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Narrar a clinica

ato de escrever e dar a conhecer o trabalbo

clinico inaugura-se com a propria invencdo

da psicandlise, encontrando em Freud um

praticante disposto a submeter a comunida-

de psicanalitica suas descobertas e hipoteses. Desde en-
Ido, esse ato jamais deixou de ser um inlerrogante cons-
tante em nosso oficio. Narrar fragmentos ou historias
clinicas é também — entre outras razodes ndao menos im-
portantes — um instrumento de transmissdo e uma ferra-
menta de producdo teorica da psicandlise. Mas os cui-
dados e as implicagoes éticas exigem uma atencdo para
com a situagdo que nem sempre € simples de solucionar.
Ha quem aponte uma saida através do uso de casos

Jja publicados por outros colegas, evitando problemas de
exposicdo dos pacientes; ha quem considere que se deva
sempre elaborar o proprio exercicio clinico; hd quem argu-
menle que uma vez que a Situacdo exposta jamais é aquie-
la que se passou no consultorio, mas se trata de um ma-
terial que esta “sonhado” pelo analisia, ndo existe proble-
ma em lomd-la para fins de estudo ou pesquisa porque
Jja mdo diz respeito a algo do paciente, e sim do analista;
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outros buscam uma alternativa pelo modo minimalisia:
apresentam fragmentos de poucas linbas sobre uma si-
tuagdo, evitando qualquer dado bistérico e mantendo a
clinica apenas como wm elemento associativo na tenia-
tiva de investigar tecrica, técnica ou metapsicologica; hd
os defensores da ndo publicacdo de casos ou mesmo de
trechos de sessoes; ha tambem quem recomende que s6 se
leve a publico processos jd terminados; hda quem propo-
nba a forma da ficcdo como o modo possivel e intrinseco
ao relato analitico.

Muita coisa pode, entdo, ser pensada: como manter
o aspecto transferencial, por exemplo, ao criar uma fic-
¢do a partir do material da sessdo, ao utilizar o trabalbho
de terceiros ou quando se retoma casos encerrados hd
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muito? Como sustentar uma bipote-
se de trabalbo através de fragmen-
tos minimalistas ja montados e
direcionados para a questdo de in-
teresse do analista no momento,
sem correr o risco de perder justa-
mente o elemento indagativo que a
clinica funda? Imagine-se, boje,
Freud nos ensinando e partilhando
sobre a bisteria ou qualquer outra
psicopatologia desprovido do recur-
so de seus historiais clinicos que 1os
deram a chance de aprender como
ouwvir transferencialmente e diferen-
cialmente uma fala em andlise: no
que ele se baseava e como tecia 0s
meandros de seu raciocinio clinico-
1eorico pos-sessao.

Nesta edicdo, Percurso propés a
trés psicanalistas uma questdo para
debate: “No inicio do século XX,
Freud formulou aquilo que veio a ser
o principio ético que fundamentava
o relato e a publicagdo dos seus bis-
toriais. Hoje, como é para o Sr.(a)
tornar priblico algo de sua clinica?”
As contribuicbes dos colegas conuvi-
dados chamam o leitor para um de-
bate que, passado um século desde
a invengdo da psicandlise, mantém-
se como um polo atrativo de idéias
sobre o que seja a ética e 0 compro-
misso do psicanalista na sustenta-
¢do da beranca legada por Freud.

Mara Selaibe

Rubia Delorenzo: Ao sonhar
com um pedido de Briicke, de que
praticasse a dissec¢ao de sua pro-
pria bacia, e vendo diante de si, o
abddmen esvaziado, a massa intes-
tinal afastada e a presenca de gran-
des noédulos de carne vermelha,
Freud estranhamente niao experi-
menta nenhum terror.

E o trabalho de interpretacio
que lhe revela o sentido desta au-
séncia de afeto, no texto cifrado de
seu sonho. E ai que encontra a pre-
senca do horror, e 20 mesmo tem-
po, a do desejo que o recobre.

No corpo de suas associacoes,
Freud refere-se a sua auto-anilise,
ao horror de ver exposta sua inti-
midade, horror da evisceracio. Hor-

ror que interrompe a redagio de seu
livro, postergando sua impressdo.

Porém, do denso tecido das
idéias latentes, acaba por se erguer
o desejo que faz com que ultrapas-
se o sentimento que o detém : aque-
le de tornar puiblica sua mais bela
descoberta.

