeito a formulagdo de uma transferéncia subjetal, tomada
de empréstimo de Xavier Jacquey. “Na repeti¢do que acontecia na transferéncia
subjetal, no setting analitico, havia uma inversdo em relag@o aos lugares que sujeito
¢ objeto da transferéncia deveriam normalmente ocupar”. Embora a nogdo de
sujeito encontre diferentes inflexdes nas vdrias teorias psicanaliticas, essa
formulac¢ao acerca da troca de lugares na transferéncia também se encontra em
Lacan. Nao por coincidéncia, a experiéncia clinica dos praticantes aponta na
mesma dire¢io indicada por Lacan e Jacquey. Sabe-se bem que a sustentagdo
da relag@o com essas criangas subverte o cotidiano da clinica psicanalitica da
neurose, € provoca no analista uma inquietante estranheza, jd que, paradoxalmente,
toda demanda dirigida ao autista é por ele vivida, lembra Jerusalinsky, como
demanda de exclusdo.

No desenho institucional que foi aos poucos tomando forma no CPPL,
encontra-se uma das mais criativas maneiras de abordar os efeitos das psicoses
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infantis sobre os encarregados de seu tratamento. “A solugdo que encontramos
no CPPL foi a criagdo de um enquadramento especifico para a equipe, uma espécie
de reduplicagdo do enquadramento cléssico, por isso chamado, durante anos, de
duplo enquadramento: a equipe e o coordenador da terapia intensiva passaram a
ser submetidos as mesmas interdigdes ¢ leis, em espagos e tempos diferentes.
Foi assim que o enquadramento manteve sua fungdo de terceiro.” O fundamento
dessa concepgiio é extraido diretamente de Freud, ¢ se transformou em um manejo
clinico eficiente. O funcionamento do duplo enquadramento pode ser
acompanhado com clareza no texto de Ana Maria Rocha de Oliveira. Ali é
possivel assistir ao desdobramento e as inflexdes que ocorreram no caso clinico
gragas ao trabalho, produzido pela equipe, no interior do duplo enquadramento.
Diga-se ainda que o texto de Ana Maria possui uma leveza que torna agraddvel
a sua leitura.

O trabalho de Antonio Ricardo Rodrigues da Silva também carrega a marca
do estilo do CPPL: o recurso a mitologia, caro a Freud, aqui retorna como
indicador de um discurso psicanalitico dvido do didlogo com a cultura, e que
bordeja suas fronteiras em busca do encontro com outras produgdes de saber.
O mito da autoctonia é invocado por Antonio Ricardo para ler a origem do
autismo: uma origem autéctone porque desvinculada de qualquer filiagdo, o que
obrigaria o autista a fundagdio de uma nova. Fazendo uso de uma afirmacdo de
Lacan, segundo a qual o mito ¢ o que dd forma épica ao que opera na estrutura,
pode-se dizer, entdo, que a autoctonia € o fato de estrutura fundante do autismo,
Ja que af ndo h4 filiagio. Mas um problema persiste: é pouco provivel que se
funde para o autista, a partir daf, algo equivalente a uma nova genealogia. O mito
da autoctonia ndo se aplica entio de forma completa a estrutura do autismo,
embora ajude a langar luzes sobre 0 modo de conceber seu surgimento.

Os trabalhos de Ana Elizabeth Cavalcanti e de M. Helena de Barros ¢ Silva
testemunham a vocagio cepepeliana para a pritica da metapsicologia, sendo nisso
fiéis & tradigdo psicanalitica. Ana Elizabeth trata com rigor o caso clinico que
relata e exemplifica com clareza 0 modo como se conduzem 0s tratamentos
individuais no CPPL: os recursos sio a interpretagdo da transferéncia e o trabalho
com pais. Estes sdo escutados ao longo do tratamento e af ocupam um lugar
privilegiado, ja que seus ditos perpassam toda a andlise. O estilo € o psicanalitico,
do que se deduz entdo que, para o CPPL, as anilises individuais podem seguir o
modelo psicanalitico cldssico. Nesse sentido, os cepepelianos discordam, por
exemplo, de Laznik-Penot ou de Colette Soler, para quem a andlise do autista é
uma “psicandlise invertida”. Nessas andlises, trata-se Justamente — como se vé
no texto de Ana Elizabeth - da construcio de uma imagem corporal a ser
narcisicamente investida, ao contrario da andlise cldssica, em que a dimensdo
alienante e narcfsica do eu é subvertida.
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Veja-se agora um outro trago do estilo do CPPL, que aparece no modo de
tratar a questdo diagndstica. Segundo Paulina Rocha, o livro pr()lp(’)c quc ’Nc
abarquem as psicoses infantis ¢ o autismo sob a dcnominagﬁq “autismos”, Por
esse motivo, os autores do livro, ao fazerem relatos clinicos, nio lcccﬁl
comentdrios diagnésticos, jd que todos os pacientes sao, “por convengio'”,
autistas. !

Sabemos da dificuldade que se enfrenta hoje quando se trata de ahmllur
diagndsticos, e estamos assistindo a uma verdadeira reorde'nagﬁo do campo tedrico
em que figuram essas patologias infantis. O esforgo teérlco_da pswanél:ss: atual
vem sendo o de tragar mais nitidamente a fronteira difcrencm? entre' 0 autismo ¢
a psicose. Ao mesmo tempo, alarga-se o escopo das psif:oses mfarfns, para Iu:/.cr
entrarem as patologias de origem orginica, ou com origem no discurso sml.'lul.
todas elas girando em torno de um cixo: trata-se de quad.ros em que a posigho
da crianga frente ao simbdlico falha. Assim, colocar autismo e psicose snb i
mesma rubrica é um movimento na contramdo do que vem sendo discutido
atualmente na psicandlise.

Finalmente, deve-se observar a pertinéncia da inclusdo de um texto de
Kanner que ainda ndo havia recebido uma tradugio para o portpgu’és. P.uru 08
praticantes da clinica do autismo, trata-se de um texto 1mpresc1r.1dlvcl. Jé.quc
nele se pode assistir a0 nascimento dessa clinica, em um relato vivo que alpdu
conserva sabor de atualidade. No texto de Kanner, podem-se reconhecer muitos
dos tracos de nossos pacientes. ;

De fato, clinicas psicanaliticas, hd muitas. A do CPPL se afirma em seu
estilo absolutamente préoprio. Mas, ndo se pode esquecer, ali se pratica a
psicandlise. Como disse Joel Birman no prefacio do livro, o CPPL parte d; um
pressuposto ético de que existe linguagem e um sujeito no mu.ndo autls.la. % |..~a|n
que o aproxima das demais clinicas psicanaliticas. Elas sao muitas. A psicandlise,
porém, pode ser uma s6, ¢ disso, sobretudo, o CPPL dd testemunho.