Sabemos que esse sonho € de-
cisivo. Sabemos que, a partir dele,
Freud se autoriza a fazer a traves-
sia, publicando seu livro dos so-
nhos.
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A propésito, € um outro sonho
de Freud que me leva a prosseguir
em nosso tema: o sonho da
“Monografia botanica”.

Nele é evocada essa lembran-
ca de infancia, em que desfolha com
grande alegria um Aalbum de
figuras coloridas — presente de
seu pai — vinculando Freud e sua
posterior paixao pelos livros a
esta cena infantil.

Seguindo os desdobramentos
desta recordacio, expde o argumen-

Toda a arte da psicandlise passa pelo

exercicio da tendéncia a abrir caminhos

num movimento fundamental de

transgredir que, longe de ser

uma infracio condenavel, € um ato

fundante.

E se inicio com ele esta conver-
sa, € porque penso que tanto a di-
mensao do horror quanto a do de-
S€jo estdo presentes no Movimento
sempre oscilante que nos conduz ao
ventre eviscerado em que consiste
todo escrito clinico.

Entre o sonho da “Injecio de
Irma” e o da “Preparacdo anatd-
mica”, Freud percorre todo um ca-
minho em que, apesar de confron-
tado com o horror do corpo expos-
to, segue adiante na decifracio dos
mistérios do inconsciente.

E se é movido por seu dese-
jo ardente de saber, é porque
seu destino de explorador esta
selado, através da via aberta pela
dimensao simbdlica de uma primei-
ra defloracio.
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to de defesa, que o sonho elabora,
contra as criticas que lhe sao
dirigidas por deixar-se arrastar
por suas fantasias. Por ser um des-
cobridor de enigmas, diz, pode
permitir-se isso: desfolhar seu livro-
alcachofra, endividar-se com os li-
vreiros, por fim, arrancar aos so-
nhos seu segredo.

Esse movimento fundamental
de transgredir, longe de ser uma
infracdo condenavel, é de fato, um
ato fundante. Toda a arte da psica-
nalise passa pelo exercicio dessa
tendéncia a abrir caminho, violar
um territorio inexplorado, ultrapas-
sar os limites do conhecimento.

E embora a Interpretacio
dos Sonhos estivesse atravessa-
da pelas ressonincias de seus lutos



pessoais — a morte de seu pai e
o distanciamento de Fliess -
Freud avanca.

Quando enlaca suas confidén-
cias mais intimas a elaboracido
tedrica de sua obra, ele o faz num
movimento de transcendéncia
de sua propria subjetividade,
inscrevendo na cultura os univer-
sais da psicandlise.

Assim, num campo de saber,
em que a teoria e a pratica estdo
indissociadas, todos esses elemen-
tos — o horror, o desejo, a trans-
gressdo — emergem como fontes ne-
cessdrias que alimentam este ato
de transmissio que constitui o
escrito clinico.

Escrever, para um psicanalista,
€ tentar dominar uma experiéncia
dificil de dizer, seja por seu efeito
de excesso ou pela impressio de
um vazio. E tentar apoderar-se
de algo, cercar, imprimir, inscrever,
tanto o que o obceca, como o que
lhe escapa. Aquilo que desejamos
submeter 2 lei da linguagem, habi-
ta o registro das paixdes dilacera-
ntes, do horror e do prazer ignora-
dos, dos tormentos mais loucos
€ mais secretos.

O psicanalista nao escreve so-
mente por um dever de ciéncia ou
pelo anseio de conquistar sua pla-
ca de marmore. Talvez escreva,
como sugere Pontalis, para reencon-
trar seu nome proprio, jia que, mais
do que ninguém, presta-se a rece-
ber, pelo efeito de transferéncia, tan-
tos nomes que nao sdo O Seu.

Escreve, torna publica sua ex-
periéncia, porque niao pode pres-
cindir do testemunho de um tercei-
ro. E esse outro, seu leitor, a comu-
nidade a quem se dirige, que pode-
ra situd-lo mais além de seu sinto-
ma, e reconhecer em suas divaga-
coes, em seu esforco a dar contor-
no ao mais estranho, alguma forma
de invencio. Quando escrevemos,
quando falamos de nossa clinica,
desejamos na maioria das vezes,
uma aproximag¢ao, um nome, uma
metafora para poder continuar.

Mas o escrito psicanalitico,

nos coloca nos limites de uma
travessia de risco. Aquilo que
experimentamos de forma encar-
nada, capturados, seja pela presen-
ca do informe, do excessivamente
fixo ou do permanentemente fugaz,
nos confronta com o infalsificavel.
Nzo ha como transmitir o que é da
ordem do inconsciente, sem come-
ter um ato de disseccao.

Nesse sentido, a ética do escri-
to clinico ndo pode se definir pelo
disfarce, pela omissio dos peque-
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O psicanalista

talvez escreva, como
sugere Pontalis, para
reencontrar seu nome
proprio, ja que,
pela transferéncia,
presta-se a
receber tantos nomes

que nao o seu.

o

nos segredos que certamente sabe-
remos calar. Sua dimensio ética fun-
damental estd do lado do que nos
convoca 2 transgressio. E preciso
deixar-se inquietar, deixar-se arras-
tar pela curiosidade, indagar, per-
sistir, perseverar nesse desejo, que
é desejo de saber. E esse movimen-
to que nos leva a desnudar nossos
impasses, a injetar vitalidade em
nossa pratica, a transformar conti-
nuamente o0 que pPensamos.

Mas, se ainda assim, necessi-
tarmos da figura de um guia para
superar essa angustia por transgre-
dir, tal como Freud precisou de
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Briicke em seu sonho, e da compla-
céncia do pai para desfolhar seu li-
vro de figuras, é o préprio Freud
quem nos autoriza a avangar.

E preciso, diz ele, expor-se,
comportar-se como o artista que
compra tintas com o dinheiro
da casa e queima os méveis para
aquecer o modelo. Sem alguns
desses delitos, nido se pode
fazer nada direito.

Nio € esta uma incitacdo a pas-
sagem?

Renato Mezan: A questio da
escrita é delicada - envolve diver-
sos planos, e concentra uma propor-
cdo bastante grande da “angustia
flutuante” de um analista. Nao é di-
ficil entender por que: escrever é
sempre escrever para alguém, e, se
por vezes este “alguém” pode ser
apenas imaginado ou evocado, no
mais das vezes o escrito destina-se
a um publico de verdade, seja sob
a forma de leitores, seja sob a de
ouvintes de uma comunicacio ou
conferéncia. E isto implica que o
puablico vai julgar o escritor, isto &,
aprova-lo ou discordar dele, aplau-
di-lo ou criticd-lo. Escrever ¢&
portanto expor-se, e parece haver
um consenso difuso de que esta é
uma atividade perigosa, na qual o
autor pode se dar mal. Todo tipo
de argumento é entdo invocado
para evitar esta prova, da falta de
tempo 2 falta do que dizer, como
bem sabem os que fazem ou fize-
ram parte dos comités editoriais nas
nossas publicacgoes.

Entre estes argumentos,
um dos mais freqlientes é a neces-
sidade ética de proteger a privaci-
dade do paciente. Falar de momen-
tos ou aspectos de um processo
analitico — o que € o ponto de parti-
da de muitas interrogacoes que aca-
bam resultando num trabalho
destinado a publicacio - seria uma
invasdo desta privacidade, s6 pos-
sivel com o consentimento da
pessoa. Colocado desta forma, nio
ha o que discutir, até porque
existem leis e regulamentos a res-
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peito; mas esta me parecc uma vi-
sdo pobre, puramente juridica, em
que o analisando aparece como um
cliente ao qual o analista presta ser-
vicos obviamente protegidos pela
deontologia profissional.

Ora, o problema é bem mais
complexo. A andlise € andlise de
uma pessoa singular e da transfe-
réncia que esta pessoa estabelece
com seu analista. A histéria deste
trabalho, construida ao longo de
inGmeras sessoes, é igualmente sin-
gular. Mas o objeto do escrito anali-
tico ndo ¢ a pessoa singular, nem o
trabalho tnico e especifico realiza-
do com ela, embora tanto uma
como outra sejam condigdes neces-
sarias para que aquele objeto
possa se constituir. Condi¢cdes
necessarias, porém nao suficientes:
a elas, € preciso acrescentar que os
processos psiquicos que constituem
tal objeto nao sao jamais exclusivos
daquela pessoa nem daquela dupla.
O que torna interessante um acon-
tecimento qualquer da clinica € a sua
semelhanca ou a sua diferen¢a com
outros do mesmo género, ou seja,
aquilo que ele tem em comum e/ou
de diverso em relacio a uma deter-
minada classe de processos ou even-
tos, que podem ter sido ja descritos
e compreendidos ou serem inéditos
na literatura.

Entre um fendmeno da clinica
e o objeto de um escrito analitico,
contudo, ocorre uma ransposicdo,
que converte o primeiro no segun-
do: um acontecimento dd origem
a4 uma questdo ou a uma elabora-
¢do conceitual. E isto por um
motivo simples: a mera descri¢cio de
um momento do trabalho analitico,
cem anos depois do escindalo
produzido pelas primeiras descober-
tas de Freud, jia nido apresenta
qualquer interesse. Ela precisa ser
acompanhada de algum comentirio,
de alguma interrogacio, de algo
que nos faga ver naquele fato um
angulo inusitado. E esta inclusdo do
fato em um outro contexto — o
da reflexdo do analista — € que co-
me¢a a transformi-lo num objeto

diverso daquela que era de inicio,
embora este, o inicial, esteja sem
davida ali contido.

Exemplos nio faltam na pré-
pria obra de Freud: da histéria sin-
gular do Homem dos Ratos ou do
Homem dos Lobos, o que ele retém
sdo elementos que dido margem 2
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terapéutico e o interesse que pode-
mos chamar “tedrico” ou “cientifico”.
O uso da palavra “trabalho” para
nos referirmos tanto ao que fazemos
com nossos pacientes quanto aquilo
que apresentamos aos nossos cole-
gas tem algumas vantagens (entre
as quais de sugerir que os proces-

O objeto do escrito analitico ndo é a pessoa

singular, nem o trabalho Gnico e

especifico realizado com ela, embora

ambos sejam condi¢des necessirias para que

aquele objeto se constitua.

formulacio de questdes das mais
variadas naturezas. Os fatos narra-
dos siao simplesmente ocasides —
excepcionalmente boas do ponto de
vista da constru¢do e da exposi¢io
do pensamento analitico — para que
as ditas questdes possam surgir
como pertinentes. Para isto, saber
em qual regimento servia o Homem
dos Ratos, ou onde ficava a granja
dos pais do Homem dos Lobos, nio
tem qualquer interesse (embora se-
jam justamente dados deste tipo os
que permitiriam identificar, como
posteriormente permitiram, as figu-
ras empiricas de Ernest Lanzer e de
Sergei Pankeyeff). O que interessa
a Freud, e aos seus leitores, é outra
coisa: os mecanismos obsessivos, a
relagdo entre a_cena primitiva e as
consequiéncias que dela derivam, e
assim por diante. !

E preciso distinguir, num traba-
lho clinico, entre o interesse
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Sos psiquicos em ac¢do no analista-
clinico e no analista-autor sao da
mesma natureza), mas também
pode induzir a equivocos. Um de-
les € supor que o paciente de quem
falamos no escrito clinico € o mes-
mo a quem dirigimos as nossas in-
tervencoes, como se o primeiro niao
fosse um produto misto: misto do
paciente real e de nés mesmos, na-
quilo que conhecemos dele (e que
certamente € menos do que ele é
em sua vida total), e também naqui-
lo que ele se tornou ao ser integra-
do a vida psiquica do analista —
nas quatro posicoes a que se refere
Freud no inicio de Psicologia
das Massas: objeto, aliado, modelo
ou adversario.

O “paciente” de quem falamos
no escrito clinico € portanto um per-
sonagem, e, como todo persona-
gem, calcado sobre alguém efetiva-
mente existente. Ha por certo uma



analogia entre este personagem e o
individuo que veio nos consultar,
mas esta analogia se dd no plano
dos processos psiquicos (fantasias,
defesas, tipo de transferéncia, ma-
neiras de reagir ao trauma ou ao
insight, estrutura psiquica concreti-
zada a partir de tais ou quais expe-
riéncias infantis e/ou proporcdes
entre as pulsdes fundamentais, etc.,
etc.) e ndo no plano das caracteris-
ticas que o tornariam reconhecivel.

E exatamente isto, alids, que
torna o escrito clinico interessante
para um leitor que, no mais das ve-
zes, nem conhece o analista-escri-
tor, quanto mais o paciente que o
ilustra. O que este leitor busca no
texto? Certamente ndo um roman-
a-clef; como sugere Freud no prefa-
cio do Caso Dora (numa versao di-
vertidamente conspiratéria do “in-
teresse importuno que uma grande
cidade parece ter em meu trabalho
cientifico”). Ele procura elementos
que o esclarecam sobre sua propria
pratica, em qualquer de suas varia-
das dimensdes, e nio necessaria-
mente a mais banal (“veja s6, meu
paciente se parcce com este sob
tal ou qual aspecto ...”). Ler traba-
lhos clinicos nao traz nenhum pra-
zer voyeurista, para cuja satisfacao
existem hoje veiculos muito mais
apropriados (ao contriario do que
era o caso no tempo de Freud, no
qual o voyeurista precisava se con-
tentar com nus artisticos, ou com
cartdes postais cuja “ousadia” so
pode nos fazer sorrir.)

O cerne da questiao estd, por-
tanto, naquilo que fazemos com a
matéria-prima que serve para desen-
cadecar a reflexao e eventualmente
a escrita. E neste ponto convém lem-
brar que o trabalho analitico éie a
téte é tao “propriedade” do analisan-
do quanto do analista, pois faz par-
te da vida e da evolugio de ambos.
O paciente, alids, se expde a nos
de um modo que faz lembrar aque-
le pelo qual nos expomos quando
escrevemos sobre ele. Existe, por
sinal, pelo menos um caso em que
a caca virou cacador: é o romance

A Consciéncia de Zeno, de Italo
Svevo, no qual o escritor recria lite-
rariamente sua andlise com Edoardo
Weiss, o discipulo triestino de Freud
e um dos introdutores da Psicanali-
se na Itdlia. Outro exemplo do mes-
mo género sido os relatos dos paci-
entes de Freud, como os redigidos
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mento. Esta € uma razdo €tica que
me parece mais importante do que
a da simples protecio do sigilo,
porque a ética do analista nio é
apenas (embora seja também) a do
Codigo Civil: ela se expressa na
abstinéncia de qualquer atuagio, in-
clusive a de dar curso 2 sua “vonta-

O trabalho analitico téte-a-téte é tio

'propriedade’ do analisando quando do analista,

pois faz parte da vida e da evolucio de

ambos. O cerne da questio estd naquilo que fazemos

com a matéria-prima que serve para desencadear a

reflexdo e eventualmente a escrita.

por Joseph Wortis, Abraham
Kardiner, Smiley Blanton, a poetisa
americana Hilda Doolittle, etc. O
Freud que aparece em cada um des-
tes relatos € um pouco diferente do
dos outros, certamente porque com
cada paciente ele era um pouco di-
ferente, mas também porque cada
um deles o “viu” segundo sua pré-
pria transferéncia. Estas varias ima-
gens de Freud se recortam e se
sobrepdem; o proprio Sigmund esta
para elas como um geometral
estd para as linhas de fuga que,
idealmente, para ele convergem.
Tudo isto dito, porém, resta o
fato de que o “ponto de fuga” nio é
aqui abstrato, mas uma pessoa que
estd ou esteve sob nossos cuidados.
A prudéncia recomenda niao escre-
ver (visando a publica¢io) sobre um
paciente cuja analise ainda estd em
andamento, pela simples razio de
que o interesse mais acentuado e
mais reflexivo sobre este determi-
nado caso costuma influir negativa-
mente sobre a evoluc¢ido do trata-
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de de saber” as expensas de quem
a ele se confiou. Quanto ao pacien-
te que jd ndo vem nos ver, cabe se-
guir a velha maxima de Freud: evi-
tar quaisquer informacodes que pos-
sam contribuir para identifici-lo, e
concentrar o interesse sobre aquilo
que ele nos ensinou ou nos fez pen-
sar acerca das questdes e conceitos
propriamente psicanaliticos. Ou
seja: sobre o humano, demasiado
humano...

Oscar Cesarotto: As vezes,
0 que parece ser um problema
acaba sendo, pelo menos, trés.
Sendo, vejamos: 1) Como provar
a eficicia da psicanilise; 2) De
que maneira se comunica a expe-
riéncia clinica; 3) Qual seria o limi-
te ético da eventual abertura do
segredo profissional?

Como sempre, retornamos a
Freud, para que seu exemplo nos
forneca ordem e progresso... Datam
de um século atras as primeiras pre-
lecdes; o caso princeps, Anna O.
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ou, melhor dizendo, Bertha
Pappenhein, paciente de Joseph
Breuer; depois, as histéricas estu-
dadas: Emmy der N., Miss Lucy R,
Elisabeth de R., Catarina... Em rela-
¢do a esta Ultima, cabe lembrar que
sua histéria, oficialmente publicada
em 1895, teve uma coda quase trin-
ta anos mais tarde. Com efeito, em
1924 Freud achou por bem abando-
nar a discricio, e confessou que ti-
nha originalmente distorcido uma
informacio fundamental, por razdes
pudicas. Assim, ficamos sabendo
que nio foi o tio quem fez mal 2
mocga, senio o pai, nada menos!
Veritas, quae sera tamen? O que fa-
zer, a partir dai, com o engodo pré-
vio? Qual seria seu valor cientifico?

Na mesma €época, por ocasido
da publicacio das cinco grandes
andlises, numa introducio, Freud
dizia algo muito significativo. Co-
mentava que seus colegas, descren-
tes da seriedade da psicanilise e dvi-
dos de fofocas picantes, esperavam
a divulgacio dos seus historiais pa-
ra lé-los como se fossem romans 2
clef, “destinados a seus particulares
divertimentos”. Era evidente que ele
nao ignorava esta contingéncia, ou
seja, ficava atento ao efeito que sua
casuistica provocaria nos seus lei-
tores. Por isso, entdo, tergiversava?

Em se tratando de Jacques
Lacan, as dificuldades seriam pare-
cidas, porém diferentes. As boas
linguas comentam que ele nunca
publicava seus casos para evitar
que os pacientes pudessem ser iden-
tificados. Ja as mas aproveitam a
deixa para criticar, dizendo que o
jogo lacaniano nunca foi mostrado,
que o lacanismo é eminente e ex-
clusivamente tedrico, para nada
terapéutico, etc.

Bem entendida, a questio &
dificil, e para todos. Eis aqui um
exemplo contemporineo: nio faz
tanto tempo, foi publicado em nos-
so meio um livro de um colega que,
pretendendo versar sobre a trans-
feréncia e a interpretacio, organi-
zou seu texto a partir de dois rela-
tos clinicos bem detalhados. Um

deles girava em torno de um
significante que era central na com-
preensiao e na condugido daquele
tratamento. Tratava-se, praticamen-
te, de um witz, de um acréstico cujas
letras presentificavam a funcio do
nome-do-pai, mas também, o nome
proprio, e ainda o patronimico do
sujeito, explicitando a alcunha do
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se metamorfosear o relato, priori-
zando o sujeito do inconsciente
para além da identificacio do clien-
te em pauta. Como fazer isto sem
falsear os fatos?

Neste ponto, querendo ou nio,
entra-se no campo das fic¢des.
Transcrever e comunicar uma andli-
se acaba sendo uma criacio literal

Ao contar um caso, o analista, talvez

precise metamorfosear o relato, priorizando

o sujeito do inconsciente para

além da identificacio do cliente. Como

fazer isto sem falsear os fatos?

cidaddo cuja neurose agora era
transferida do diva a pagina impres-
sa. Seria com seu consentimento que
o analista escreveu a seu respeito?
E, mesmo assim, isto evitaria o em-
baraco dos leitores que, por conti-
glidade e pertinéncia 2 mesma ins-
tituicdo, sabiam de quem se trata-
va? O que justificaria escancarar a
“cena primaria” do consultério, para
gozo de quem?

Voltemos a Freud. Nos Estudos
sobre a histeria, tanto tempo atras,
advertia: “....me provoca singular
impressao que os meus historiais
carecam de um estilo cientifico mais
severo, € apresentem, em troca, um
aspecto literdrio”. E € destarte que
passa o camelo pelo buraco da
fechadura. Quando o analista fala
da sua pritica, ele pode, muitas
vezes, ser objetivo e dessubjetivado.
Contudo, ao contar um caso, toman-
do todos os cuidados, talvez preci-
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cujo relator-escriba, tentando meta-
forizar o que foi ouvido e perdido,
monta um roteiro particularissimo,
ficticio porém veridico, embora legi-
vel porque organizado segundo os
usos da lingua. Inevitavel férmula
de compromisso, mesmo eclipsan-
do a versao fenomenoldgica sob as
leis da sintaxe, a prudéncia da ética
e as benesses da etiqueta, fara sem-
pre, de toda e qualquer descricio,
uma hipétese sobre a fantasia. Mas,
de quem? Tanto faz, porque nas en-
trelinhas transparecerd, inevitavel-
mente, o meio-dizer da verdade. To-
davia, um preco serd pago: tal lite-
ratura deverd ser verossimil, para
que a ficcio seja cientifica.

NOTAS

1. Ver a este respeito R. Mezan, Escrever a Clinica, Sio
Paulo, Casa do Psicélogo, 1998, p. 166-167.
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